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Em 28 de Fevereiro de 2009, decorreu no Hotel dos Tem-

plarios, em Tomar, o |° Encontro Nacional sobre Tratamento
Hormonal Farmacolégico do Carcinoma da Préstata.

Esta reuniao, iniciativa do Conselho Directivo da APU, teve
como principal objectivo obter uma “fotografia” do que se faz
nos Servicos de Urologia do Pais quanto ao Tratamento Hormo-
nal do Carcinoma Prostatico.

Foram contactados 47 Servicos com actividade urolégica.
Aos respectivos Responsaveis e Directores de Servico foi solici-
tado que participassem numa reflexdo conjunta, assente numa
analise muito simples e sumaria daquilo que é feito em cada
Servico sobre o Temaem andlise. Para tal, foi entregue a todos os
Servigos um pequeno inquérito com 4 perguntas que, pela sua
simplicidade, permitissem um preenchimento mais completo,
atendendo a habitual sobrecarga de tarefas existentes.

Foi também sugerido que houvesse, sempre que possivel,
uma participagdo maior por parte dos Internos neste trabalho.

Tivemos a colaboragao do Laboratério Astellas para as fases
seguintes do projecto, designadamente na recolha dos inquéri-
tos enviados aos Servicos e na concretizagdo da reunido em
Tomar.

Os resultados desta iniciativa foram muito estimulantes,
sobretudo pelo curto espago de tempo em que o trabalho tinha
de ser concretizado (a iniciativa fora langada em 12 de Dezem-
bro e havia necessidade de obter os dados para o trabalho esta-
tistico até 3| de Janeiro).

Salientamos, desde j4, o interesse que os Servicos demons-
traram em participar no Encontro - das 47 cartas enviadas, obti-
vemos resposta a 32 manifestando interesse em estar presentes.
Houve, ainda assim, alguns atrasos no envio dos dados o que fez
com que apenas 27 Servicos pudessem ser considerados validos
como objecto de andlise e integrados num estudo estatistico.

Salientamos que foi, no entanto, possivel obter um nimero
total de 12.535 doentes fazendo Terapéutica Hormonal Farma-
colégica para Carcinoma da Préstata. Trata-se de um ndimero
bastante significativo e que, pensamos, podera ser muito am-
pliado numa préxima iniciativa. Estes 12.535 doentes sao acom-
panhados em Servigos Hospitalares que tratam entre 21 (mi-
nimo) e 1648 (maximo).

Ha, portanto, uma enorme variacao de volume de doentes

tratados, que radica nas diferentes condi¢des que cada Servico

Editorial

dispoe para diagnosticar e tratar o Cancro da Prostata. Esta
diversidade de situacoes e de experiéncias foi extremamente
enriquecedora e muito estimulante para a discussdo que se fez
no dia 28 de Fevereiro.

Concluiu-se neste levantamento que o tratamento mais uti-
lizado nos Servicos é o Bloqueio Androgénico Completo, com
cerca de 59% dos doentes a serem submetidos a esta tera-
péutica. A seguir, surge a utilizacao de Analogos do LHRH com
29% e, finalmente, a terapéutica com Antiandrogénios em
monoterapiacom 14%.

Nas chamadas variaveis qualitativas do inquérito, as respos-
tas dao também uma razoavel imagem do que é feito na moni-
torizagao destes doentes: a esmagadora maioria - 77% - faz PSA
semestral; ha 33% que fazem PSA trimestral e 3% anual (a
ultrapassagem dos 100% no somatério tem a ver com a exis-
téncia de Servigos com mais de uma resposta). 92% dos doentes
nao faz doseamento da Testosterona Plasmatica, havendo 8%
que faz, sobretudo em situacdes de “resisténcia” a terapéutica.

Outras conclusées do inquérito, que tencionamos enviar
aos Servicos com maior detalhe, pdde ainda saber-se que ha
cerca de 10% do total de doentes nos Servicos a serem sub-
metidos a Bloqueio Intermitente e, respondendo a uma outra
pergunta do Inquérito, da totalidade de doentes a fazerem
Terapéutica Hormonal Farmacoldgica, cerca de 8% tinham sido
previamente submetidos a Prostatectomia Radical, tendo a
doenga posteriormente progredido.

O Encontro, como referimos, teve uma participacao intensa
e entusiastica de 32 Servicos dos 47 possiveis o que permitiu
realizar uma fecunda troca de ideias entre Urologistas traba-
Ihando nas condicdes mais diversas.

Pudemos aperceber-nos da existéncia de sérios problemas
que alguns Urologistas tém de enfrentar em hospitais onde
emerge agora uma nova area médica, designada por Oncologia
Médica, que, aqui e ali, aliada as Administragoes, pratica a usur-
pacdo de funcdes dos Urologistas, pretendendo liderar areas
onde nao tem de actuar. Pensamos que o tratamento médico do
Cancro da Proéstata € uma area da responsabilidade do Urolo-
gista e assim deve continuar, mas para tal é necessario que seja-
mos nds a dinamizar o estudo, a investigacdo e a terapéutica de
quem sofre desta doenca.

Entendemos que é fundamental aproveitar o trabalho reali-
zado e a rede de Servicos ja mobilizados, amplia-la e melhorar
muito a recolha de dados para que, no préximo ano, se esse
objectivo estiver nas linhas de orientacao do Conselho Directivo
a eleger em Junho, avancar com um 2° Encontro mais sdlido,
aperfeicoado e cujas conclusdes sejam ainda mais Uteis para a
Urologia Portuguesa.

Paulo Vasco
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Programa Provisoério

Quinta-feira, 4 de Junho

7:30h

Abertura do Secretariado

8:50h

Abertura do Congresso

9:00h

Mesa Redonda

HBP — Onde estamos e para onde
vamos?

Chairman / Co-Chairman:

Heélder Monteiro / Almeida Santos
Tratamento médico — Que novidades?
Palma Reis

Tratamento minimamente invasivo —
Que RETUP?

Aurélio Silva

Tratamento minimamente invasivo —
Que Laser?

Fernando Sancha

9:00h

Exposicao dos Cartazes (Sala B)
9:40h

Conferéncia

Cancro da Préstata

Chairman / Co-Chairman:

Alfredo Mota / Campos Pinheiro

State of Art

Herbert Lepor

10:10h

Mesa Redonda

Marcadores no cancro da prostata
Chairman / Co-Chairman:

Arnaldo Lhamas / José Neves

A Visao do Urologista

Pedro Nunes

A visdo do Patologista

Frederico Valido

Genética — Novos marcadores
Purificacdo Tavares

10:50h

Café

11:20h

Mesa Redonda

Biopsia Prostatica e Histografia
Chairman / Co-Chairman:

Vaz Santos / Tiago Sobral

Presente

Pedro Oliveira

Futuro

F Algaba

Histografia

Mark Emberton

11:20h

Simposio (Sala B)

Tratamento mini-invasivo de
incontinéncia urinaria feminina
“Mini-Arc” e tratamento mini-
invasivo de prolapsos “Elevate”
Palestrante a designar

12:00h

Sessao Solene — Homenagens
Vaz Santos, Francisco Rolo, Tomé Lopes,
Teresa Sustelo (HSJ), Presidente da ARS
do Centro, e Ministra da Satide
12:30h

Simpésio Janssen — Cilag

13:20h

Almoco

14:25h

Discussao dos Cartazes (Sala B)
Tomds de Azevedo, Paulo Vasco

14:30h

Conferéncia

Tratamento do Carcinoma da
Prostata Avancado — Alternativas
Terapéuticas

Chairman / Co-Chairman:

Gomes de Oliveira | Gar¢cdo Nunes
Hormonoterapia

Calais da Silva

Quimioterapia

Nuno Vau

14:50h

Conferéncia

Tumor do Urotélio

Chairman / Co-Chairman:

Paulo Ravara | Nelson Menezes
Endoscopia com ultravioleta e PDD
Paulo Guimaraes

15:00h

Conferéncia

Carcinoma das Células Renais
Metastizado

Chairman / Co-Chairman:

Alberto Koch / Eduardo Cardoso Oliveira
Carcinoma das Células Renais —
Terapéutica Alternativa

Vitor Oliveira

Carcinoma das Células Renais —
Terapéutica Médica

J. J. Patard

15:25h

Discussao dos Cartazes (Sala B)
La Fuente de Carvalho, Belmiro Parada
15:30h

Comunicacoes Orais

Madrio Cerqueira, Quinideo Correia,
Eduardo Silva



16:30h

Café

16:55h

Comunicacoes Orais

Manuel Rebimbas, Américo Santos, Branco
Palma

16:55h

Discussao dos Videos (Sala B)
Fernando Ferrito, Avelino Fraga, Luis Costa
17:55h

Simposio Luséfono

Chairman / Co-Chairman:

Mendes Silva / Francisco Rolo

José Carlos de Almeida, Sidénio Monteiro,
Nilo Borja, Igor Vaz, Edgar Silveira

17:55h

Curso de Ureterorenoscopia — Wolf
(Sala Endotrainers)

(Inscricoes limitadas)

Michael Straub

18:45h

Encerramento dos trabalhos

Sexta-feira, 5 de Junho

8:00h
Abertura do Secretariado

8:30h

Mesa Redonda

Urologia Feminina e Incontinéncia
Urinaria Masculina

Chairman / Co-Chairman:

Francisco Cruz / Luis Abranches

Bexiga Hiperactiva — Tratamento médico
Carlos Silva

Bexiga Hiperactiva — Toxina botulinica e
neuromodulacao

Castro Diaz

Incontinéncia urinaria de stress Feminina /
Prolapso urogenital

Vincent Delmas

Incontinéncia urinaria pés-prostatectomia
radical — Que terapéutica?

Francisco Martins

9:30h

Mesa Redonda

Disfuncao Sexual

Chairman / Co-Chairman:

Rocha Mendes / Filinto Marcelo

Masculina — Que ha de novo?

La Fuente de Carvalho

Masculina — Tratando o que é intratavel
Eduardo Ruiz Castané

Feminina

Raphael Carrion

10:25h
Café

Congresso

da Associacao Portuguesa
de Urologia 2009

10:55h

Simpodsio KTB

Reeducacao e recuperacao sexual

apos tratamento do carcinoma da
prostata

Raphael Carrion e Eduardo Ruiz Castané

11:45h

Mesa Redonda

Trauma em Urologia —
Politraumatizado / latrogénico
Chairman / Co-Chairman:
Real Dias / Serra Matos
Rim

José Maria Alves

Bexiga

Fortunato Barros

Escroto e Uretra

José Luis Barreto

12:30h

2.° Simpésio SINUG/APU

Chairman / Co-Chairman:

Mario Jogo Gomes / Anténio Queimadelos /
Camilo Esteves

Dores urogenitais: Conceito e taxinomia
Jesus Salinas

Neuropatia do pudendo — Fundamentos

anatomo-fisiolégicos

Madrio Jogo Gomes

Neuropatia do pudendo — Diagndstico e

tratamento

Anténio Adot

Neuropatia do pudendo — Casos clinicos
Pedro Arafo

13:40h

Almoco

14:45h

Comunicacoes Orais
Carrasquinho Gomes, Rui Prisco, Carlos Jesus
15:45h

(@F1 )

16:15h

Comunicagoes Orais

Luis Ferraz, Rui Sousa, Paulo Vale
17:20h

Encerramento dos trabalhos

17:30h

Assembleia Geral e Assembleia
Eleitoral

21:00h

Jantar de Encerramento

e entrega de prémios aos melhores
trabalhos

Sabado, 6 de Junho

8:00h
Abertura do Secretrariado

8:30h

Mesa Redonda

Tratamento do carcinoma da
prostata localizado — Opcoes
terapéuticas

Chairman / Co-Chairman:
Vilhena Ayres /| Campos Pinheiro
Prostatectomia radical — Cirurgia aberta
Vincent Delmas

Prostatectomia radical extraperitonial
laparoscépica

J. Stolzenburg

Braquiterapia

Stephen Machtens

Radioterapia externa

Justo Ugidos

Crioterapia

Reis Santos

Hifu e terapéutica focal

Mark Hemberton

9:55h

Mesa Redonda

Laparoscopia

Chairman / Co-Chairman:

Rui Santos / Jodo Varela

Classica /Hand assisted

Arnaldo Figueiredo

Robética — Prés e contras
Humberto Villavicencio

10:25h

Conferéncia

Estado da Arte

Chairman / Co-Chairman:
Margarida Rolddo / Sofia Capela Macedo
Avancos da imagem no diagndstico e
tratamento da litiase

Eng.? Ana Chaves

10:50h

Café

11:25h

Mesa Redonda

Litiase renal e uroteral
Chairman / Co-Chairman:

Tomé Lopes / Joshua Ruah
Ureterorrenoscopia

Nagaraja Rao

LEOC

Hans Goran Tiselius

Cirurgia percutanea no adulto e na
crianca

Kemal Sarika

12:05h

Ponto contra ponto

Stent — Sim ou nao?

Sim

Nagaraja Rao

Nao

Hans Goran Tiselius

12:35h

Encerramento do Congresso




Convocatoria de Assembleia Geral

Ao abrigo dos artigos 23° e 24° dos
estatutos e o artigo 3.° do Regulamento
Eleitoral da Associacao Portuguesa de Uro-
logia convocam-se todos os associados
parauma Assembleia Geral e Eleitoral a
realizar-se no decorrer do Congresso APU
2009, no dia 5 de Junho de 2009, as
17:30 horas, na Sala Principal de Reunices
do Hotel The Westin CAmpoReal no Tur-

cifal, com a seguinte Ordem de Trabalhos:

I. Leitura e aprovagdo da acta da

assembleia anterior

2. Leitura e aprovacao dos relatérios

de actividades e contas

3. Aprovacio de novos associados e

associados institucionais
4. Outros assuntos

5. Assembleia Eleitoral — Biénio 2009-
2011

1.° Encontro Nacional
sobre Tratamento Hormonal Farmacologico
do Carcinoma da Prostata

Realizou-se no passado dia 28 de Feve-

“|.° Encontro Nacional

reiro, em Tomar, o
sobre Tratamento Hormonal Farmacolé-
gico do Carcinomada Prostata”.

Nesta reuniao, organizada pela Asso-
ciacdo Portuguesa de Urologia, estiveram
representados 31 Servicos de Urologia de
Norte a Sul do Pais, Madeira e Agores.

Os urologistas partilharam a sua expe-

riéncia no Carcinoma da Préstata, nomea-

damente em relacdo ao tratamento e moni-
torizagdo dos doentes com esta patologia.
Foi realcada a importancia da monitoriza-
cao dos niveis séricos de Testosterona para
avaliar aresposta do doente a terapéutica.
Foi também apresentado o programa de
formagao médica continua, Oncoforum Uro-
logy, desenvolvido e patrocinado pela Astellas
Farma, o qual pretende ir ao encontro da ne-
cessidade dos urologistas de constante actua-

Se a hora marcada nio se verificar a
presenca do nimero minimo de associados
estipulado por lei a Assembleia reunira
meia hora depois, independentemente do
numero de associados presentes ou repre-
sentados.

Lisboa, 3| de Marco de 2009

Kenipurt Pfocgs fiten

Manuel Mendes Silva

Presidente da Assembleia Geral

lizacdo cientifica relevante para a pratica cli-
nica. O site www.oncoforum.org disponibil-
iza a estes especialistas, sob a forma de slides
em powerpoint editaveis, os highlights dos
principais congressos uroldgicos e oncoldgi-
cos (EAU, AUA, ASTRO e ASCO) no que se
refere a urologia oncoldgica: carcinomas da
prostata, testiculo, pénis, rim e bexiga.

Este encontro teve o apoio da Astellas

Farma.

Patrocinio Cientifico Concedido pela APU

22s Jornadas Urologia e os Cuidados
de Saude Primarios

13 e 14 de Fevereiro de 2009
Auditério dos HPP Norte-Boa Vista
Organizagio: Dr. Adriano Pimenta

V Jornadas de Urologia de Coimbra
em Medicina Familiar

27 e 28 de Fevereiro de 2009

Hotel D. Luis em Coimbra

Organizagao: Prof. Doutor Alfredo Mota

Encontro Nacional sobre Tratamento
Hormonal do Carcinoma da Préstata
28 de Fevereiro de 2009

Hotel dos Templarios em Tomar
Organizagio: Dr. Paulo Vasco

Curso do IEM sobre Carcinoma da
Prostata

6 e 7 de Margo de 2009

Auditério da Universidade Luséfona
Organizagao: Prof. Doutor Matos Ferreira

IV Curso de Urologia Basica para
Especialistas em Medicina Geral e
Familiar

26 de Marco, 2, 9 e 16 Abril de 2009
Auditério GSK no Porto
Organizagao: Prof. Doutor Mario Reis

IX Jornadas Nacionais de Urologia
em Medicina Familiar

26 e 27 de Marco de 2009

Hotel Altis Park em Lisboa
Organizagao: Dr. Manuel Mendes Silva



VI Congresso
Nacional da APNUG VI CONGRESSO

'NACIONAL
.0A APNUG!

Foi com um nimero de inscritos muito &
acima das expectativas que se realizou o
VI Congresso da APNUG, no Hotel Melia
Riade Aveiro, nos dias 30 e 3| de Janeiro.

Subordinado aos temas principais da

Pélvico e tendo como Presidente da Co-
missao Organizadora a Dra. Liana Negrao,

0 evento constituiu-se NUM sucesso sem
Incontinéncia e da Disfuncdo do Pavimento ~ precedentes.
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Dia da Incontinencia Urinaria 2009

Para assinalar o Dia da Incontinéncia ¢ Jornal Centro de Satde — Entrevista e TSF — (Prof. Paulo Dinis, Dr. Vaz
Urinaria— |4 de Marco —esteanoa APU, e a Dra. Ligia Almeida Santos e Dra. Ligia Almeida) — |3 de
a APNUG em parceria com a ANF e os * Mundo Médico - Guido de Margo
Laboratérios Astellas, distribuiu 250.000 Andrologia/Urologia (Entrevista a Dr.
folhetos ilustrativos e 5.000 cartazes pelos Francisco Rolo) Internal

hospitais, centros de salide e farmacias de + Tempo Medicina . Satde Global

todo pais. .
Radio * Portugal Diario
Em parceria com a Agéncia de Comu- ) !

A | 1 » Radio Clube Portugués (Dr. » Acoriano Oriental

nicacées Best News fez ampla divulgacao
. Francisco Rolo) — | | de Marco * Correio do Minho

pelos média:
Televisao

+ Sic Noticias — Edicio da Manha (Um I4 de Margo de 2009

médico convidado do H. Garcia de
Orta falou sobre o tema) — 8 Marco
* RTP 2 - Sociedade Civil (Prof. Dr.
Paulo Dinis) — | | Marco
* Sic Mulher — Mundo das Mulheres

(Programa dedicado a IU.

DlAmconnNENCIA
RINARIA

Convidados: Dr. Abranches Monteiro
e 2 testemunhos de IU) — 12 Marco

e RTP | — Bom Dia Portugal (Dr. Tomé
Lopes) — |3 Marco

e TVI-Vocé na TV (Dr. Vaz Santos e 3
testemunhos de IU) — 13 Marco

¢ TVI - Jornal Nacional (Prof. Paulo
Dinis e | testemunho de IU) — 14
Marco

Imprensa

» Salde e Bem Estar — | Marco
(artigo feito com base no dossier de
patologia enviado)

« Correio da Manha — (Entrevista a
Ana Rodrigues (testemunho de IU),
Dra. Ligia Almeida, e Dr. Francisco
Rolo — 8 Marco

e Ana- || Marco

e Lusa -2 takes a |3 Marco

« Jornal de Noticias — 14 Marco

» Noticias Sabado — [4 Marco

» Pais&Filhos — Entrevista a Dr.
Francisco Rolo

« Crescer — Entrevista a Prof. Dr. Paulo
Dinis

» Prevenir — Artigo revisto pelo Dr.

Francisco Rolo



14 do Margo de 2009
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Memorias duma Presidencia

Na sequéncia do artigo publicado no nimero anterior, con-
tinuamos com algumas memérias lusé6fonas e iberoamericanas,

depois das da Europa, Espanha, Brasil e Cabo Verde.

(...) Nas Jornadas de Goa de 2003 também a ceriménia de
abertura foi presidida pelo Ministro da Satide de Goa. A lingua
oficial de Goa é o inglés, falando muita gente o dialecto local, o
concanim, e alguns (infelizmente cada vez menos) o portugués.
O ministro, interpretando o sentimento do dialogo luso-goés,
falou em inglés, mas disse também algo em concanim e teve a
gentileza de dizer também algumas palavras em portugués (lin-
gua que nao sabia falar), pois as jornadas eram em portugués,
com algumas conferéncias em inglés. Ofereci-lhe o livro “Histé-
ria da Urologia Portuguesa e da Associacao Portuguesa de Uro-
logia”, editada pela APU, da autoria de Carlos Vieira Reis, e uma
medalha da APU, o que também faria mais tarde, em situagcées
semelhantes, noutros paises luséfonos e iberoamericanos, no-
meadamente em Mocambique, Angola e Cabo Verde, Brasil e
Argentina, para que a Urologia Portuguesa ficasse representada
nas bibliotecas respectivas desses paises.

Em Mocambique, em 2005, ao visitar o Servico de Urologia
do Maputo, dirigido pelo Igor Vaz, com patologia tropical variada
e complicada, exigindo cirurgia reconstrutiva de alto gabarito,
reforcou-se fortemente a ideia da importancia do nosso dialogo
e colaboragao, com o que ambos podemos dar e também re-
ceber. Se dermos ciéncia e tecnologia, receberemos por outro
lado muita patologia e experiéncia. Recordo a admiragao do
Pedro Vendeira, jovem e promissor, que estava conosco, peran-
te aquelas patologias, e a forma como foram resolvidas.

Eu sempre defendi que um jovem cirurgiao faria um cur-
riculo invejavel e ficaria com uma experiéncia notavel em cirur-
gia reconstrutiva com um estagio pelos PALOP, pois a patologia
nessa area é abundante e diversificada, sendo ja muito rara entre
nés. E contribuiria, por outro lado, para o desenvolvimento
desses paises. Blandy, o célebre cirurgido inglés que se espe-
cializou em uretra, fé-lo na india h4 40 anos atras, e, entre nés,
muitos cirurgides fizeram a sua experiéncia quando estiveram
em Africa, no servico militar, nos anos 60 e 70. E, nesses locais,
pouco se evoluiu (muitas vezes se involuiu), nestes 40 anos.

Dentro dos episodios “laterais” engracados, gostaria de
referir o que se passou em Vilanculos, pequena cidade 600 Km
ao norte de Maputo e que tem um aeroporto que serve Baza-
ruto, um arquipélago tropical absolutamente maravilhoso, agora
turisticamente conhecido, aonde fomos passar uns dias apds as
jornadas. Tinhamos alugado um pequeno avido, e eu, como pre-
sidente das jornadas, era considerado o “chefe do grupo”. No
regresso a Maputo, e pela primeira e Unica vez na minha vida,

vieram pedir-me boleia, pois havia trés ou quatro lugares vagos
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Jornadas de Goa em 2003

no avido e isso imediatamente se soube “no sitio”. O Director do
aeroporto quis falar comigo para me pedir boleia para afilha, que
tinha de ir ao médico a Maputo. Claro que acedi desde que hou-
vesse o acordo da equipa de pilotagem e que os outros ele-
mentos do grupo ndo levantassem questdao. Na conversa que
entretanto tivemos ofereci-lhe o meu cartdo, da Associagao
Portuguesa de Urologia, onde vinha referido “Presidente”. Pas-
sados uns minutos, sou chamado a um gabinete VIP, aonde me
pediu para assinar o livro de honra do aeroporto, ao lado de
outras personalidades verdadeiramente VIPs, como por exem-
plo Mario Soares. Nao ha davida que, para certas pessoas e em
certos locais, a palavra “presidente”, mesmo que da modesta
APU, tem realmente peso. Ja também o sentira na india, em
viagem pelo Rajahstan apds as jornadas de 2003, onde o estatuto
de “presidente” me deu acesso as suites presidenciais daqueles
magnificos hotéis e palacios, duma riqueza e luxo fantasticos.

Num desses palacios, os meus (e da Isabel) aposentos, riquissi-



Presidente da Assembleia-Geral

e ex — Presidente da Associagdo Portuguesa de Urologia

mamente mobilados, eram constituidos por duas salas, uma
varanda coberta, o quarto propriamente dito, o quarto de vestir
e o quarto de banho... Um luxo mesmo!

Em Angola, em 2006, no Congresso Médico Angolano e
Reunido Luso-Angolana, representei a urologia portuguesa. Foi
nesse congresso que foi criada a Associacao das Ordens dos
Médicos da CPLP (Comunidade dos Paises de Lingua Portugue-
sa), com a presenca dos Bastonarios dos varios paises luséfonos
africanos (Mogcambique sé mais tarde viria a aderir) e do Brasil
(de Portugal estiveram presentes Pedro Nunes, bastonario,
Germano de Sousa, anterior bastonario e promotor da ideia, e
os presidentes dos conselhos regionais). O programa cientifico
foi variado e interessante e bastante participado. Recordo que,
para além das conferéncias, tive varias participacoes nas discus-
soes dos temas, e uma das minhas achegas, muito bem aceite,
foi, na mesa dirigida pelo Prof. Nuno Grande sobre as relacoes
institucionais na medicina luséfona, realcando o papel das asso-
ciacoes cientificas nessas relagdes, o qual ndo tinha sido referido.

Foi nessa ocasido que se passou aquele episédio engragcado
com o urologista angolano Manuel Videira e que ja publiquei
num BIAPU, em que um angolano com uma enorme elefantiase
do escroto, tdo grande que se sentava sobre os “ditos”, se apre-
sentava na feira, mostrando a sua deformidade e assim ganhando
a vida. O facto chegou as autoridades que “obrigaram” o
desgracado air ao hospital, onde o Videira o tratou, operando-o
com éxito. Mostrou-me as fotografias do antes e do depois, e
comentei: — Videira, o caso foi um sucesso mas vocé tirou o
“ganha-pao” ao homem... —
Engana-se, respondeu-me,
estamos em Angola, e o ho-
mem agora ganha a vida
mostrando uma grande
fotografia como estava e
exibindo-se como esta...

Também em Luanda
pude observar uma sinaléti-
ca da maior simplicidade e
eficacia que tenho visto. Foi

a entrada do Hospital Mili-

tar, em que havia um cruza-
mento em T logo a entrada. Estavam colocadas duas placas em
frente, com sentidos opostos. Diziam: para um lado: feridos;
parao outro: doentes...

Na Confederacién Americana de Urologia, CAU, Portugal
entrou em 1947 pelas maos de Reynaldo dos Santos e Alvaro
Sant “Ana. Nos anos 70 o relacionamento esfriou e sé em mea-
dos dos anos 90 com Joshua Ruah e Sami Arap se recomecou a
desenvolver. Com Adriano Pimenta, grande amigo de Sami

Manuel Mendes Silva

Arap, aprofundou-se o didlogo, e, em 1998, no Congresso da
CAU em Cancun, votou-se que Portugal estaria representado
no Congresso da CAU de 2000, em Buenos Aires, organizando e
moderando uma mesa-redonda com o tema “iatrogenia neuro-
patica em cirurgia uro-genital”’, e que seria eu o responsavel.
Assim, escolhi os assuntos a tratar, (baseando-me numa sessao
que tinha feito com o Adriano Pimenta num congresso da APU
sobre essa matéria) e distribui-os pelos colegas que os iram
apresentar, representando o México, a Argentina, a Venezuela, a
Colémbia e o Uruguai.

Tinhamos tido uma reunido preparatéria no Congresso
Americano, em que nos conhecemos, e a nossa mesa-redonda
abriria 0 XXV Congresso da CAU de Buenos Aires, na plenaria.
Na véspera, antes do jantar, tive uma reuniao com os
palestrantes para ultimar pormenores e estava tudo preparado
paraa manha seguinte. Qual ndo é a minha surpresa quando, por
volta da meia-noite, o colega mexicano, presidente da
Sociedade Mexicana de Urologia, me telefona para o quarto do
hotel dizendo-me que, apesar de ter os diapositivos, ndo se
sentia preparado para abordar o tema numa reunido inter-
nacional, e que nao iria fazer a parte que lhe competia. Embora
eu tivesse levado uns diapositivos sobre todos os assuntos a
versar, aquilo comprometia tudo o que anteriormente todos
tinhamos combinado e preparado, e recordo que estive mais de
meia hora ao telefone tentando convencé-lo e demové-lo da-
quela decisao de Ultima hora.

Quando desliguei fiquei com algumas duvidas de que o
tivesse conseguido e ainda fui preparar slides para o que desse e
viesse... Na manha seguinte, ja todos estavamos na sala e o
mexicano nao aparecia... Confesso que estava com um aperto
No coracao, pois era uma reuniao internacional em que eu tinha
preparado as coisas cuidadosamente e seria vergonha se
corresse mal. Ja ia avancar para o plano B, com os meus slides,
quando o colega apareceu e me declarou que a conversa que
tinhamos tido na noite anterior o tinha convencido e que iria
apresentar e discutir o tema que |he cabia, o que alias fez muito
bem. Senti um enorme alivio, e felizmente a mesa-redonda
correu muito bem, com excelentes apresentagcoes e uma boa
discussao. Fiquei muito amigo de todos os participantes ibero-
-americanos dessa sessao e essa mesa redonda foi uma por-
ta que se abriu para a minha entrada na CAU e para o trabalho
que desenvolvi posteriormente.

Outros episédios interessantes poderei contar, mais “casei-
ros”, aqui em Portugal (incluindo a Madeira e os Acores), ou no
estrangeiro, se sentir que ha interesse na divulgacao destas
“estérias”. Parajaficam estas “amostras”, que, estando naminha
memoria, constituem para mim uma riqueza pessoal que gos-
taria de compartilhar e que, eventualmente, terdo alguma graga
no “ambiente social” da urologia portuguesa.
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Caros Colegas,

O Servigo de Urologia do HESE, E.PE.
organiza, em conjunto com a APNUG,
este Curso Internacional de Pavimento
Pélvico.

As disfuncdes do pavimento pélvico sao
hoje um problema, quase diria, de Saiide
Publica, tal a sua prevaléncia na
comunidade.

Os avancos terapéuticos nesta area
sucedem-se a uma velocidade que seria
impensavel ha poucos anos atras.

E urgente que a abordagem
multidisciplinar que estas patologias
exigem seja “realmente” implantada na
nossa pratica diaria. Esse &, a par da
aproximagao aos Cuidados de Satde
Primarios, um dos nossos desideratos.

O programa do Curso reflecte essas
preocupagoes.

Esperamos sinceramente corresponder as
expectativas criadas em torno deste
evento e contamos com a presenga de
todos os que se envolvem na abordagem
desta realidade.

Assim, dirijo um apelo aos especialistas
(Ginecologia, Cirurgia Geral, Urologia,
Fisiatria, Medicina Geral e Familiar) e
internos das respectivas especialidades,
bem como aos Fisioterapeutas e aos
Enfermeiros para que estejam presentes.
Agradeco desde ja a vossa participagao.
/a--":-'ﬂ\.
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Cardoso de Oliveira

Presidente do Curso

Curso Internacional APNUG
de Pavimento Pelvico

Programa Cientifico
Provisorio

do HESE, EPE

18 de Setembro. Sexta-feira
CURSO TEORICO

08.00h

Abertura do Secretariado

09.00h

Sessao Inaugural

09.10h

Conferéncia

Historia da Uroginecologia/ Urologia
feminina em Portugal

09.25h

Mesa-Redonda

Pavimento pélvico feminino em
Portugal: Presente e Futuro
Situacao na Regidao Norte

Situacao na Regidao Centro

Situacdo na Regido Sul

10.15h

Mesa-Redonda

Infeccoes urinarias de repeticiao: mito

ou realidade ?

Diagnéstico ou “super” — Diagnéstico?
Tratamento ou “sobre” — Tratamento?
Prevencao ou “mini” — Prevencao?

10.50h

Conferéncia

120 anos de histéria no tratamento
da incontinéncia urinaria feminina
11.00h

Coffee-break

11.30h

Mesa-Redonda

Incontinéncia urinaria feminina |
Anatomofisiologia

Fisiopatologia: Teoria integral - sim ou nao?
Urodinamica porqué?

12.15h

Mesa-Redonda

Incontinéncia urinaria feminina Il
Medidas conservadoras e tratamento médico:
o que valem realmente?

Cirurgia classica: quando actualmente?
Mini-sling: estado da arte

Slings: estao em desuso?

Cirurgia laparoscépica: justifica-se?
Esfincter artificial: estado da arte

o7 Hospital..
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13.30h

Almoco

15.00h

Mesa-Redonda

Incontinéncia fecal

Avaliacao pré-operatéria e seleccao de doentes
Ecografia endoanal

Tratamento cirtrgico

15.50h

Mesa-Redonda

Prolapsos do Pavimento Pélvico.
Quem e quando tratar ?

Visao do Ginecologista

Visao do Cirurgiao Geral/Proctologista
Visao do Urologista

Como tratar:

Visao do Ginecologista

Visao do Cirurgidao Geral/Proctologista
Visao do Urologista

17.15h

Coffee-break

17.30h

Conferéncia Magistral |

Bexiga hiperactiva

18.00h

Conferéncia Magistral Il
Disfuncao sexual feminina

18.30h

Encerramento do Curso tedrico e
entrega de Certificados

19 de Setembro. Sabado
CURSO PRATICO

Transmissao de cirurgias em directo do Bloco
Operatério do Hospital do Espirito Santo de
évora, E'PE.
Agentes periuretrais
Mini-slings
Fitas ajustaveis
Redes no pavimento pélvico
Anteriores
Posteriores
Préteses totais
Esfincter anal artificial
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Calendario de Reunioes
S

3 a 10 de Mar¢o de 2009
9° Congresso Internacional de
Andrologia
— XIV Congreso Nacional de la
Asociacion Espanola de
Andrologia
— XI Encuentro Ibérico de
Andrologia
- IV Encuentro Iberoamericano
de Andrologia
Barcelona, Espanha
Web: www.ica2009.com

5 e 6 de Marco de 2009
Il Simpésio Internacional
— Cirurgia Robética e Novas
Tecnologias em Urologia
Museu Maritimo de Bilbau, Espanha
Web: www.congresosxxi.com/
lIsimposiumcirugiarobotica
E-mail: inffo@congresosxxi.com

14 de Marco de 2009
Dia da Incontinéncia Urinaria
www.apurologia.pt

17 a2l de Marco de 2009
24th Annual EAU Congress
10th International EAUN Meeting
Stockholm, Suécia
Web: www.eaustockholm?2009.org

25 a 30 de Abril de 2009
AUA Annual Meeting
Chigago, llinois, EUA
Web: www.aua2009.org

4 a 6 de Junho de 2009
Congresso da Associacao
Portuguesa de Urologia 2009
The Westin Campo Real - Torres
Vedras
E-mail: apurologia@mail.telepac.pt
Web: www.apurologia.pt

30 de Agosto a 2 de Setembro
14th Congress of the European
Society for Organ Transplantation
Web: www.esot.org
E-mail: esot2009@colloquium.fr

29 de Setembro a 3 de Outubro
39th Annual Meeting of the
International Continence Society
Sao Francisco, EUA
Web: www?2 kenes.com

I a5 de Novembro de 2009
30° Congress of the Société
Internationale d'Urologie
Shanghai
Web: www.siucongress.org

7 a | | de Novembro de 2009
32° Congresso Brasileiro de
Urologia
Goiania, Brasil
Web: www.sbu.org.br

Associados Institucionais da APU
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