B

SOCIEDADE OE PEDIATRIA DE SAD PAULD

f_ '5' WWW.spsp.org.br

setembro/outubro 2013

pediatrainforme-se

boletim da sociedade de pediatria de sdo paulo « ano XXIX « numero 171

Pediatria em movimento - Refexdes a respeito do parto domiciliar e em casas de parto » Pagina 3

Eventos e noticias « Reunides, planejamento estratégico, féruns e cursos « Paginas 4,5,6 e 7

Atualizagao rapida - Sindrome de Miinchausen por Transferéncia: um diagnostico dificil « Pagina 8

SPSP tem
blog para a
comunidade

A SPSP lancou um blog voltado a
pais, maes e publico em geral com
o objetivo de divulgar informacéo
cientifica de forma simples, clara
e objetiva a fim de orientar pais e
mdaes sobre seus filhos e sobre a
Pediatria. Todo conteudo é produ-
zido pelos Departamentos Cienti-
ficos, Nucleos de Estudo e Grupos
de Trabalho da SPSP. O endereco é:
www.pediatraorienta.org.br. Visite,
participe, compartilhe!
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B conversa com o presidente

Engrandecer o pediatra

Engrandecer quem cuida do futuro cidad&o para construir uma sociedade melhor foi o
compromisso que a atual diretoria da SPSP adotou. O termo engrandecer foi usado pelo
seu amplo significado. Pode parecer pretensioso, mas o que queremos para todos nés
é engrandecer-nos em competéncia, habilidade, prestigio, dignidade e bem-estar. Enfim,
favorecer o bom desempenho de nossa desafiadora misséo: cuidar do futuro cidadao para
torn&-lo apto a construir uma sociedade melhor. Os gestores que nos precederam na dire-
¢ao da SPSP deixaram um legado que nos permite continuar caminhando nesse sentido.

J& concluimos as negociagdes para a aquisicao de uma nova sede, bem mais ampla,
préxima a atual, onde sera possivel desenvolver, além da administracao, boa parte das
atividades dos nossos 35 departamentos cientificos, quatro comissdes permanentes,
seis diretorias técnicas, quatro grupos de trabalho e trés nlcleos de estudos. Pretende-
mos dota-la de instalagbes que permitam oferecer atividades préaticas, além de ferra-
mentas de comunicacao interativa e a distancia para que nossos associados de cidades
distantes possam participar de cursos e eventos, em tempo real, sem terem de se deslo-
car até outra regido do Estado.

No que se refere a engrandecer o bem-estar do associado, continuamos a lutar por
uma remuneracao justa, considerando a alta complexidade do atendimento pediatrico.
Além disso, é também importante batalhar por condicdes dignas e seguras de trabalho,
diminuindo a vulnerabilidade da populagdo por nés atendida e a nossa. Precisamos
definir qual a infraestrutura minima aceitével e estabelecer parametros para praticar-
mos nossa atividade de modo digno. Para instrumentalizar estas acdes, pretendemos
realizar um levantamento do perfil profissional do pediatra
no Estado de S&o Paulo, por meio de um instituto de pes-
quisa idéneo.

Vamos batalhar para engrandecer a dignidade e o presti-
gio da Pediatria. Esta batalha € de todos nos.

Um abraco fraterno do

Mario Roberto Hirschheimer
Presidente
pediatria@spsp.org.br
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B conversa com o diretor

Encontros a distancia

Logo apos a residéncia em Pediatria no Hospital das Clinicas
da Faculdade de Medicina de Marilia, fui para Séo Paulo fazer
as subespecialidades Medicina Intensiva e Endocrinologia.
Em 1993, ja residindo em Franca, juntamente com um grupo
de colegas pediatras, participei da organizacdo da 19 Jornada
Francana de Pediatria (JFP) e da fundagdo do Departamento de
Pediatria do Centro Médico de Franca.

A Regional de Franca foi a sétima regional da SPSP, fundada
em 1996. Nesses 20 anos foram realizadas 19 JFPs, um PALS,
quatro cursos de Reanimagdo Neonatal, inUmeras reunides
cientificas e de defesa profissional. Recebemos, em nossa Re-
gional, alguns dos maiores nomes da Pediatria nacional.

Além ser diretor-presidente da SPSP - Regional Franca, fui
membro da Diretoria de Cursos e Eventos da SPSP em duas
oportunidades e, na atual gestdo, sou o Diretor de Regionais.
Como tal, estou apoiando um projeto que, a partir do préximo
ano, proporcionara aos associados da SPSP a possibilidade
de utilizar ferramentas de comunicacao interativa a distancia
(webmeeting), videoconferéncia e trabalhos colaborativos. Es-

M conversa com o associado

Atuando na Emergéncia

Quando iniciei a residéncia de Pediatria em 1993, ndo tinha a
menor ideia de que caminho eu iria seguir dentro da especialida-
de. Durante a minha formacao inicial, duas coisas me chamaram
a atencéo: a Pediatria Geral e os pacientes agudamente enfermos.

A melhor forma de somar os dois objetivos seria abragar a
Emergéncia Pediatrica como especialidade. E foi isso que fiz. Ha
quase vinte anos atuo nesta area, no Pronto Socorro do Instituto
da Crianga da Faculdade de Medicina da USP, e ha mais de doze
anos no Departamento de Emergéncias da SPSP.

Durante esse periodo, foi muito gratificante ver como o atendi-
mento da crianga grave ou com queixa aguda melhorou. Torna-
mo-nos especialistas e passamos a utilizar técnicas e condutas
em Emergéncia, sempre baseadas em evidéncias. Médicos com
visdo geral da Pediatria focados nas disfungdes organicas agu-
das. Conhecemos aspectos de cada especialidade e atuamos
com rapidez para evitar um desfecho clinico desfavoravel.

O médico do pronto-socorro deve ter formacdo solida e habili-

tamos finalizando contratos com em-
presas como a AcaMed e Google para
possibilitar que médicos do interior
possam participar de reunides de De-
partamento e de grupos colaborativos
a partir de sua prépria Regional, por intermédio de um com-
putador previamente cadastrado. Além disso, alguns eventos
cientificos que forem realizados nas Regionais ou na capital po-
derdo ser assistidos em outras Regionais. Com isso, 0s associa-
dos da SPSP poderdo compartilhar conhecimento sem perder
tempo com deslocamento.

Acredito que facilitar a participagdo em eventos cientificos e
reunides de Departamento serd um grande legado dessa gestao.

Marcelo Pinho Bittar

Residéncia e Titulo de Especialista em Pediatria, Endocrinologia
Pedidtrica e Terapia Intensiva Pedidtrica. Mestre em Ciéncias Médicas
pela FMRP-USR, diretor-presidente da SPSP - Regional Franca e diretor de
Regionais da SPSP.

diretoria@spsp.org.br

dades para lidar com situagdes clinicas
e psicologicas extremas. Apesar de ser
um trabalho cansativo, € um dos mais
gratificantes dentro da nossa profisséo.

A SPSP sempre teve preocupagao
em contribuir com a formagdo do emergencista pediétrico, or-
ganizando inUmeros cursos tedricos e praticos de emergéncia,
reeditando o livro de Emergéncias Pediatricas, em 2010, da série
de Atualizacdes Pediatricas, e realizando o pioneiro 1° Congresso
Paulista de Urgéncias e Emergéncias Pedidtricas, em 2012, com
mais de mil participantes. Acredito que fiz a escolha certa e en-
cerro dizendo: “Aguardem. Muito mais vem por ail”.

Hany Simon Junior

Médico do pronto-socorro do Instituto da Crianga do HC-FMUSP. Membro
da Diretoria de Cursos e Eventos da SPSP. Membro do Departamento de
Emergéncias da SPSP. Membro do Departamento de Emergéncias da SBP.
hanyjr@uol.com.br.
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Refexdes a respeito do parto
domiciliar e em casas de parto

Alein©10.406, de 10 de janeiro de 2002, que institui o Codigo
Civil, em seu Art. 20 diz: “A personalidade civil da pessoa come¢a
do nascimento com vida; mas a lei pée a salvo, desde a concep-
¢do, os direitos do nascituro”. Quando o assunto diz respeito ao
parto, os referenciais éticos de beneficéncia, ndo maleficéncia
e autonomia revestem-se de particular complexidade, pois en-
volvem mais de um sujeito de direito: a parturiente e o(s) nas-
cituro(s).

Considerando os conflitos e dilemas relacionados as pro-
postas de regulamentar o parto domiciliar e em casas de parto
(Projeto de Lei Municipal 542/09, que cria o Programa Centro
de Parto Normal - Casa de Parto, do Municipio de Sao Paulo),
a Sociedade de Pediatria de Sdo Paulo solicitou aos Departa-
mentos Cientificos de Bioética, de Ginecologia e Obstetricia e
de Neonatologia que se manifestassem a respeito.

Todos os Departamentos se mostraram contrarios as propos-
tas, com o principal argumento de que os riscos contidos a mde
e ao bebé no parto séo suficientes para inviabiliza-las.

O Departamento de Ginecologia e Obstetricia enfatiza que
mesmo um parto considerado de baixo risco pode se transfor-
mar em um parto de alto risco, sem qualquer previsibilidade.

No Brasil, a cada ano, 300 mil recém-nascidos necessitam
de ajuda para iniciar e manter a respiragdo ao nascer. Em es-
tudo recente, elaborado em todo o Pais por coordenadores
estaduais do Programa Nacional de Reanimacédo Neonatal da
Sociedade Brasileira de Pediatria, entre 2005 e 2009, 13 recém-
-nascidos morreram por dia devido as condi¢des associadas a
asfixia perinatal, sendo cinco deles a termo e sem malforma-
¢bes congénitas, mortes estas que poderiam ter sido evitadas.

O Departamento de Neonatologia ressalta que, embora a
maioria das criangas nasg¢a com boa vitalidade, algumas vezes
podem ser necessarias manobras de reanimacgao e que somen-
te um hospital pode possuir infraestrutura adequada para tal
atendimento, com materiais, equipamentos e equipes médicas
e de enfermagem.

Para os membros deste Departamento, o parto domiciliar ou
em casas de parto ndo consegue oferecer as garantias neces-
sarias ao atendimento seguro e integral a gestante e ao recém-
-nascido, mesmo das gestacdes consideradas de baixo risco
que realizaram pré-natal adequado, nem consegue garantir o
transporte tanto das parturientes quanto dos recém-nascidos
que, por ventura, apresentarem complicagdes no parto ou ao
nascimento.

Caso o recém-nascido necessite de suporte ventilatério, ndo
hd como garanti-lo até sua transferéncia para uma unidade
de terapia intensiva neonatal e o seu prognéstico depende do
tempo de obtencdo de uma vaga em servico de referéncia, bem
como da disponibilidade de ambulancia e equipe médica e de
enfermagem adequadas ao transporte neonatal.

Os Departamentos de Neonatologia e de Ginecologia e Obs-
tetricia sugerem que o mais adequado seria o incentivo as ini-
ciativas de humanizacdo hospitalar na assisténcia do binémio
mae/recém-nascido, procurando evitar, quando possivel, as
cesarianas, que tém registrado altas taxas no Estado de Sdo
Paulo.

O Departamento de Bioética ressalta o fato de que cada ci-
dada é livre para se autodeterminar (autonomia), no entanto,
acredita que o estimulo do poder publico, por meio dessas
propostas, entra em confronto com as determinac¢des das nor-
mas éticas e cientificas da atualidade (beneficéncia e ndo ma-
leficéncia). Assim, essas propostas seriam um retrocesso — um
passo perigoso.

O Departamento de Bioética conclui que, embora a popula-
¢ao seja livre para agir conforme suas convicgdes pessoais, ela
ndo pode ser iludida demagogica e oficialmente, mas deve ser
orientada com responsabilidade. O nascimento de criancas em
locais sem condicdes de assisténcia adequada, com amparo
em lei, tanto para a parturiente como para o nascituro, é a le-
gislagcdo rumo ao passado.

Relatores: Celeste Gomez Sardinha, Clévis Francisco Cons-
tantino, Mdrio Roberto Hirschheimer e Ménica Lopez Vazquez.
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M regionais

FOrum tratou
da SAF em Lins

Nos dias 16 e 17 de agosto acon-
teceu, em Lins (SP), o Il Férum Re-
gional em Defesa da Crianca e do
Adolescente com o tema Sindrome
Alcodlica Fetal e suas implicagées
na sociedade atual. O evento - rea-
lizado pela Sociedade Brasileira de
Pediatria e pela SPSP - Regional
Marilia - contou com a presen-

Aconteceu em Santos

No dia 24 de agosto, a sede da APM de Santos recebeu 18 pediatras para a reunido do
projeto Café da Manhd com Professor que tratou do tema Condutas no Respirador Oral,
organizado pela SPSP - Regional Baixada Santista, Departamento de Otorrinolaringolo-
gia da SPSP e Diretoria de Cursos e Eventos da SPSP. Na reunido, membros do Departa-
mento de Otorrinolaringologia apresentaram palestras sobre causas de respiragéo oral e
repercussoes sistémicas, como e quando encaminhar o respirador oral ao ortodontista
e quando encaminhar para avaliagdo fonoaudioldgica. Apds as apresentagdes, os pe-
diatras presentes esclareceram duvidas com os professores. “O evento transcorreu num
clima de confraternizagéo e aprendizagem. Acredito que os colegas que compareceram

¢a de Eduardo Vaz, presidente da
SBP, que apresentou conferéncia
sobre o pediatra e o consumo de
alcool na adolescéncia, e de Mario
Roberto Hirschheimer, presidente
da SPSP, que coordenou a mesa-
-redonda com o tema O abuso do
dlcool pelos adolescentes na socie-
dade atual e as instituicées - o que
fazer? No segundo dia do Forum,
houve o curso de capacitagédo sobre
a SAF para profissionais da saude.

De acordo com Hermann Grin-
feld, secretario do Grupo de Estu-
dos sobre a Prevencao da Sindro-
me Alcodlica Fetal da SPSP, houve
grande interesse por parte dos par-
ticipantes. “E um exemplo de férum
que deve se repetir em outros cen-
tros do interior pela importancia
dos temas discutidos e pelo quase
total ineditismo dos assuntos. Creio
que a maior parte da plateia estava
ouvindo sobre a SAF pela primeira
vez”, comentou Grinfeld.

puderam aprimorar 0s seus conheci-
mentos sobre um tema controverso,
conversando com especialistas de
outras areas”, comentou Glaucia Veiga
Corréa, diretora-presidente da SPSP -
Regional Baixada Santista. A reuniao
teve o apoio da Nestlé Nutrition.

M regionais

Jornada aconteceu em Sorocaba

Nos dias 23 e 24 de agosto aconteceu a /I
Jornada de Pediatria de Sorocaba e Regido,
realizada pela SPSP - Regional Sorocaba. O
evento discutiu os aspectos atuais no segui-
mento de RNs prematuros apds a alta, bem
como a Puericultura voltada para a longevi-
dade. De acordo com a diretora-presidente
da SPSP - Regional Sorocaba, Luciana Maria
de Andrade Ribeiro, a Jornada foi excelente, pois teve a participacao de pediatras dos di-
versos servicos da cidade e apresentou temas de alta relevancia e aplicabilidade pratica.
“Aavaliacéo feita pelos participantes foi muito positival Foram 63 inscritos, em sua maioria
pediatras formados ha mais de 10 anos, buscando atualizacdo em sua pratica diaria, mas
também residentes e alguns académicos da Faculdade de Medicina de Sorocaba, bem
como pediatras de outras cidades”, comemora Luciana.

M regionais

Aprimoramento em Nutrologia ocorre em Ribeirao Preto

Nos dias 24 e 25 de agosto foi realizado, no Centro Médico de Ribeirdo Preto (SP), o Curso de
Aprimoramento em Nutrologia Pedidtrica (CANP). O evento, promovido pela Sociedade Brasilei-
ra de Pediatria e SPSP - Regional Ribeirdo Preto, teve a coordenacdo de Roseli Oselka Saccardo
Sarni, do Departamento de Suporte Nutricional da SPSP, e Andréa Aparecida Contine, diretora-
-presidente da SPSP - Regional Ribeirdo Preto. Entre os temas tratados estavam: deficiéncia de
micronutrientes, avaliacédo da condicdo nutricional, aleitamento materno, obesidade e sindro-
me metabdlica, desnutricdo energético-proteica, alimentacdo complementar e alergia ao leite
de vaca. O curso contou com 23 participantes de varias cidades da regido, como Sertaozinho,
Campos do Jordao, Rio de Janeiro, entre outras. O CANP tem apoio da Nestlé Nutrition.
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M aconteceu

Planejamento
estratégico da SPSP

Aconteceu em 21 de agosto, no Auditério Nestlé, em S&o Paulo, a primeira reunido de
Planejamento Estratégico da SPSP - Gestdo 2013/2016. O encontro teve como objetivo
tracar metas de trabalho para os préximos anos. Na parte da manhé, apés a abertura do
evento e orientagdes sobre a reunido, cinco grupos se reuniram para discutir as pautas:
como motivar pediatras a se associarem a SPSP; como aprimorar a captagdo de recursos;
como melhorar a comunicagao da SPSP com o publico interno; como melhorar a comu-
nicacdo da SPSP com o publico externo; e por que o concurso para obtencao do TEP re-
prova tanto. Apds 0 almogo, 0s grupos elaboraram seus relatorios e os apresentaram aos
presentes, que tiveram espaco para manifestar suas opinides. Participaram do encon-
tro membros da Diretoria Executiva,
representantes das Regionais e re-
presentantes dos Departamentos
Cientificos da SPSP. Os relatorios es-
tdo sendo analisados pela Diretoria
e serdo trabalhados durante toda a
gestdo atual.

Reanimacgao do prematuro

Em 24 de agosto, aconteceu o Curso de Formagdo de Instrutores para Reanimag¢do do
Prematuro, na sede da SPSP, na capital. O curso tem como objetivo capacitar os instruto-
res de reanimacado neonatal a realizar a reanimacéao na sala de parto do prematuro com
idade gestacional inferior a 34 semanas e é ministrado pela coordenagéo do Programa
de Reanimacédo Neonatal (PRN) SPSP/SBP. Esta edicdo do curso habilitou 14 instrutores
parareanimacdo do prematuro. Os médicos assistiram a uma aula tedrica e quatro aulas
praticas sobre os problemas mais frequentes relacionados a reanimacao do prematuro
e os respectivos procedimentos em sala de parto. Interessados em participar dos proxi-
mos cursos podem entrar em contato com a SPSP: prn@spsp.org.br ou (11) 3284-0308.

M aconteceu

Forum tem mais de mil participantes

Em 21 de agosto aconteceu o 8 Férum Paulista de Prevengéo de Acidentes e Combate
Violéncia contra Criangas e Adolescentes, organizado pelo Nucleo de Estudos da Violéncia
Domeéstica contra a Crianca e o Adolescente da SPSP e o CONDECA (Conselho Estadual dos
Direitos da Crianca e do Adolescente). O evento ocorreu no Memorial da América Latina
(Séo Paulo) e teve cerca de 1.100 participantes. O publico - vindo de S&o Paulo e de outros

aconteceu

Conselho
Superior

l-'pl

Aconteceu em 20 de setembro,
na sede da SPSP, em Sdo Paulo,
a reunido do Conselho Superior
da Sociedade de Pediatria de Sao
Paulo. O Conselho Superior da
SPSP ¢ integrado pela Diretoria
Executiva e pelos diretores-pre-
sidentes de todas as Regionais, e
deve reunir-se, ordinariamente,
uma vez por ano. Nesta reunido,
os membros do Conselho delibera-
ram sobre as atividades da SPSP e
sobre o balanco do periodo. Outro
assunto em pauta foi a aquisicéo
da nova sede da SPSP, mais ampla,
0 que permitira manter a adminis-
tracdo da SPSP e ainda oferecer
espaco para reunides e atividades
cientificas - presenciais e a distan-
Ccia - para todos os associados da
SPSP.

Estados do Brasil - lotou o auditério em todo o periodo de duracéo do Férum. Compareceram
profissionais de diversas areas que lidam com criangas e adolescentes, entre eles assistentes
sociais, profissionais de saude, psicologos, educadores e profissionais da Justiga. “O nimero
de inscritos e participantes desta edicdo demonstra a importancia do evento e a relevancia
do tema. A diversidade do publico também é um fator que mostra a pertinéncia do evento”,
declarou Mario Roberto Hirschheimer, presidente da SPSP.
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Il aconteceu

Aconteceu:
Café com
Professor

Em 17 de agosto, o anfiteatro da
sede da SPSP (em Sao Paulo) rece-
beu 50 pediatras para a reunido do
projeto Café da Manhd com Professor
que tratou do tema Endocrinologia
para o Pediatra. Organizado pela
Diretoria de Cursos e Eventos da
SPSP e o Departamento de Endocri-
nologia da SPSP, o objetivo do en-
contro foi atualizar os pediatras no
acompanhamento ambulatorial das
criangas de risco para baixa estatura.
Na reunido, membros do Departa-
mento de Endocrinologia da SPSP
falaram sobre avaliacdo estatural,
avaliacdo do risco metabolico e ava-
liacdo nutricional. O encontro teve o
apoio da Nestlé Nutrition.

M vai acontecer

UTI Neonatal e
Pediatrica

Nos dias 18 e 19 de outubro, em Ribei-
rdo Preto, serd realizada a 229 Jornada de
UTI Neonatal e Pediatrica da Maternidade
Sinhd Junqueira, juntamente com a 59 Jor-
nada de UTI Neonatal e Pedidtrica da SPSP.
Os eventos visam atualizacdo e aperfeicoa-
mento técnico-cientifico a partir de uma vi-
sdo integrada dos desafios nas UTls e dos
NoVvos recursos para ampliar os limites da
assisténcia ao recém-nascido e também a
crianga nesse ambiente de extrema com-
plexidade. As Jornadas seréo organizadas
pela Fundagdo Maternidade Sinha Jun-
queira em conjunto com a SPSP. Informa-
¢bes e inscricdes: (16) 3623-9399 ou www.
sinhajunqueira.com.br/utineonatal.
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M vai acontecer

Jornada de Nutricao

No dia 23 de novembro acontecerd, no anfiteatro térreo da sede da SPSP, em S&o Pau-
lo, a Jornada de Nutricdo em Pediatria, uma realizacdo da Diretoria de Cursos e Eventos
da SPSP e Departamentos Cientificos da SPSP. O evento visa a atualizacdo em nutri¢do
enfatizando os desafios atuais. Confira as palestras:
> Restri¢do crescimento intrauterino - Lilian dos S. R. Sadeck
- NPP precoce e agressiva no prematuro de muito baixo peso - Helenilce de Paula F. Costa
- Nutrigdo enteral minima - Ligia Maria S. de Souza Rugolo
> Importancia do aleitamento materno - Marisa da Matta Aprile
- Alimentagao complementar - Rosana Tumas
> Alergia alimentar: atualizagdo - Cristina Miuki Abe Jacob
- Avaliacao laboratorial da alergia mediada por IgE — Antonio Carlos Pastorino
- Anafilaxia alimentar: como reconhecer e tratar - Tim Markus Muller
> Alergia ao leite de vaca no lactente - Mauro Batista de Moraes
> Refluxo fisiologico e doenca do refluxo gastroesofagico - Mauro Sérgio Toporovski
- Doenga celiaca - Vera Lucia Sdepanian

Faca ja asuainscricdo: (11) 3849-8263 ou www.meetingeventos.com.br.

Café com Professor: agende-se

A Ultima reunido de 2013 do projeto Café da Manhd com Professor
acontecera no dia 14 de dezembro, com organizacdo da Diretoria de
Cursos e Eventos da SPSP e do Departamento de Satide Mental da SPSP. O tema
é Disturbios do vinculo na crianga de zero a trés anos, com o objetivo de capacitar
o0s pediatras na identificacdo de disturbios da formacéo de vinculos no funciona-
mento em criangas de zero a 3 anos. Faga sua inscricao no site da Meeting Eventos
(www.meetingeventos.com.br). Em 2014, o projeto Café da Manhé com Professor
volta a todo vapor!

M vai acontecer

Reanimacao neonatal para médicos

No dia 30 de novembro sera realizado o Curso de Reanimag¢do Neonatal para Médi-
cos, com o objetivo de ensinar os procedimentos de reanimacdo a serem realizados
pelos médicos - em especial pediatras — durante a assisténcia ao recém-nascido na
sala de parto. O curso é ministrado por pediatras instrutores credenciados pelo Pro-
grama de Reanimacdo Neonatal (PRN) SPSP/SBP. Lembrando que, em dezembro de
2011, o Governador do Estado de S&o Paulo, Geraldo Alckmin,
tornou obrigatdrio, através da Lei N° 14.686, a presenga de pro- PROGRAMA DF
fissional habilitado em reanimacéo neonatal na sala de parto em REANIMACAO
hospitais, clinicas e unidades integrantes do Sistema Unico de § MEOMNATAL
Saude - SUS, lei esta regulamentada pelo Decreto N° 58.849, de N (‘/‘;'xi
17 dejaneiro de 2013. O curso acontece na sede da SPSP, em Sao o g
Paulo. Informagdes e inscrigdes: www.meetingeventos.com.br ou H_"_h_f_/_,,e
(11) 3849-8263.




Encontre seu curso ou evento
T

Data Local Evento Informacdes Pontos
Realizagdo 18 de outubro Stream Palace Hotel 222 Jornada de UTI Neonatal e Pediatrica da Maternidade Sinha Junqueira e (16) 3623-9399 *
SPSP Ribeirdo Preto, SP 52 Jornada de UTI Neonatal e Pediatrica da SPSP www.sinhajunqueira.com.br/utineonatal/
Realizaggo  18e19deoutubro  APM Marilia Jornada de Imunizagdes de Marilia - 2013 (14) 3433-8186 *
SPSP Marilia, SP jornadaimunizacao@gmail.com
Realizagdo 19 de outubro Casa de Portugal | Jornada de Pediatria do Hospital da Crianga e Maternidade (17)3201-5724 *
SPSP S&o José do Rio Preto, SP de Sdo José do Rio Preto lilianbeani@uol.com.br
Apoio 25e26deoutubro  APM Santos Il Jornada de Pediatria do Curso de Medicina do Centro Universitario Lusiada (13) 3289-2626 *
SPSP Santos, SP UNILUS cientifico@apmsantos.org.br
Apoio 6a8denovembro  Centro Fecomércio de Eventos X Curso de Atualizagdo em Pediatria da Escola Paulista de Medicina www.pediatria.unifesp.br *
SPSP Sao Paulo, SP
Realizagdo 23 de novembro Anfiteatro da sede SPSP (térreo) Jornada de Nutricdo em Pediatria (11) 3849-8263 ou 3849-0379 '
SPSP Séo Paulo, SP ww\w.meetingeventos.com.br
Apoio 28330 Centro Convengdes Rib. Preto 142 Jornada de Pediatria da Unimed de Ribeirao Preto (16)3967-1003 *
SPSP de novembro Ribeirdo Preto, SP amanda.rosa@oxfordeventos.com.br

Café da Manha com Professor « Realizagao SPSP - Informagoes: www.meetingeventos.com.br ou (11) 3849-8263
Data Tema Mesa-redonda Local Pontos

(*) Formulério enviado para pontuagdo na CNA (www.cna-cap.org.br).

14 de dezembro Salde Mental Disturbios do vinculo na crianca de zero a trés anos Anfiteatro da sede da SPSP (térreo) * B

Cursos com Apoio ou Realizacao SPSP/SBP = Descontos para Associados da SPSP/SBP

Informagdes e inscrigdes:
Reanimagdo Neonatal para Médicos: 30 de novembro Sede da SPSP (11) 3849-8263
Reanimacao Neonatal para Profissionais de Satide: 9 de novembro Sede da SPSP www.meetingeventos.com.br
Interessados em participar dos cursos realizados em hospitais na capital e demais cidades do Estado de Sdo Paulo podem entrar em contato com a SPSP - prn@spsp.org.br ou (11) 3284-0308.
A presenca de profissional habilitado em reanimacao neonatal na sala de parto em hospitais, clinicas e unidades SUS é regulamentada no Decreto 58.849/2013 da Lei Estadual 14.686/2011.

Curso PALS: 10 e 11 de novembro e 8 e 9 de dezembro de 2013 Informagdes e inscrigdes: (11) 3155-3742

Curso de Suporte Basico de Vida para Leigos: 18 de novembro e 15 de dezembro de 2013 www.hospitalsiriolibanes.org.br

Jornada de Nutri;ﬁo Café da manha com Professor
em Pediatria na crianga de zero a trés anos

L . . ) . Capacitar pediatras na identificagdo de disturbios
Atualizagdo em nutri¢do enfatizando os desafios atuais da formacéo de vinculos no funcionamento

em criangas de zero a 3 anos

23 de novembro de 2013 14 de dezembro de 2013
Anfiteatro da sede da SPSP Anfiteatro da sede da SPSP
Alameda Santos, 211 « Térreo » Sdo Paulo (SP) Alameda Santos, 211 « Térreo « Sdo Paulo (SP)
Informacdes e inscri¢oes: Informacgodes e inscrigoes:
(11) 3849-8263 « www.meetingeventos.com.br (11) 3849-8263 « www.meetingeventos.com.br
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M atualizacso rapida

Sindrome de Miinchausen por
Transferéncia: um diagnéstico dificil

Nucleo de Estudos da Violéncia Doméstica contra a Crianca e o Adolescente

A sindrome de Minchausen por transferéncia (SMT) é uma
modalidade de abuso infantil em que um dos pais ou responsa-
veis, em geral a mae, recorrentemente falsifica sinais/sintomas
fisicos ou psicoldgicos em uma crianga, com o objetivo da viti-
ma ser considerada doente. Uma caracterizacao desta sindro-
me é auséncia de incentivos externos para o comportamento
(ganho econdmico, fuga de responsabilidade legal ou melhora
de bem-estar fisico) diferenciando-a de simulagéo.

Aincidéncia da sindrome é dificil avaliar devido a dificuldade
diagndstica. Nos EUA, do total de 3 milhdes de casos de abu-
sos reportados por ano, 5 mil sdo pela SMT, sendo que 8-10%
evoluem para o 6bito. A idade varia de menos de um més a 21
anos de idade, predominando em menores cinco anos, sendo
a média 20 meses. Ndo ha predominio de sexo.

Embora a “fabricagdo” de sinais e sintomas persistam por
longo tempo, o diagnostico geralmente é dificil, necessitando
uma equipe de saude experiente, j& que o agressor tem conhe-
cimento de doencas. O tempo médio para o diagndstico é de 3
a 6 meses e, frequentemente, em mais de uma internagéo. Os
sinais e sintomas podem persistir, mesmo com a crianca inter-
nada, em 75 a 95% das vezes, ja que 0 agressor permanece ao
lado dela. O que chama atencao é que desaparecem ou melho-
ram quando ele se afasta.

Formas de manifestagao
O quadro clinico é dependente de uma das trés formas de
manifestagdo da agresséo:

Mentira:

Quando o agressor relata dados nao verdadeiros, como, por
exemplo, convulsédo, vomitos, febre, alergias ou recusa a determi-
nado leite ou medicamento, o que pode privar a crianca de ali-
mentos ou medicamentos dos quais necessita sem motivo real.

Sociedade de Pediatria de Sdo Paulo

DY

SOCNDADE OF PIIHATHIA I SAD PALILD

Fone: 3284-0308 « 3284-9809
WwWw.spsp.org.br « pediatria@spsp.org.br.

m facebook.com/sociedadespsp

L= twitter.com/SociedadeSPSP

Alameda Santos, 211 « 5° andar « conj. 511 « 01419-000 « S&o Paulo, SP

Simulacéo:

Ocorre sem agressdo direta a crianga, como, por exemplo,
aquecer o termémetro simulando febre, acrescentar sangue
(geralmente do proprio agressor) a urina ou fezes para simular
hemorragia, fraudar anotacdes de enfermagem ou resultados
de exames. E estimado que, em aproximadamente 25% das
ocorréncias da sindrome ,h& esta forma de apresentacao.

Indugao:

Neste caso, 0s sintomas ou sinais aparecem de formas varia-
das como, por exemplo, uso de catarticos para provocar diar-
reia, atritar a pele para provocar erup¢des ou aguecer a crianga
para elevar sua temperatura, intoxicagédo (depressores de SNC,
anticoagulantes, insulina etc.), asfixia (com sacos plasticos, tra-
vesseiros, maos etc.). £ este o grupo de criangas com maior ris-
co de morte ou sequelas graves. Estima-se que uma porcenta-
gem dos obitos por “morte subita”, na realidade, foram vitimas
da sindrome de Mdinchausen por transferéncia. Em 50% dos
casos, ha inducédo dos sinais/sintomas e, em 25% dos casos,
coexistem simulacdo e inducéo. Relator: Antonio Carlos Alves
Cardoso.

Patrocinio

“ESTE EVENTO RECEBEU PATROCINIO DE EMPRESAS PRIVADAS, EM CONFORMIDADE COM A LEI N° 11.265, DE 3 DE JANEIRO DE 2006.”
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