36° Jornada Paulista
de Cirurgia Plastica

Conheca os renomados convidados
internacionais, a programacao cientifica e o
novo programa de objetivos didaticos rics s 11
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Revista Plastica
Paulista é reformulada

com grande satis-
V4

facdo que apresen-
E tamos a nova RE-

VISTA  PLASTICA

PAULISTA da Re-
gional Sdo Paulo da SBCP, que
serd editada trimestralmente
no biénio 2016/2017.

Nosso objetivo vai além de
ser um o¢rgao informativo das
atividades da SBCP-SP. Preten-
demos que cada edicdo seja
repleta de informagdes Uteis
e necessarias a pratica clinica
didria, bem como apresentar
artigos que possam atualizar
cientificamente nossos mem-
bros. Para isso, o contetdo da
revista foi reformulado e conta-
ré com algumas secdes, dentre
as quais destacamos:

ATUALIZACAO
CIENTIFICA

Serdao selecionados e discuti-
dos artigos de grande interesse
cientifico na area de CIRUR-
GIA ESTETICA/COSMIATRIA
e CIRURGIA RECONSTRU-
TIVA, publicados em periédi-
cos de impacto na literatura.
O texto dard énfase para as
novidades, duvidas e dilemas
enfrentados pelos  cirurgides
plasticos em seu cotidiano,
além das perspectivas de novas
abordagens terapéuticas;

GESTAO
PROFISSIONAL

Médicos com conhecimentos
de gestdo de negdcios, conta-
dores, economistas, publicita-
rios e administradores aborda-
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Dr. André Cervantes e
Dr. Pedro Soler Coltro

rao temas relativos as nossas
rotinas e dificuldades na con-
dugdo da carreira e do consul-
torio. Nesta edicdo contaremos
com uma matéria sobre 0 mer-
cado de trabalho para os jovens
cirurgides plasticos, conduzida
pelo nosso colega Dr. Gustavo
Stocchero, cirurgido  plastico
pela USP e com MBA em Ges-
tao pelo INSPER;

RESPONSABILIDADE
CIVIL

Notdveis especialistas na area
juridica escreverao sobre como
evitar problemas legais na re-
lacgdo médico-paciente, bem
como gerenciar eventuais pro-
cessos. Inauguramos essa se-
¢do com a destacada advoga-
da defensora de médicos Dra.
Hildegard Giostri, que aborda
0s termos de responsabilidade
e consentimento recentemente
lancados pela SBCP, aos quais
ajudou a desenvolvé-los;

i -,

EM EVIDENCIAS

Esta secdo tem como obje-
tivo uma atualizacdo sobre
a produgdo cientifica brasi-
leira, além de contextualizar
a medicina baseada em evi-
déncias na busca das melho-
res praticas. Teremos a honra
de contar com o editor da
Revista Brasileira de Cirurgia
Plastica, Prof. Dr. Dov Gol-
denberg, como responsavel
pela secdo;

SEGURANCA|
DO PACIENTE

Colegas médicos de especia-
lidades relacionadas com a
cirurgia plastica serdo con-
vidados a escrever artigos
“up-to-date” sobre a melhor
evidéncia cientifica em temas
como infeccdes, discrasias
sanguineas, eventos cardio-
l6gicos e pulmonares perio-
peratdrios, e outros. Neste

EDITORIAL

DIVULGAGCAO

A\

numero, contaremos com a
valiosa colaboracdo do Prof.
Dr. Edwaldo Joviliano, chefe
da Divisao de Cirurgia Vascu-
lar da Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto da USP, que
nos atualizard sobre a pre-
vencdo de fendmenos trom-
boembdlicos.

Agradecemos a confianca
depositada pela Diretoria da
Regional Sao Paulo da SBCP e
contamos com a colaboracao
e sugestdes de todos os mem-
bros para tornarmos a REVIS-
TA PLASTICA PAULISTA uma
referéncia informativa e cienti-
fica em nosso meio!

Um grande abrago e
boa leitura!

ANDRE CERVANTES &
PEDRO SOLER COLTRO
Editores — Revista
Plastica Paulista
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JP 2016 estrela
de Objetivo

Jormada Paulista, tam-
bém conhecida sim-
plesmente como “JP”,
tem se caracterizado
pelo alto nivel cientifi-
co e formato dindmico. Com o in-
tuito de melhorar cada vez mais o
evento, neste ano, iremos adotar
mudancas no seu formato.
Sempre gue nos propomos
a participar de um evento, te-
mos uma expectativa de agregar
conhecimento, rever condutas e
consolidar  aprendizado. Muitas
vezes, lamentamos a falta de
tempo para desenvolvermos dis-
cussoes profundas e eficientes.
Com o objetivo de direcionar a
discussdo para temas especificos
de interesse, polémicas e detalhes
praticos, introduziremos uma lista
de assuntos a serem discutidos e
outros a serem evitados. Ela serd
chamada “Objetivos Didaticos”.
Atualmente, o conceito de
rinoplastia estrutura é baseada
principalmente em autores ame-
ricanos. Sabemos que, pela com-
plexidade da cirurgia, dificilmente
a rinoplastia pode ser padroniza-
da. Para contrapor os conceitos
estabelecidos, convidamos o Dr.
Yves Saban, cirurgidgo plstico

modelo

s DiC

aticos
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Dr. Elvio Bueno Garcia, Dr. Luis

Henrique Ishida e Dr. Mauricio Lorena

facial, anatomista e otorrinolarin-
gologista para nos mostrar a atual
visdo europeia/ francesa.
Certamente, a maior mu-
danga da cirurgia plastica
mundial nos Ultimos anos esta
associada a lipoenxertia. A co-
leta, o preparo, 0 manuseio, as
indicacdes e os limites da sua
utilizacdo tém mudado a cada
dia. Acreditamos que todos de-
vem acrescentar no seu arsenal
terapéutico esta importante fer-
ramenta e aqueles que j4 a utili-
zam, aprimorar sua técnica para
obter melhores resultados. Para
este fim, temos a honra de con-
tar com o Dr. Daniel del Vecchio,
considerado um dos maiores ex-
poentes mundiais na area.
Segundo o censo de 2015 da
SBCP, o nimero de cirurgias pos
grandes perdas ponderais teve
um crescimento de mais de 10
vezes nos Ultimos 5 anos, ndo so-
mente pelo aumento do nimero
de cirurgias bariatricas, como
pelo nimero de cirurgias plas-
ticas para a correcdo das defor-
midades. Claramente, é um dos
campos dentro da especialidade
que mais tem sido ampliado.
Para atualizar os participantes da

JP, temos a honra de contar com
o Dr. Dennis Hurwitz, considera-
do um dos maiores expoentes
mundiais na area.

Uma das capacitacbes me-
nos desenvolvidas na nossa
formacdo de cirurgides plasti-
cos é a area de Gestao, tanto
pessoal, como profissional. Por
se tratar de um assunto que
interessa a apenas parte do pu-
blico, montamos uma progra-
macdo paralela com foco em
temas gerencias: marketing,
web sites, gestdo pessoal, coa-
ching, regulamentacao de clini-
cas e consultérios, entre outros.

A atual situacdo politico-eco-
némica de nosso pais gera insta-
bilidades e incertezas que afetam
diretamente o nosso cotidiano.
Para discutir perspectivas e ten-
déncias, teremos um palestrante
especial: Ricardo Amorim, conhe-
cido por sua participacdo no pro-
grama Manhattan Connection, é
considerado o economista mais
influente no Brasil pela revista
Forbes e é o Unico brasileiro inclu-
ido na lista dos mais importantes
e melhores palestrantes mundiais
do Speakers Corner.

O programa social iniciara na

MENSAGEM DA DIRETORIA

52 feira, com o coquetel de aber-
tura que, este ano, tera um clima
mais descontraido. Sera realizado
no The Orleans, bar situado na
Vila Madalena, aonde haveré o
show da banda Mama Jam. Na
6° feira teremos o almoco dos
(as) acompanhantes no restau-
rante Mangiare Gastronomia. A
noite, desfrutaremos do ja tra-
dicional Jantar Presidencial, no
Clube Monte Libano.

A qualidade e o comprome-
timento do nosso departamento
cientifico, composto pelos dou-
tores Alexandre Munhoz, Aneta
Vassialidis, André Cervantes,
Carlos Koji Ishizuka, Daniel Ga-
bas Stuchi e Eduardo Montag,
junto ao trabalho dos funcio-
narios e colaboradores, nos leva
a projetarmos, novamente, um
excepcional evento.

Nossas atividades ndo se
restringem a JP. As reunides cien-
tificas foram inovadas com a nova
comissdo composta pelos dou-
tores Ary de Azevedo Marques
Neto, Luis Antonio Rossetto e
Paulo Godoy. Com acesso on-line
via Webex, tem contado com a
participacdo de cerca de 270 ci-
rurgioes plasticos de todo o Brasil,
e acreditamos que este nimero
ird crescer muito mais! O curso
dos residentes, com contetido do
CIN, Curso Integrado Nacional, e
moderacdo local, com transmis-
sdo on-line e questiondrios inte-
rativos, também vem sendo um
grande sucesso, gracas ao traba-
lho da nossa competente comis-
530 composta pelos (as) doutores
Andrea Fernandes Oliveira, Denis
Oksman, Luiz Fernando Pinheiro,
Marcus Vinicius Jardini Barbosa,
Rafael Tutihashi e Telma Abdo de
Oliveira. Aproveitamos a oportuni-
dade para agradecer estes excep-
cionais colaboradores.

Convidamos todos a se jun-
tarem a nos na JP 2016!

Um grande abraco,

DIRETORIA SBCP -
REGIONAL SP
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Agenda de eventos
fortalece a especialidade

més de maio se apro-
xima e, com ele, a 362
Jornada Paulista. O
evento contard com
a presenca de convi-
dados de peso, tanto estrangei-
ros e nacionais. O formato para
2016 sofreu algumas modifica-
cOes para aumentar a interacao
do publico com os palestrantes.
Todos poderdo trazer casos
para serem discutidos na se¢do

“virando a mesa”.

Para o segundo semestre
estdo programados eventos
em Campinas e em Catanduva,
no Interior de Sao Paulo, para
estimular o intercdmbio de in-
formagBes e a participagdo dos
cirurgides plasticos da regido.
Teremos também em Santos,
no Litoral Sul, a realizagao de
mais um CESPEC (Curso es-
pecifico de capacitagdo em

cirurgias apés grandes perdas
ponderais), evento focado na
formacdo e no aprimoramento
dos residentes do estado.

A missdo do DEC, em con-
junto com a diretoria da regio-
nal Sdo Paulo, é estimular a
participacdo de todos os mem-
bros do Estado, favorecendo a
integracdo e o fortalecimento
da especialidade.

Nos veremos em breve na JP.

MENSAGEM DO DEC
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Jornada Paulista
de Cirurgia Plastica

MEMBROS DEC
REGIONAL SP -
BIENIO 2016/2017:

Alexandre Munhoz
Eduardo Montag
Anetta Vassialidis
Daniel Gabas
André Cervantes
Carlos Koji Ishizuka

INTERIOR E LITORAL RECEBEM EVENTOS DE CIRURGIA PLASTICA

Com o objetivo de promover
a atualizagdo profissional dos
cirurgides plasticos de Séo
Paulo, a Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plastica — Regional
Sd0 Paulo (SBCP-SP) realiza
uma série de evento no decor-
rer do ano. Além da JP 2016,
que concentra diversos temas
e convidados internacionais, a
SBCP-SP também realiza jorna-

SANTOS:

CESPEC - Curso especifico de
capacitacdo em cirurgias pds grandes

perdas ponderais

Data: 23 de setembro (sexta-feira)

Jornada Reconstrutiva
Data: 24 de setembro (sabado)
Local: Hotel Parque Balneario

das com tematicas especificas,
em importantes cidades do In-
terior e do Litoral paulista, para
facilitar o acesso aos cirurgides
atuantes fora da capital.

Entre os préximos destaques
esta o curso de capacitacdo para
cirurgias plasticas de contorno
corporal ap6s grandes perdas
ponderais. Como mais de 60%
da populagdo adulta brasileira

CAMPINAS:

Data: 26 e 27 de Agosto

(Sexta e Sabado)
Local: A definir

estd acima do peso, com sobre-
peso ou obesidade, e as cirurgias
baridtricas estdo conquistando
um publico cada vez maior, per-
das expressivas de peso estdo se
tornando mais frequentes. lsso
tem aumentado a demanda nos
consultérios de cirurgides plasti-
oS para a remocdo do excesso
de pele. O curso acontece em
Santos, dia 23 de setembro, no

Hotel Parque Balneario. No dia
seguinte, esta prevista a realiza-
¢do da Jornada Reconstrutiva.
Estdo previstos também
eventos nos municipios de
Campinas e de Catanduva, no
Interior de Sao Paulo, nos dias
26 e 27 de agosto e 21 e 22
de outubro, respectivamente.
A programagao do evento sera
divulgada no site da sociedade.

18h30 e 22/10 das 09h30as 14h00.

Local: Anfiteatro Padre Albino -

Faculdade de Medicina de Catanduva
Rua Treze de Maio 1.064

CATANDUVA:

Data: 21 e 22 Outubro (Sexta e Sabado)
Horario previsto: 21/10 das 13h00 as

Programacéo sujeita a alteragdo sem

aviso prévio, acompanhe atualizacbes
no site: www.shcp-sp.org.br
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| 0 evento ira receber especialistas inter
Ricardo Amorim, economista mais influe
como conferencista convidado para falar

paineis de \lls

com objetivos «

om cerca de dois mil
membros, a SBCP-SP
C (Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plastica —
Regional Sao Paulo)
é uma das maiores entidades
deste segmento médico no
mundo, assim como a Socie-
dade Americana de Cirurgia
Plastica, que possui sob o seu
guarda-chuva perto de sete mil
especialistas. Grandiosa, por-
tanto, em termos de concentra-
cdo de associados, a SBCP-SP
marca, também, sua robustez
cientifica com a realizacdo da
Jornada Paulista de Cirurgia
Plastica, a “JP", evento de re-
conhecida importancia nacio-
nal na area de cirurgia plastica.
Este ano, ela ser4 realizada en-
tre 25 e 28 de maio no Hotel
Grand Hyatt, em Sao Paulo.
O evento, que chega a
sua 367 edicdo, representa
uma chance singular para que

=

profissionais do Brasil todo se
atualizem e interajam com es-
pecialistas estrangeiros, que ja
se tornaram uma ténica na JP.
Este ano, trés renomados con-
vidados de outros paises (leia 0
perfil de cada um deles a pagi-
na 09) irdo apresentar novida-
des e avangos em suas especia-
lidades. “Buscamos realizar um
evento do mais alto nivel cien-
tifico do Brasil”, afirma o cirur-
gido plastico Dr. Luis Henrique
Ishida, presidente da SBCP-SP,
que completa: “A JP procura se
concentrar em fatos, conted-
dos, para que o participante os
leve consigo e aplique no seu
dia a dia. Ela busca uma situ-
acdo real que o individuo en-
frenta no consultorio. A maioria
das mesas do evento tem um
modelo baseado em discussdo
de casos clinicos, porque sdo
com eles que nos deparamos
no dia a dia”.

REVISTA PLASTICA PAULISTA ::"“-

‘e 28 de maio e tera
gundo a revista Forbes,
clinicas e carreira

SS __
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O uso de um contexto cli-
nico para o aprendizado, uma
das vertentes do Aprendizado
Baseado em Problemas (Pro-
blem-Based Learning — PBL),
promove, segundo o Dr. Ishida,
o desenvolvimento da habili-
dade de trabalhar em grupo
— além de estimular o estudo
individual — de acordo com os
interesses e o ritmo de cada in-
dividuo. O aprendizado, entao,
passa a ser centrado no aluno,
que sai do papel de receptor
passivo para o de agente e
principal responsavel pelo seu
aprendizado. “Em 2013 adota-
mos o formato PBL para todas
as mesas da JP. Tal mudanca foi
idealizada para transformar o
conhecimento e a experiéncia
dos palestrantes em informa-
cOes concretas e praticas, que
pudessem ser incorporadas na
pratica clinica de cada partici-
pante. Foi uma mudanca muito

o

-

L 1 [ i [
positiva que aumentou o tem-
po de discussdo e aprofundou a
anélise dos casos clinicos com
detalhamento técnico e cirrgi-
co”, conta o Dr. Ishida.

Tal método didatico é cer-
cado de vantagens relevantes
para a aprendizagem. Ele esti-
mula a criatividade, impulsiona
0 pensamento critico, fomenta
as capacidades de analise e
decisdo, provoca a motivacao
e promove o conhecimento de
novas areas do saber. Mais ain-
da, trabalha com habilidades
de ordem superior, tais como
andlise, julgamento, justifica-
tiva, previsdo de resultados e
argumentacao. O PBL, porém,
nem sempre é a melhor forma
de discutir algum assunto es-
pecifico. “Por isso, na JP-2016,
algumas mesas estardo forma-
tadas em apresentacdes e dis-
cussdes, sem necessariamente
estar centrado em um caso

1:;.
0
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Cirurgides plasticos
acompanham palestra
na JP de 2015

DIVULGAGAO

clinico especifico”, explica o Dr.
Ishida, que completa. “Sabe-
mos que, mesmo com planeja-
mento minucioso, muitas vezes
o desenvolvimento da discus-
sdo de uma mesa pode se per-
der em temas pouco relevantes
a pratica clinica. Com o intuito
de direcionar a discussdo para
temas previamente escolhidos
e preparar os palestrantes para
tal, introduzimos o conceito de-
nominado Objetivos Didaticos.
Tais temas serdo selecionados
seguindo alguns critérios como,
por exemplo, relevancia pratica,
davidas clinicas, comparages
de técnicas, contemporaneida-
de, e conflitos de condutas.”

O Hyatt, a casa da JP-2016,
receberd cerca de 1.500 partici-
pantes. E um convidado muito
especial, Ricardo Amorim, eco-
nomista mais influente do Brasil
segundo a revista Forbes e Unico
brasileiro incluido na lista dos

mais importantes e melhores
palestrantes mundiais do site
britanico Speakers Corner. O
momento economicamente  in-
certo do pais gera instabilidades
e incertezas que afetam direta-
mente o dia a dia do cirurgido e
exige, portanto, um maior apuro
na gestao de clinicas. “Para ser
bom cirurgido plastico, ndo bas-
ta conhecer bem a técnica, ter
experiéncia e operar. £ preciso
saber gerir a clinica, os funcio-
narios, pagar os impostos. Enfim,
tocar a parte administrativa, o
que raramente é discutido ou
ensinado ao cirurgido plastico”,
afirma o Dr. Ishida. Temas sobre
regulamentacdo, marketing pes-
soal, construcdo de sites e gestao
pessoal estardo alinhados, entdo,
com a conferéncia especial de
Amorim, um dos debatedores
do programa da Globonews Ma-
nhatan Connection. Expert em
mercado e tendéncias, formado
em economia pela Universidade
de Sdo Paulo (USP) e pés-gradu-
ado em Administracdo e Finan-
cas Internacionais pela ESSEC
(Escola Superior das Ciéncias
Econdmicas e Comerciais), em
Paris, Amorim atua no mercado
financeiro desde 1992.

Presidente da Ricam Con-
sultoria, ele ja trabalhou em
Nova York, Paris e Sdo Paulo, e
foi palestrante-ancora e dividiu
painéis com figuras ilustres, de
economistas ganhadores do
Nobel a ministros de estado e
presidentes de bancos centrais.
Sua experiéncia como econo-
mista e estrategista de inves-
timentos sera de fundamental
importancia para que, no Hotel
Grand Hyatt, se discuta tam-
bém perspectivas e tendéncias
durante os quatro dias da 36°
edicdo da JP-2016, um even-
to cientifico marcante em Séo
Paulo, estado onde sdo reali-
zados 41% de todas cirurgias
plasticas registradas no pais, de
acordo com o censo da SBCP, e
onde estdo 30% dos cirurgides
plasticos do Brasil.

Conheca os convidados da JP-2016

Ricardo Amorim

Presidente da Ricam Consultoria, o eco-
nomista Ricardo Amorim j& trabalhou em
Nova York, Paris e Sao Paulo, e foi pales-
trante-ancora e dividiu painéis com figuras
ilustres, de economistas ganhadores do
Nobel a ministros de estado e presidentes
de bancos centrais. Sua experiéncia como
economista e estrategista de investimen-
tos sera de fundamental importancia para
que, no Hotel Grand Hyatt, se discuta
também perspectivas e tendéncias de
mercado no Brasil.

Dr. Yves Saban -

Cirurgiao plastico facial, anato-
mista e otorrinolaringologista.

- Fundador e diretor do simpésio inter-
nacional "4M Head and Neck” (Monte
Carlo, Monaco); Simpoésio Internacional
“The Nose: Aesthetics and Function”
(Nice, France); Curso avancado de
anatomia cirrgica do nariz (Nice, France);
Advanced Course on Surgical Anatomy

of the Face and Neck (Nice, France, 1990-
1994); Assises Nationales d'ORL (France,
1991-2013).

- Editor do “Atlas of Surgical Anatomy of the Face and Neck” (SEE — Firenze Ed);
“Atlas of Surgical Anatomy of the Face and Neck” (Masson Ed); e “Rhinoplasty
and Additive Mentoplasty” (OEMF Ed.).

- Autor de 8 capitulos do livro “Oculoplastic Surgery, Facial Plastic Surgery,
Rhinoplasties”, e de inimeros artigos sobre rinoplastia.

Dr. Dennis J. Hurwitz -
Cirurgiao plastico atuante na area
de contorno corporal.
- Professor de cirurgia plastica na Univer-
sidade de Pittsburgh (EUA) e Diretor do
Servico de cirurgia plastica do Hurwitz
Surgery Center;
- Editor da se¢do de contorno corporal do
“Aesthetic Plastic Surgery Journal” e do
“Aesthetic Surgery Journal”;
- Autor de mais de 160 artigos cientificos e
de capitulos de livros;

i - Nos Ultimos 15 anos seu foco de atua-
cdoéna orurgla de contorno corporal, principalmente em pacientes
com grandes perdas ponderais.

Dr. Daniel A. Del Vecchio -
Cirurgido plastico atuante

no campo de lipoenxertia.

- Formado em medicina na Universidade
de Harvard (EUA), com residéncia em
cirurgia geral e em cirurgia plastica no
Hospital Geral de Massachusetts, na Uni-
versidade de Harvard, onde atualmente é
médico assistente e atua na formacéo de
novos cirurgides plasticos;

- Possui intimeros trabalhos publicados
sobre cirurgia mamaria, principalmente
no tema de transferéncias de grandes
volumes de enertos de gordura;

- Suas linhas de pesquisas atuais incluem: protetores celulares, and-
xia e aplicacdo clinica de enxerto de gordura corporal e mamaria.
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PROGRAMACAO CIENTIFICA JP 2016

Hotel Grand Hyatt S&o Paulo - 25/05/2016 a 28/05/2016

Programacdo sujeita a alteragdo sem aviso prévio, acompanhe
atualizagdes no site: www.sbcp-sp.org.br

25/05/2016 —
QUARTA-FEIRA
7:00 -7:45 [INSCRICOES]

7:45 - 8:00 [ABERTURA]

8:00 - 9:00 [MESA REDONDA |
— MAMA | - Implantes]
Objetivo: Identificacdo de
pacientes de risco e prevencao de
alterages de contorno e posicio-
namento do implante.

Presidente: Dr. José de Arima-

téia Mendes (SP)

Secretaria: Dra. Ana Claudia

Benjamim Buratini (SP)

Moderador: Dr. Miguel Sabino

Neto (SP)

Relatores:

1. Dr. Luis Fernando Perin (SP)

2. Dr. Ewaldo Bolivar de Souza

Pinto (Santos-SP)

3. Dr. Jorge Luiz Abel (SP)

4. Dr. Eduardo Sucupira (RJ)

Coordenador Virando a

Mesa: Dr. Luiz Eduardo Felipe

Abla (SP)

9:00 - 10:00 [MESA REDONDA
II' — Face | - Pescoco]
Objetivo: Discutir vias de acesso
ao platisma e técnica de correcdo
das bandas platismais. Existe
hipercorrecao?
Presidente: Dr. Heitor Francisco
Carvalho Gomes (SP)
Secretario: Dr. Ary Azevedo
Marques Neto (SP)
Moderador: Dr. Felipe Lehmann
Coutinho (SP)
Relatores:
1. Dr. Marcelo Rodrigues da
Cunha Aratjo (SP)
2. Dr. Fabio Rosa Carramaschi (SP)
3. Dr. Carlos Casagrande (SC)
4. Dr. Raul Franco Gonzalez
(Ribeirao Preto-SP)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. José Octavio
Goncalves de Freitas (SP)

10:00 - 10:45 [CAFE EVISITA
AOS EXPOSITORES]

10:45 - 11:45 [PAINEL |-

Mentoplastia]

Objetivo: Aplicagdo das diferen-

tes técnicas,pros e contras.
Presidente: Dr. Luiz Arthur de
Queiroz Alves (SP)

Secretario: Dra. Andrea Fernan-
des de Oliveira (SP)
Coordenador: Dr. Endrigo
Oliveira Bastos (SP)
Debatedores (5’ cada):

1. Dra. Vera Ludia Nocchi Cardim (SP)
2. Dr. Adriano de Lima e Silva (SP)
3. Dr. Daniel Vasconcellos
Regazzini (Campinas-SP)

4. Dr. Ricardo Alves Marujo (SP)
5. Dr. Luis Henrique Ishida (SP)

11:45 - 12:30 [COMISSAO

MEMBRO TITULAR]
Coordenador: Dr. Benjamin de
Souza Gomes Filho (ES)

12:30 - 14:30 [ALMOCO]
13:00 - 14:00 [WORKSHOP]

14:30 - 15:30 [MESA REDONDA
Il — Mama - Mastopexia]
Objetivo: Discutir técnica para
sustentagao do parénquima.
Quando associar com colocacdo
de implante? Existe diferenca no
resultado a longo prazo?
Presidente: Dr. Jayme Adriano
Farina Junior (Ribeirdo Preto-SP)
Secretaria: Dra. Andreia Bufoni
Farah (SP)
Moderador: Dr. Eduardo
Montag (SP)
Relatores:
1. Dr. José Yoshikazu Tariki (SP)
2. Dr. Marcelo Versiani Tavares (MG)
3. Dr. Fernando Sampaio de
Almeida Prado Filho (SP)
4. Dr. Carlos Alberto Komatsu (SP)
Coordenador Virando a Mesa:
Dr. Daniel Gabas Stuchi (SP)

15:30 - 16:30 [MESA REDONDA
IV — Nariz]
Objetivo: Qual o nivel de estru-
turagao necessario para um nariz
primario?Quando e como associar
cirurgia funcional?
Presidente: Dra. Dulce Maria
Fonseca Soares Martins (SP)
Secretaria: Dra. Leticia Megumi
Odo (SP)
Moderador: Dr. Luiz Carlos
Ishida (SP)
Relatores:
1. Dr. Alan Landecker (SP)
2.Dr. Jorge Ishida (SP)
3. Dr. Volney Pitombo (RJ)
4. Dr. Marcelo Wulkan (SP)
Coordenador Virando a

Mesa: Dr. Murilo Louzada (SP)

16:30 - 17:15 [CAFE E VISITA AOS
EXPOSITORES]

17:15-18:00 CONFERENCIA |- A
Decade of Fat Transplantation to the
Breasts- Where are we?
Conferencista: Dr. Daniel Del
Vecchio (EUA)
Presidente: Dr. Ronaldo
Golcman (SP)
Secretario: Dra. Eliane Hwang (SP)

18:00 - 18:45 [AULA DO PEC -
Coordenador do PEC: Dr.
Renato Rocha Lage (MG)]

26/05/16 —
QUINTA-FEIRA

8:00-9:00 [MESA REDONDA
V — GlUteo]
Objetivo: Indicacdo para colocagao
de implante. Quando associar
implante e enxerto de gordura? Qual
é 0 plano de enxertia?
Presidente: Dr. José Renato
Harb (ES)
Secretario: Dr. Luiz José Muaccad
Gama (SP)
Moderador: Dr. Fernando Serra (RJ)
Relatores:
1. Dr. Marcelo Vitoriano Olivan (SP)
2. Dr. Daniel Del Vecchio (EUA)
3. Dr. Rodrigo Gouvea Rosique (GO)
4. Dr. Paulo Miranda Godoy (SP)
Coordenador Virando a Mesa: Dr.
Luiz Haroldo Batista Pereira (RJ)

9:00 - 10:00 [MESA REDONDA
VI — Pélpebra]
Objetivo: Tratamento Cirdrgico do
Tear Trough. Tratamento cirdrgico de
Hollow Eyes.
Presidente:
Secretaria: Dra. Telma Abdo de
Oliveira (SP)
Moderador: Dr. Dov Charles
Goldenberg (SP)
Relatores:
1. Dr. Henri Friedhofer (SP)
2. Dr. Sérgio da Fonseca Lessa (RJ)
3. Dra. Aneta H. Vassiliadis (SP)
4. Dr. Roberto Sebasti Peixoto (R))
Coordenador Virando a Mesa: Dr.
Luiz Alexandre Lorico Tissiani (SP)

10:00 - 10:45

[CAFE E VISITA AOS EXPOSITORES]
10:45 - 11:45 [PAINEL II: Mercado
de Trabalho]

Objetivo: Como aumentar o
lucro profissional? Quais areas
possuem maior campo de traba-
lho? Quais agdes pessoais e ins-
titucionais devem ser tomadas?

Como melhorar a formacdo em
areas especificas?
Presidente: Dr. Gerson Vilhena
Pereira Filho (SP)
Secretario: Dra. Lauren Klas lurk
Leme dos Santos (Sorocaba-SP)
Moderador: Dr. Luiz Henrique
Ishida (SP)
Relatores:
1. Dr. Luciano Ornelas Chaves (DF)
2. Dr. Denis Calazans Loma (Presi-
dente Prudente-SP)
3. Dra. Tatiana de Castro Monteiro
Segregio (SP)
4. Dr. Gustavo Flosi Stocchero (SP)

11:45 - 12:30 [CONFERENCIA 11 -
EUROSILICONE]
Tema: “Planejando e Agindo: O
uso de implantes redondos ou ana-
tdmicos nas cirurgias mamérias”

12:30 - 14:30 [ALMOCO]

13:00 -14:00 [WORKSHOP LIFESIL]
Tema: " Diferencas no uso da macro
e micro textura nas técnicas atuais”
Palestrante: Dr. Rodrigo Bredariol
Achilles (Sdo Vicente-SP)

14:30 - 15:30 [MESA REDONDA VII
— Mama Il - complicagbes]
Objetivo: Manuseio de infeccoes
aguda e subaguda. Seroma tardio
com bom resultado: conduta.
Presidente: Dr. Ricardo Portella
Perrone (Santos-SP)
Secretario: Dr. Lucio Issamu
Nakayama (SP)
Moderador: Dr. Alexandre
Mendonca Munhoz (SP)
Relatores:
1. Dr. Jodo Carlos Sampaio Goes (SP)
2. Dr. Julio Soncini (SP)
3. Dr. Carlos de Souza Toledo
Junior (SP)
4. Dr. Alberto Yoshikazu Okada (SP)
Coordenador Virando a Mesa:
Dr. Marcelo Félix da Silva (Ribeirdo
Preto-SP)

15:30 - 16:15 [CONFERENCIA Il

- Large Volume Fat Transplantation-

The End of The Coleman Technique]
Palestrante: Dr. Daniel Del Vecchio
(EUA)
Presidente: Dr. Hélio de Rezende
Paoliello Junior (Marilia-SP)
Secretario: Dr. Marcelo Norio
Inada (SP)

16:15- 17:00 [CAFE E VISITA AOS

EXPOSITORES]

17:00 - 17:45 [CONFERENCIA IV

- Facial danger zones in practice]
Palestrante: Dr. Yves Saban (Franca)
Presidente: Dr. Fabio Rosa de

Almeida (SP)
Secretario: Dr. Paulo Afonso M.
P. Guimaraes (SP)

17:45 - 18:30 [CONFERENCIA V -
The role of J Torsoplasty in female
and male upper body lifts]
Palestrante: Dr. Dennis Hurwitz
(EUA)
Presidente: Dr. Igor Brazioli
Slivinskis (SP)
Secretario: Dr. Newton Rold&o
de Oliveira Filho (SP)

18:30 - 19:30 [CERIMONIA

DE ABERTURA]
Presidentes de Honra: Dra.
Lydia Masako Ferreira (SP)
Dr. Rolf Gemperli (SP)
Homenageado Nacional:
Dr. Jodo de Moraes Prado Neto
(Jau-SP)
Homenageado Regional:
Dr. Osvaldo Ribeiro Saldanha
(Santos-SP)
Homenageado Justo Tributo:
Dr. José Marcos Mélega (SP)
Patrono da SBCP - Regional
S&o Paulo: Dr. Ricardo Baroudi
(Campinas-SP)

27/05/16 —
SEXTA-FEIRA
8:00-9:00 [MESA REDONDA VIII
— Bariatrica]
Obijetivo: Indicacdes e Marcacao
Pré-operatoria: tronco e membro
inferior.
Presidente: Dr. Jodo Evaristo
Puzzi Bono (Marilia-SP)
Secretario: Dra. Janaina Leticia
Ghiraldi (Limeira-SP)
Moderador: Dr. Wilson Cintra
Junior (SP)
Relatores:
1. Dr. Fabio Lopes Saito (SP)
2. Dr. Fldvio Henrique Mendes
(Lins-SP)
3. Dr. Dennis Hurwitz (EUA)
4. Dr. André Cervantes Garcia
Rodrigues (SP)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. Elvio Bueno Garcia (SP)

9:00—10:00 [MESA REDONDA

IX = Nariz]

Objetivo: Tratamento do nariz em

sela. Correcdo do nariz curto. Como

corrigir resultados desfavoraveis de

rotacdo de asas
Presidente: Dr. Manoel Alves
Vidal (Catanduva-SP)
Secretario: Dr. Frederico Guilher-
me Lopes Silveira (S.J.Rio Preto-SP)
Moderador: Dr. Jodo de Moraes
Prado Neto (Jau-SP)

Relatores:

1. Dr. José Carlos Ronche Ferreira (SP)
2. Dr. Yves Saban (FRA)

3. Dr. Niveo Steffen (RS)

4. Dr. Sérgio Moreira da Costa (MG)
Coordenador Virando a Mesa:
Dr. José Cassio Rossi Vieira (SP)

10:00 - 10:45 [CAFE E VISITA AOS
EXPOSITORES]

10:45 - 11:45 [PAINEL Il -
Complicactes]
Objetivo: Técnicas e estratégias
de prevencao de seroma. Novas
tecnologias.
Presidente: Dr. Hamilton Aleardo
Gonella (Sorocaba-SP)
Secretario: Dr. Denis Oksman (SP)
Moderador: Dr. Fabio de
Freitas Busnardo (SP)
Relatores:
1. Dr. Renato da Silva Freitas (PR)
2. Dr. Eduardo Montag (SP) / Dr. Anto-
nio Roberto Bozola (S.J.Rio Preto-SP)
3. Dr. Pedro Soler Coltro (SP)
4. Dr. Otavio Machado de
Almeida (SP)

11:45 - 12:30 [CONFERENCIA

VI - Magic Finger and Facial

Topographic Anatomy]
Palestrante: Dr. Yves Saban
(Franca)
Presidente: Dr. José Ronaldo de
Castro Roston (Campinas-SP)
Secretaria: Dra. Patricia Jackeline
Maciel (SP)

12:30 - 14:00 [ALMOCO[

13:00 - 14:00 [WORKSHOP -
ALLERGAN]

14:00 - 15:00 [MESA REDONDA
X —face Il - terco médio]
Objetivo: Abordagem e tatica para o
rejuvenescimento do terco médio da
face. O que prometer na consulta?
Como conduzir o pos-operatorio?
Tratamento adjuvantes?
Presidente: Dr. Carlos Koji
Ishizuka (SP)
Secretaria: Dra. Ludmila Aimi
Kobayashi (SP)
Moderador: Dra. Lydia Masako
Ferreira (SP)
Relatores:
1. Dr. Jodo Cabas Neto (ES)
2. Dr. Marcelo Daher (RJ)
3. Dr. Claudio Cardoso de Castro (RJ)
4. Dr. Luis Antonio Rossetto de
Oliveira (SP)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. Benjamin de Souza
Gomes Filho (ES)

15:00 - 16:00 [MESA REDONDA
XI - Abdome]
Objetivo: Técnicas e estratégias
de prevencdo de seroma. Novas
tecnologias.
Responsavel: Dr. Eduardo
Montag
Presidente: Dr. Silvio Frizzo
Ognibene (SP)
Secretario: Dr. Luiz Fernando
Pinheiro (SP)
Moderador: Dr. Rolf Gemperli (SP)
Relatores:
1. Dr. Eduard Rene Brechtbuhl (SP)
2. Dr. Osvaldo Ribeiro Saldanha
(Santos-SP)
3. Dr. Fabio Xerfan Nahas (SP)
4. Dr. Cecin Daoud Yacoub (SP)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. Douglas Jorge (SP)

16:00 - 16:30 [CAFE E VISITA AOS
EXPOSITORES]

16:30 — 18:00 [Palestra Especial

Economista Ricardo Amorim]
Apresentador do programa
“Manhattan Connection”, Gnico
brasileiro incluido na lista dos mais
importantes e melhores pales-
trantes mundiais do site britanico
“Speakers Corner”, considerado
pela Revistas FORBES o0 economis-
ta mais influente do Brasil.

18:00 - 19:00 [ASSEMBLEIA GERAL
ORDINARIA]

28/05/16 —
SABADO
9:00 - 10:00 [MESA REDONDA XII
—Face Il -SMAS/Plicatura]
Objetivo: Retalho ou Plicatura.
Quando e Como ?/Prevencdo de
Complicagbes
Presidente: Dr. Victor José Adissi
(MG)
Secretario:
Moderador: Dr. Antonio Carmo
Graziosi (SP)
Relatores:
1. Dr. Juvenal Antonio Frizzo Neto (SP)
2. Dr. André Auersvald (PR)
3. Dr. Farid Hakme (RJ)
4. Dr. José Carlos Daher (DF)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. Araldo Ayres Monteiro
Junior (SP)

10:00 - 10:45 [CAFE E VISITA AOS
EXPOSITORES]

10:45 - 11:45 [MESA REDONDA
XIII = Cosmiatria]

Objetivo: Tratamento Nao-Cirlrgi-
co de Flacidez Facial

Presidente: Dr. Ricardo Augusto
Santana D’Avanco (SP)
Secretaria: Dra. Maria Claudia
Sanchez Giometti (SP)
Moderador: Dr. Paulo Keiki
Rodrigues Matsudo (SP)
Relatores:

1. Dr. Alessandra Haddad (SP)

2. Dra. Eliza Minami (SP)

3. Dr. Ricardo Frota Boggio (SP)
4. Dra. Priscila Arruda Bruno (SP)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. Rogério de Oliveira
Ruiz (SP)

11:45 - 12:30 [CONFERENCIA

VIl — Expanding Direct Oblique

Excision of the flanks in female and

male lower body lifts |
Palestrante: Dr. Dennis Hurwitz
(EUA)

12:30 - 14:30 [ALMOCO]
13:00 - 14:00 [WORKSHOP]

14:30 - 15:30 [MESA REDONDA
XIV — Lipoaspiracéo]
Objetivo: Selecdo da Técnica
por Regido. Manejo do Mau
Resultado.
Responsavel: André Cervantes
Presidente: Dr. Antonio Amary
(SP)
Secretario: Dr. Wagner Lopes
Moderador: Dr. Antonio Roberto
Bozola (S.J.Rio Preto-SP)
Relatores:
1. Dr. Alexandre Nunes de Andra-
de (Santos-SP)
2. Dr. Pedro Bins Ely (SC)
3. Dr. Juarez Moraes Avelar (SP)
4. Dr. Alcemar Maia Souto (RJ)
Coordenador Virando a
Mesa: Dr. Humberto Campos (BA)

15:30 - 16:15 [CAFE E VISITAAOS
EXPOSITORES]

16:15-17:15 [PAINEL IV - Enxerto
de Gordura]
Objetivo: Qual é a evidéncia
atual?
Presidente: Dr. Alexandre Wada (SP)
Secretario: Dr. Marcus Vinicius
Jardini Barbosa (Franca-SP)
Moderador: Dr. Murillo Francis-
co Pires Fraga (SP)
Relatores:
1. Dr. Francisco Claro de Oliveira
Junior (SP)
2. Dr. Mauricio da Silva Lorena de
Oliveira (SP)
3. Dr. Rafael Mamoru Carneiro
Tutihashi (SP)
4. Dr. Eduardo Gustavo Pires de
Arruda (SP)
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CIRURGIA ESTETICA E COSMIATRIA

Enxerto de gordura e seu estado
atual; revisao das técnicas de
coleta, processamento e injecao

nxertia autéloga de
gordura  tornou-se
E uma técnica comum
no tratamento de
falta de volume ou
deformidades de contorno em
cirurgia estética e reparadora.
Uma recente pesquisa demons-
trou que 80% dos cirurgides
plasticos utilizam os enxertos
de gordura na sua pratica coti-
diana com indicagBes multiplas,
como por exemplo: melhora do
contorno facial, aumento ma-
mario, tratamento das radio-
dermites, contratura capsular
de implantes, deformidade pés-
traumaticas, anomalias congé-
nitas e queimaduras.

Entre as diversas caracte-
risticas positivas dos enxertos
autélogos destacam-se a au-
séncia de imunogenicidade,
baixo custo e facil acessibilida-
de. Os enxertos de gordura sao
rotineiramente coletados de
uma regido considerada mais
abundante e reinjetado em
uma outra area, de forma tec-
nicamente simples. O material
coletado contem adipdcitos e
o denominado Fator Vascular
Estromal e Celular (FVEC), que
inclui as células-tronco, pré-a-
dipocitos, fibroblastos, células
endoteliais e uma variedade
de células do sistema imuno-
l6gico. As pesquisas realizadas
na ultima década evidenciam
que o FVEC potencializa a
sobrevivéncia dos adipdcitos,
largamente pelas suas pro-
priedades angiogénicas.

Na edicdo de outubro de
2015 do PRS, foi publicado
pesquisa ao qual pesquisado-

SHUTTERSTOCK

Os resultados obtidos foram:

xertos de gordura relacionados a tipo de &rea doadora, tipo de preparagdo do enxerto,

1 Nas técnicas tumescentes ndo houve diferenca significativa na sobrevivéncia dos en-

didmetro da canula utilizada na coleta e velocidade de centrifugacao;

estatistica na viabilidade adipocitaria entre gordura centrifugada,

2Nos estudos com animais de experimentacdo ndo houve diferenca

filtrada ou decantada;

que foram centrifugados previamente, em comparagdo aos apenas decantados. Além

3Entretanto, em estudos clinicos com pacientes houve maior retengao dos enxertos

disto, a retengéo celular também foi maior ao qual a velocidade de reinjecdo da gor-
dura foi realizada de forma lenta e a gordura enxertada em &reas com menor mobilidade.

Levi, B et al. “The Current State of Fat Grafting: A Review of Harvesting, Processing and Injection Techiques”.
Plast Reconstr Surg. 2015;136:897-912.

res de diferentes centros mé-
dicos nos EUA (entre eles dois
dos autores que mais publicam
sobre enxerto de gordura: Pe-
ter Rubin e Sydney Coleman),
compilaram dados através de
revisao sistematica de estudos
publicados na literatura que
avaliavam a sobrevivéncia dos
adipdcitos nas diferentes téc-
nicas para coleta, preparo e
injecdo. Foram incluidos artigos
que faziam anélises “in-vitro”
e em "in-vivo” (em animais de
experimentacdo e pacientes).

O estudo conclui que nos
Gltimos anos houve um subs-
tancial aumento do nlmero
de pesquisas interessadas em
determinar uma ideal sistema-
tizacdo de enxertia autdloga
e que se baseia na busca da
melhor evidencia de otimizar
a sobrevivéncia dos enxertos
para consequentemente levar
a melhores resultados clinicos.
Apesar de varios estudos de-
monstrarem que “in-vitro” ha
diferencas de viabilidade celu-
lar dependendo da forma que

se coleta e implanta os adipd-
citos, ndo ha evidéncia sufi-
ciente na literatura publicada
que haja correlacdo com os
protocolos clinicos atualmente
utilizados. Portanto, sdo ne-
cessarios mais estudos clinicos
para auxiliar o desenvolvimen-
to de um protocolo universal
para a pratica clinica.

ANDRE CERVANTES
Membro Titular da SBCP

e membro Internacional/
Efetivo ASPS, ASAPS, ISAPS.




CIRURGIA RECONSTRUTIVA

Impressao 3D em
cirurgia plastica

om o advento da

impressao em  trés
C dimensdes (3D) nos

anos 1.980, tornou-se

possivel a produgdo
de objetos a partir de arquivos
digitais e a criagdo de objetos
3D por meio da incorporagdo de
uma camada de material por vez
seguindo um padrao pré-determi-
nado. Devido ao desenvolvimento
continuo de impressoras 3D mais
baratas e faceis de usar, essa
técnica estd cada vez ganhando
mais énfase, principalmente na
medicina e, em especial, nas re-
construgbes da cirurgia plastica.
E o que afirmam pesquisadores
da Harvard Medical School e da
Ohio State University, em artigo
publicado no periodico “Plastic
and Reconstructive Surgery”, em
marco de 2016.

A impressdo médica 3D con-
siste na produgdo de modelos
fisicos de tamanhos precisos da
anatomia humana, derivados de
imagens médicas, usando uma
variedade de tecnologias. Nos
ultimos dez anos, essa técnica
tem sido aplicada em muitas es-
pecialidades médicas. Além disso,
varios modelos impressos em 3D
t8m sido aplicados para o acura-
do planejamento pré-operatério
em cirurgias craniofaciais e orto-
pédicas, neurocirurgias e cirurgia
cardiovascular. Esses modelos po-
dem ser impressos a custo baixo,
dependendo do tipo de impresso-
ra 3D e dos materiais usados. Por
exemplo, uma réplica de cranio
humano pode ser impresso por
menos de US$ 4 e uma réplica de
orelha por menos de US$ 1.

Embora a impressdo 3D re-

presente Uma promessa para o
futuro da medicina, ela enfrenta
grandes  desafios  regulatorios,
como a determinacdo das me-
didas necessarias para garantir
seguranqa e eficacia aos disposi-
tivos médicos impressos em 3D.
Recentemente, alguns avangos re-
duziram os custos e aumentaram
a acuracia dessas impressoras, e
houve o desenvolvimento de no-
vos materiais biocompativeis.

Nos préximos dez anos,
espera-se que essa tecnologia
tenha um crescimento na indUs-
tria na ordem de US$ 9 bilhdes,
com quase US$ 2 bilhes gastos
apenas em dispositivos médicos.
Portanto, & importante que tenha-
mos uma boa compreensdo dessa
tecnologia e de suas potenciais
aplicacbes na cirurgia plastica.

PLANEJAMENTO
CIRURGICO

Os cirurgides plasticos devem
possuir um amplo conhecimento
da anatomia humana, especial-
mente das relacbes topograficas
entre as diferentes estruturas e
tecidos. O planejamento cirlrgi-
co convencional envolve o exa-
me clinico e a obtengdo de ima-
gens radiologicas. Atualmente, a
aquisicdo dessas imagens pode
ser feitas rapidamente, com ele-
vada resolugdo espacial e boa
qualidade de contraste.
Avisualizacdo 3D estd dispo-
nivel para o planejamento cirdr-
gico e para a confecgdo de guias
e implantes. Esse processo é rea-
lizado por meio de um software
especializado em reconstrugbes
3D a partir de imagens médicas.

Caso seja necessario imprimir um
implante ou guia cirlrgico, o ar-
quivo é enviado a impressora 3D,
que segue as instrucbes deter-
minadas de movimentos no eixo
ortogonal para construir o objeto,
camada por camada.

Os tipos principais de
impressoras 3D sdo:

* Sinterizacdo ou fuséo a
laser ou feixe de elétrons
(ex: sinterizacdo seletiva a
laser, fusdo seletiva a laser).
® Foto-reticulagdo (ex: es-
tereolitografia ou processa-
mento digital de luz).

e Extrusdo de materiais
derretidos (ex: modelos de
deposicdo fundidos).

® Deposicao de pasta (ex:
jato de tinta ou dispositivos
com base em bicos).

e Impressdo celular (ex: de-
posicao de hidrogel contendo
as células, por vezes referida
como bioimpressora).

A escolha do material e de
como as camadas individuais
se ligam umas as outras varia,
dependendo do tipo de impres-
sora utilizada. A impressdo 3D
tem sido usada na produgdo de
dispositivos médicos ou “scaf-
folds” (arcaboucos ou andai-
mes), que sao biocompativeis
ou degradaveis. Tais arcabou-
C0s sao estruturas que servem
como uma plataforma para
guiar o crescimento de novos
tecidos, a fim de substituir teci-
dos defeituosos ou danificados.

Atecnologia do jato de tinta
é 0 método mais comum usado
para a deposicao de particulas
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Impressora3D jal
oferece diversos
usos na medicina

de células vivas (ex: biotinta) so-
bre um substrato para reprodu-
zir o tecido humano. Além disso,
mdltiplas cabegas de impressora
podem ser usadas para depo-
sitar diferentes tipos de células
para a fabricacdo simulada das
camadas celulares vistas em te-
cidos e 6rgdos. Muitos dos de-
safios da bioimpressao 3D estdo
relacionados aos aspectos técni-
cos, materiais e celulares da tec-
nologia de bioimpressao. Embo-
ra esse campo esteja em estagio
inicial, varios estudos enfatizam
a viabilidade da bioimpressao
3D para recriar uma variabili-
dade de tecidos humanos como
menisco, pavilhdo auricular, val-
vula cardiaca e disco espinhal.
Apesar dos muitos avangos,
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Kamali P et al. The Current Role of
Three-Dimensional Printing in Plastic
Surgery. Plast Reconstr Surg. 2016
Mar;137(3):1045-55.

0 Progresso nesse campo tem
sido extremamente lento. Isso
ocorre  porque,  originalmente,
as tecnologias de impressao 3D
foram criadas para aplicagdes
nao biolégicas, além de envolver
0 uso de solventes organicos e
altas temperaturas, que ndo sao
compativeis com materiais bio-
légicos e células vivas. O desafio
mais arduo consiste em encontrar
materiais que ndo sejam apenas
biocompativeis, mas que também
possam fornecer as propriedades
mecanicas e funcionais desejadas
para reproduzir a complexa micro-
arquitetura da matriz extracelular.

APLICACAQ
CLINICA ATUAL

O numero de pacientes que ne-
cessitam de prétese facial ou
outras proteses tem aumentado
nas Ultimas décadas, devido a
melhora das taxas de sobrevivén-
cia do cancer. As limitagbes das
préteses manufaturadas e a pos-
sibilidade de produzir segmentos
com acuracia anatomica levan-
tam a questdo de como usar a
tecnologia de impressao 3D nes-
te campo. O uso da impressao
médica 3D talvez seja melhor
conhecida para a produgdo de
implantes inertes e individualiza-
dos de dentes, joelho e cranio, e
placas de fixagdo mandibulares
pré-dobradas. A customizacdo
possibilita a criagdo de implantes
e dispositivos adaptados para
corresponder as  necessidades
individuais dos pacientes.

Em uma reconstrugao de
mandibula com retalho ésseo de
fibula, por exemplo, as principais
dificuldades envolvidas estdo
na realizagdo das osteotomias
(locais, angulos e dimensdo dos
segmentos) e na confeccdo das
dobras da placa de fixagdo man-
dibular (tempo dispendido, posi-
cionamento dos locais e angulos
das dobras). Para contornar tais
dificuldades, uma solugdo seria
a impressdo de um guia para o
retalho 6sseo e outro guia dobra-
do para a placa de fixacdo, que
poderia ser dobrada até mesmo
antes da dirurgia. Essa aborda-
gem tem sido usada com bons
resultados em termos de redugéo
de tempo cirdrgico e de maximi-
zacdo dos resultados.

Recentemente, as técnicas de
impressao 3D t&m sido usadas
para a criagao de préteses de mdo,
dedos, traqueia e mandibula.

APLICACOES
FUTURAS

As perspectivas de aplicacdo
da impressdo médica 3D sdo
muitas e animadoras. Dentre
elas, estd a produgdo de arca-

bougos para defeitos de tecidos
moles, como a criacdo de pré-
teses auriculares. Sabe-se que
a reconstrugao de orelha é um
procedimento desafiador. Em
pacientes com microtia, o ob-
jetivo primario da reconstrugao
é a criagdo de uma orelha com
aparéncia natural. As técnicas
de reconstrucdo autéloga, com
a construgdo de uma estrutura
tridimensional a partir de car-
tilagem costal, representam o
padrao-ouro. Contudo, os resul-
tados obtidos ainda sdo muito
limitados. Por essa razao, outras
solugbes tém sido propostas
para reconstrucdo de orelha,
como a impressao 3D de arca-
bougos de polietileno poroso
de alta densidade, no qual uma
estrutura sintética e o tecido do
proprio corpo sdo usados para
criar uma nova orelha.

Nesse contexto, a aplica-
¢do de arcabougos de tecido
impressos em 3D para cresci-
mento celular tem sido explo-
rada. Bioarcabougos de orelha
e nariz ja foram impressos com
elevada correspondéncia com a
anatomia humana. Outro uso
potencial seria em pacientes
com extensos defeitos tecidu-
ais, nos quais poderia ser apli-
cada uma cobertura de tecidos
moles impressa em 3D, que si-
mulasse a consisténcia natural
do segmento perdido. Como
exemplo, temos a impressao
3D de proteses de partes mo-
les, em silicone, com uma varie-
dade de cores que simulem os
tons da pele humana.

Outras aplicagbes envolvem
0 campo da cirurgia estética, di-
rurgia da méo e tratamento de
queimaduras. Em relacdo a cirur-
gia estética, a técnica de impres-
sdo 3D possibilitaria, no futuro, a
criagdo de implantes mamarios e
faciais personalizados, ajustados
as necessidades anatbmicas e
pessoais da paciente. Isso pode
ser factivel devido a habilidade
de imprimir em camadas, nas
quais o tecido adiposo pode ser
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depositado, permitindo melhora
do contorno e da estrutura.

Atualmente, ap6s uma am-
putacdo de médo, o membro
perdido pode ser substituido por
uma protese de controle mioelé-
trico para restaurar a fungdo de
pega. Nesse contexto, a impres-
sdo 3D das coberturas das pré-
teses de dedos, mdos e bragos
customizados esta emergindo,
oferecidas por algumas empre-
sas a precos acessiveis, que va-
riam de US$ 20 a US$ 50.

Em pacientes com queima-
duras extensas, a disponibilida-
de de enxerto de pele autdlogo
é, frequentemente, limitada. Até
agora, ndao ha modelos esta-
belecidos de pele artificial que
substituam inteiramente a pele
normal. Nesse campo, avangos
bem-sucedidos tém sido feitos
na impressao 3D, com substi-
tutos de pele preenchidos com
células, em modelos animais,
que poderiam ser usados nao
apenas para tratar queimaduras,
mas também para o desenvolvi-
mento de méscaras faciais para
tratamentos de cicatrizes seve-
ras na face.

Outra tendéncia futura é
a bioimpressdo in vivo, nas
quais células e materiais bio-
compativeis sdo diretamente
impressos na superficie do cor-
po humano. Pesquisadores tém
usado essa técnica de bioim-
pressao de células da pele e
de células-tronco derivadas de
liquido amnidtico diretamente
sobre feridas e queimaduras.

Por tudo isso, acredita-se
que a medicina, em especial
a dirurgia plastica, sera muito
beneficiada com o desenvolvi-
mento continuado de impres-
soras 3D, cada vez mais bara-
tas e faceis de usar, além do
advento da bioimpressao.

PEDRO SOLER COLTRO
Professor Doutor da Divisdo
de Cirurgia Plastica da Facul-
dade de Medicina de Ribeirdo
Preto da USP (FMRP-USP)
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Sobre o termo de

consentimento informado

lguns anos  atras,
o uso do Termo de
A Consentimento ~ In-

formado era previsto

apenas para cirurgias

de alto risco. Assim, o
seu uso, como rotina, sequer fa-
Zia parte da preocupacdo diaria
dos médicos. Todavia, nos anos
90, 0 panorama mudou radical-
mente com advento do Cédigo
do Consumidor, o qual veio re-
grar uma série condutas, antes
sequer imaginadas.

Por certo, ndo foi facil absor-
ver de um momento para o outro
essa nova rotina, pois alguns en-
tendiam que perderiam clientes
se 0s avisassem dos riscos; outros
pensavam se tratar de puro mo-
dismo. Ledo engano: o que deu
nascenca a tais Termos estava
bem longe da atual modernidade,
ou seja, quando os horrores das
experiéncias nazistas com seres
humanos vieram a tona, e isto
ocorreu durante o Julgamento de
Nuremberg, na Alemanha, tal fato
acabou gerando um novo Co-
dex, que ficou conhecido como o

Cddigo de Nuremberg.

Um dos seus artigos mais
emblematicos diz respeito ao
direito do paciente de ndo mais
se submeter a um tratamento
invasivo sem que, previamente,
seja dado o seu consentimen-
to. Ou seja: nascia ali a ne-
cessidade do uso do Termo de
Consentimento Informado, que
também trouxe a nocdo de que
para consentir é preciso antes
conhecer; em especial, 0s ris-
cos. Isso aconteceu em 1.946,
entdo ndo ha que se falar em
“modismo”. £ direito do pa-
ciente e defesa do médico.

Quando este profissional se
serve dos Termos, ele esta geran-
do uma prova para si mesmo (em
caso de litigio), de que cumpriu
com seu dever de bem informar o
cliente sobre 0s riscos e as possi-
bilidades positivas e negativas do
procedimento, e que o paciente
anuiu para tanto. O uso do Ter-
mo, na atualidade, é motivo de
muita absolvicdo nos processos
civeis, mas sua falta pesa bastan-
te para uma condenagao.

Todavia, é importante lem-
brar alguns requisitos que, se
postos em pratica, vao trazer
mais efetividade para um Ter-
mo. Usar sempre uma escrita
que seja clara para o paciente
e, se necessario usar algum ter-
mo técnico (o que deve ser evi-
tado), esclarecé-lo na sequén-
cia. Exemplo: edema (inchago).

Outro ponto importante diz
respeito ao momento de entre-
gar o Termo para o paciente:
nunca o entregue pouco antes
de entrar na sala de cirurgia,
0 que, infelizmente, ainda é
pratica bem comum no Brasil.
Esse paciente nunca podera se
dizer informado, pois se conse-
quir ler o que 14 estd escrito, nao
vai gravar e/ou entender nem a
metade das informacdes, devi-
do ao estresse do momento e,
em caso de processo, vai ser a
primeira coisa negativa sobre o
médico que ele vai informar ao
seu advogado.

Entdo, deixe para entregar
o Termo bem antes da cirurgia.
Muitos médicos preferem que o

RESPONSABILIDADE CIVIL
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Paciente deve ser
informado sobre os
riscos de todos os
procedimentos

paciente leve o Termo para sua
casa, leia-o com tranquilidade,
anote as duvidas e traga-as
para dividir com ele ou com al-
guém capacitado para isso. S6
entdo ele deve pedir a assina-
tura do paciente, com rubrica
em todas as paginas (o que da
garantia de ter lido tudo), e dai
assinar, nunca se esquecendo
de colocar a data, o que € bas-
tante importante. Em sequida,
pegue duas assinaturas, de
acompanhantes ou de secre-
tarias, e dai pode dormir seu
sono sossegado, pois tem um
paciente bem informado!

Outra dica: ndo use letra
de fonte midda no seu Termo,
pois pode parecer uso de ma-
fé. Lembre-se que depois dos
40 anos existe a possibilidade
da presbiopia. Boa sorte!

HILDEGARD GIOSTRI

H. GIOSTRI ADVOCACIA
Responsabilidade Médica, Hospitalar
e Odontolégica. Rua Visconde do
Rio Branco - 1630 - 23° andar - js.
2306/230780420-210 Curitiba / PR.
Fone/fax: (41) 3323-4839




MEDICINA BASEADA EM EVIDENCIAS

Revista
Brasileira de
rurgia Plastica

A Revista Brasileira

de Cirurgia Plastica
A (RBCP) é o meio de

divulgacdo cientifica

oficial da Sociedade

Brasileira de Cirur-
gia Plastica (SBCP). Com am-
pla abrangéncia, é voltada a
todos os associados e aberta a
recepcao de artigos nacionais
e internacionais.

0 escopo da RBCP é publi-
car artigos originais, relevantes,
bem documentados e revisados
por pares além de promover
educagdo continuada, permitin-
do aos profissionais da saude o
acesso a informacdo em diver-
sas areas da especialidade.

O processo editorial tem
aprimorado o suporte cientifico
a fim de produzir publicacdes
atualizadas, com credibilidade
e prazer na leitura. O resultado
é a ampla divulgacdo de nos-
sos artigos em diversas regides
do globo. Observe a estatisti-
ca atualizada dos paises com
maiores acessos:

Ao acessar o site de nossa
Revista (www.rbcp.org.br), visi-
te a secdo de estatisticas, com
acesso aos artigos mais lidos,
mais acessados e o mapa-mun-
di com todos os paises que ja
acessaram a RBCP.

Nossa Revista tem toda
colecdo disponivel online e
encontra-se atualizada para
acesso. Passaremos a desta-
car os principais artigos nesta
se¢do, com um breve resumo e
discussao dos artigos realizada
por experts.

Revista
- Brasileira'de
- Cirurgia Plastica

Brazilian Journal of Plastic Stigery

Official Journal of Brazilian Society of Plas
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PROF. DR. DOV GOLDENBERG
Editor-Chefe da RBCP

Prof. Livre-Docente da
Disciplina de Cirurgia
Plastica da FMUSP
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PAIS ACESSOS

Bolivia 4.437
Colémbia  4.419
Angola 4.199
Japao 3.432
Inglaterra  3.384

Chile

Indonésia 1.184

(%]

China 75
Australia 726

Turquia 482

Coreia 357

Finlandia 333
Egito 244
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Prevencao de Eventos

Tromboembo

termo  tromboembo-
lismo venoso (TEV)
refere-se a um amplo
espectro de apresen-
tacdo clinica, que
varia desde a trombose venosa
profunda & embolia pulmonar.
Especificamente no caso da ci-
rurgia, todos os aspectos da tri-
ade de Virchow sdo exacerba-
damente encontrados. A estase
venosa é agravada pela imo-
bilizacdo prolongada na mesa
cirtrgica. Além disso, o estado
pro-coagulante  pds-cirlrgico,
em que a lesdo vascular mul-
tipla inicia uma cascata em
direcdo ao bloqueio do sangra-
mento, também atua diminuin-
do a atividade fibrinolitica. Ja
foram comprovados os efeitos
de vdrias substancias (citocinas,
hormonios) e a acdo celular e
molecular nos estados pré-
trombaticos, sendo este ainda
objeto de muitos estudos.

Este tema tem recebido
mais aten¢do dentro da cirur-
gia plastica, visando a maior
seguranca na execucdo de
procedimentos. De acordo com
dados da American Society of
Plastic Surgeons (ASPS), ocor-
rem 18 mil casos por ano de
TVP em pacientes submetidos
a cirurgia plastica. O aumento
do ndmero de cirurgias plasti-
cas realizadas e a maior frequ-
éncia de cirurgias combinadas,
aumentando a possibilidade
de complicacbes, sdo aspectos
que tornam vulneravel o cirur-
gido plastico. As complicacdes
advindas de cirurgias eletivas
estéticas tém repercussao mais
grave tanto no dmbito familiar
quanto no hospitalar, havendo
menor complacéncia para sua
ocorréncia. Na literatura, exis-
tem poucas publicacdes sobre

a incidéncia de TEV em cirurgia
plastica, no Brasil e no mundo,
assim como protocolos sugeri-
dos para sua prevencao.

Segundo dados, a incidén-
cia de TEV em cirurgia plastica
difere de acordo com o tipo de
cirurgia realizada, sendo aproxi-
madamente 0,35% para lifting
facial, 1,3% para reconstruco
de mama, 1,4% a 2% para
abdominoplastia, 9,4% para
lipoaspiragdo circunferencial e
6,6% para abdominoplastia as-
sociada a outra cirurgia.

A escala de Caprini tem
sido muito utilizada na estra-
tificacdo de risco de pacientes
cirtrgicos. Em estudo para va-
lidagdo da referida escala para
pacientes de cirurgia plastica,
observou-se que a escala de
Caprini modificada foi efetiva
em estratificar para pacientes
de cirurgia plastica e recons-
trutiva para o risco de TEV pe-
rioperatoria. Entre os pacientes
com escore de Caprini maior
que 8, 11,3% tiveram TEV p6s
-operatdrio, quando a profilaxia
farmacoldgica néo foi fornecida
adequadamente. Em pacientes
com escore de Caprini de 7-8
ou escore de Caprini maior que
8, ndo houve nenhuma evidén-
cia de que o risco de TEV seria
limitado somente ao periodo
pds-operatorio imediato.

A profilaxia mecanica inclui
meias elasticas de compressao
graduada (MECG), dispositivos
que funcionam como bom-
bas venosas nos pés (Venous
Foot Pumps - VFP) ou ainda a
compressao pneumatica inter-
mitente (CPI), que ajudam a
diminuir o acumulado venoso
nas pernas, contribuindo para
uma melhor drenagem venosa.

As principais recomenda-

ICOS e

m Cirurgia P

SEGURANCA DO PACIENTE

astica

Forca da evidéncia

A\ Estudos experimentais
e observacionais de
melhor consisténcia

B Estudos experimentais
e observacionais de
menor consisténcia

c Relatos ou séries
de casos

D Publicagdes baseadas
em CoNsensos
ou opinides de
especialistas

GRAU DE RECOMENDAGAO E FORCA DA EVIDENCIA

Grau de recomendagao

Deve ser
realizado

Provavelmente
benéfico

N&o é conhecido se é
benéfico ou maléfico

Provavelmente
maléfico

¢oes do American College of
Chest Physycians (ACCP 12th)
para prevencdo em dcirurgia
ndo ortopédica, e dentre es-
sas as cirurgias plasticas, sdo
as seguintes: cirurgia geral e
abdominal-pélvica, pacientes
de muito baixo risco para TEV
(pontuagdo Caprini = 0), reco-
menda-se contra o uso farma-
colégico especifico (Grau 1B)
ou profilaxia mecanica (Grau
2C) com excecdo da deambu-
lagdo precoce. Para a cirurgia
geral e abdominal-pélvica,
pacientes de baixo risco para
TEV (pontuacdo Caprini = 1-2),
sugere-se  apenas profilaxia
mecanica, de preferéncia com
compressao pneumatica inter-
mitente (CPI) (Grau 2C).

Para a cirurgia geral e ab-
dominal-pélvica, pacientes com
risco moderado para TEV (pon-
tuacdo Caprini = 3-4) que ndo
estejam em alto risco de compli-
cacdes hemorragicas, sugere-se
0 uso de heparina de baixo peso
molecular — HBPM (Grau 2B),
heparina ndo fracionada — HNF

(Grau 2B), ou ainda para a pro-
filaxia mecanica, de preferéncia
com o CPI (Grau 2C). Para a
cirurgia geral e abdominal-pél-
vica, pacientes com alto risco
para TEV (pontuagao Caprini
> 5) que ndo sdo de alto risco
para complicagbes hemorragi-
cas, recomenda-se a profilaxia
farmacolégica com HBPM (Grau
1B) ou HNF (Grau 1B) sobre a
auséncia de profilaxia. Sugere-
se que a profilaxia mecanica
com meias elasticas ou CPI deve
ser adicionado a profilaxia far-
macolégico (Grau 20).

Em geral, o periodo de pro-
filaxia farmacolodgica seria de
7 a 10 dias para pacientes ci-
rargicos, quando ndo ha persis-
téncia de fatores de risco adi-
cionais devido a complicacdes.

PROF. DR. EDWALDO

EDNER JOVILIANO

Chefe da Divisao de Cirurgia
Vascular e Endovascular

do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto - USP
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nalisar o mercado de
trabalho dos jovens
A cirurgides  envolve
a realizacdo de pre-
visdes. Essa futuro-
logia depende dos conceitos
de cada um, e se torna ainda
mais nebulosa na nossa atual
situacao, ja que existem razdes
para acreditar que essa crise
acabard em um ano ou ndo em
menos que dez.
Particularmente,  acredito
gue nos recuperaremos em
breve e retomaremos a rapida
modificacdo do mercado que
viviamos hé pouco, o que cer-
tamente trar4 grandes desafios
no segmento de mercado das
cirurgias pagas exclusiva-
mente pelo paciente (comu-
mente chamadas de cirurgias
estéticas). Com o aumento da
populagao com dinheiro dispo-
nivel para esses procedimentos,
e ndo tendo essas pessoas o
conhecimento para tomar de-
cisdes cientificamente embasa-
das, veremos crescer a corrida
por duvidosas estratégias de
marketing, concorréncia desle-
al, além da invasdo por profis-
sionais de outras especialida-
des ou menos qualificados.
Como normalmente a rea-
cao das leis é muito mais lenta
do que a reacdo dos mercados,
podemos esperar manutengao
da grande complexidade nos
impostos e certificagdes de
érgdos competentes (corpo de
bombeiros, ANVISA, prefeitu-
ra). Isso tudo aumenta os obs-
taculos na gestdao dos consul-
torios, reduzindo margens de
lucro e diminuindo espaco para
perdas financeiras derivadas de
descuido ou desconhecimento.
Nesse cenario, portanto,
sugiro a busca de parcerias
(com colegas ou empresas), ou
frequentar cursos paralelos de
capacitagao, que serao a me-
lhor forma de se preparar para
o futuro. Mas néo acredito que
seja um mercado facil e nem
é para todos, ainda mais em

Com o aumento

da populacao

com dinheiro
disponivel para esses
procedimentos, e ndo
tendo essas pessoas
0 conhecimento

para tomar decisées
cientificamente
embasadas, veremos
crescer a corrida por
duvidosas estratégias
de marketing,
concorréncia desleal,
além da invasao por
profissionais de outras
especialidades ou
menos qualificados.

grandes centros urbanos.

Outra segmentacdo de
mercado é a de cirurgias fi-
nanciadas, que podem ser pa-
gas integralmente pelo SUS ou
por planos de salde, ou entdo
ter os custos compartilhados
entre paciente e seguro salde.
Normalmente chamadas de ci-
rurgias reparadoras, esses pro-
cedimentos dependem muitas
vezes de divulgagdo ao publico
para serem conhecidos e en-
tao cobertos pelos planos, mas
quando conseguem se destacar
na midia, sdo muito bem rece-
bidos pela opinido publica.

Esse mercado pode ainda
ser subdividido, baseado em
quem decide qual o cirurgido
plastico a ser chamado: o pa-
ciente, outro médico ou o hos-
pital. Quando o tomador da
decisdo é o hospital, as negocia-
cOes sao mais previsiveis, e tudo
tende a ser mais estavel. Esses
sd0 casos de pacientes interna-
dos por feridas, por exemplo,
ou na rede publica de saude.
Os encaminhamentos feitos por
outros médicos tém a vantagem
de praticamente eliminar a dis-
puta com outras especialidades

e profissionais ndo qualificados,
jé que as decisdes costumam ser
tomadas com mais informacdes.
No caso do paciente decidir o
médico, a maior vantagem € o
custo compartilhado e a liber-
dade de decisdo, ja que optar
por mais um dia de internacdo,
reoperacao ou um hospital bem
equipado j@ ndo depende do
aumento do orgamento.

Outro mercado promissor é
o educacional. Com a profuséo
de novas escolas médicas que,
independentemente da nossa
opinido, j é um fato, aumenta a
demanda por profissionais com
pos-graduagdo  senso  estrito,
como mestrado e doutorado, ja
que existem necessidades tanto
legais quanto de marketing para
essas faculdades.

Importante ressaltar que a
nossa Sociedade pode ajudar
lutando por melhores paga-
mentos nas tabelas de planos
de sadde e pela inclusdo de
mais procedimentos no rol de
cobertura obrigatéria. Temos
também a funcéo de divulgar o
papel do cirurgido plastico no
tratamento de neoplasias, feri-
das e urgéncias, pressionando
para que os hospitais contra-
tem e paguem adequadamen-
te uma quantidade suficiente
de nossos especialistas, ja que
a demanda reprimida ainda é
imensa. Precisamos mostrar
que o que fazemos é medicina,
e de alta qualidade, para que
sejamos inseridos adequada-
mente nos curriculos médicos.

As oportunidades sao mui-
tas, precisamos apenas mudar
o foco. Temos que entender
que o mercado particular ex-
clusivo é, e cada vez mais ser3,
o mais dificil e o mais sujeito
a concorréncia e ilegalidades.
Vamos lutar fortemente para
preservar e ampliar nosso pa-
pel nos outros segmentos.

GUSTAVO STOCHERO
Membro Titular da SBCP,
MBA em Gestao pelo Insper

20

21



PLASTICA NA MIDIA

Veja 0s destaques da
SBCP-SP na imprensa

Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plastica -
A Regional S&o Paulo é
uma referéncia para
a imprensa paulista.
A presidéncia e outros inte-
grantes dessa entidade médica

sdo profissionais amplamente
qualificados para levarem ao

publico leigo e especializado,
por meio da imprensa, informa-
cOes atualizadas e confidveis
sobre cirurgia plastica.

As pesquisas da entidade
sdo constantemente usadas em
noticias de jornais, revistas e
TV. Selecionamos alguns desta-
ques nessa secao. Veja abaixo.

FOLHA DE Pksicare
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Em reportagem com
amplo destaque na se-
cdo de Ciéncia + Sau-
de da Folha de S.Paulo,
o0 Dr. Luis Henrique
Ishida, presidente da
SBCP-SP, mostra que o
cancer tem impulsio-
nado o crescimento
das cirurgias plasticas
reparadoras.

2]

O presidente da SBCP-SP, Dr.
Luis Henrique Ishida, concedeu
entrevista ao portal G1, do Gru-
po Globo, sobre o uso de &cido
hialuronico em preenchimentos
faciais. A entrevista foi motivada
pela morte de uma jovem mode-
lo, finalista do concurso “Musa
do Brasil”. Ao portal, o Dr. Ishida
esclareceu que os riscos do pro-
cedimento sdo pequenos, desde
que conduzidos por um médico
qualificado. Ele ressaltou ainda
que uma possivel complicagao
seria a substancia acidentalmen-
te ser injetada na artéria e entrar
na corrente sanguinea, o que
pode provocar necrose em parte
da pele ou formacéo de fibrose
na regido.

SBCP-SP ESCLARECE DUVIDAS SOBRE
PREENCHIMENTO FACIAL PARA O PORTAL G1
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Niamero de cirurgias plisticas pagas
por plano mais que dobra em 5 anos
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PESQUISA REALIZADA PELA SBCP E

DESTAQUE NA COLUNA MERCADO ABERTO DA
FOLHA DE S.PAULO E NA RADIO JOVEM PAN

0 aumento das cirurgias plasticas
custeadas por planos saude
ganhou destaque numa das mais
importantes colunas da Folha

de S.Paulo. A jornalista Maria
Cristina Frias, do Mercado Aberto,
mostrou que os procedimentos
passaram de 87,2 mil em 2009
para 189,4 mil em 2014 —um

aumento de 117%. O presidente
da SBCP-SP, Dr. Luis Henrique
Ishida, ressaltou que um dos
principais motivos para maior
participacdo dos planos de salide
é a procura elevada por plasticas
reparadoras, feitas para corrigir
marcas deixadas por acidentes e
por doencas, como o cancer.
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PROGRAMA HOJE It

SUBSTANCIAS
MEDICAS

Em tom informativo, a reportagem
relata a busca de muitos homens

e mulheres pelo corpo ideal e pela
beleza a qualquer prego, sem se
preocupar com oS riscos que correm.
Foram abordados diversos casos

em que cirurgias e procedimentos
estéticos, feitos sem aval médico ou
com algum profissional desprepara-
do, causaram danos a salde e, até

mesmo, levaram a morte.

O Dr. Luis Henrique Ishida,
presidente da SBCP-SP, destacou
a importancia de sempre procurar
um médico especialista para
realizar cirurgias. Ele também
falou sobre a grande demanda de
plasticas reparadoras, inclusive
em casos de revisdo de cirurgias
anteriores.

PORTFOLIO COMPLETO PARA PROCEDIMENTOS
ESTETICOS E CORRETIVOS
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Pliaglis.....
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PLIAGLIS® (Screme comlidocaina 70 mg/g + tetracaing 70m%{g). - R ]

USO ADULTO. INDICACOES: anestésico para uso antes de procedimentos dermatoldgicos. POSOLOGIA E MODO DE USAR: somente uso externo. Uso dermatoldgico. Pliaglis Creme deve ser aplicadg na pele com
uma espessura de 1 milimefro (mm) por 30-60 minutos (aproximadamente 1,3 gramas de creme por 10 cm?). A drea tratada NAO deve ser coberta com cur?_hyps ou ataduras (oclusiio). Refirar a pelicula antes do
procedimento. ADVERTENCIAS: ndo deve ser usado em mucosas ou em pele iritada ou terida. Evitar contato com os olhos. Podem ocorrer reactes (]|e'rFI((]§ ou anafildficas associadas a lidocaina ou fefracaina. Utilizar com
cautela em pacientes com comgomehmemo hepdtico, renal ou cardiaco, individus com sensibilidade aumentada a efeitos dirculatarios sistémicos da lidocaina ¢ da fefracaina e.Puuen‘res com mefemoglobinemia idiopdfica
ou congénita. GRAVIDEZ E LACTACAO: ndo deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientactio medica. Nenhum efeito em lactentes ¢ esgemdo._ REACOES ADVERSAS: eritema, descoloracio da pele, edema, prurido,
dor na pele, sensacto de dor no local de aplicagto, palidez, sensacdo de ardencio, inchago, descamaco, rifacto, parestesia, edema de palpebra, urticaria. VENDA,/USO* SOB PRESCRICAQ MEDICA- MS - 1.2916.0070.

CS,NTR INDI(A?OES: h'persgnmhlhdude [0S clompoln ntes atiyos. ou q. qualquer, dos excjpientes. l{\IT,ER COFS MﬁP (AMENTO?AS: rlscdp de toxicidade sistémica
adiciona em.puanTe, util{zando anti mtmlcosc(ise (omo qumldl,nﬂ, isopirgmida, focainida ¢ mexilefina éc(isse (por exemplo, amindarona) qu outros prodytos
com anesfesicos Jocais, Maior risco de metemoglobinemia se associado a medicamentos como fonamidas, naftaleno, nitratos e nifritos, nifrofurantoina, nifroglicering,
nifroprussiato, primaquina e quining.

DYSPORT® toxina botulinica A 300 U e 500 U, MS 1.6977.0001. S e L
INDICACOES: distonia cervical / torcicolo espasmadico; blefaroespasmo; espasmo hemifacial; hiperidrose axilar e palmar em adultos; linhas faciais hiperfuncionais, incluindo linhas glabelares ou ldtero-cantas; espasficidade
de membros superiores ou inferiores, em Paaentes adultos pos:AVC: deformidade do pé equino espdstico em pacientes adultos pos-AVC; tratamento da elslp[osmdode na.deformidade em éle equino dindmico em Euaqntes
pedidricos portadores de paralisia cerebral com cuguudade e deambulactio e idae superior a 2 anos, u![))enqs em cenfros hospitalares especidlizados. CONTRAINDICACOES; hipersensibilidade conhecida a foxing botulinica
ou a qualquer oufro componente da formulagtio. CUIDADOS E ADVERTENCIAS: uso inframuscular e subcutaneo. Conservar entre 2°Ce 8°C. Ndo congelar. Uso com cautelq e supervistio em pacientes com evidéncios de
franstormos E%Ieneruhzudos da afividade musctlar (miastenia gravis ou similar). Durante g gravidez e a amamentacdio, a porologlu e a frequéncia de admnistragto recomendadas nao L?evem ser ulrrugussudqs: INTERACQES
MEDICAMENTOSAS: possivel potencializacdo por farmacos que interfiram direta ou indirefamente na fungto neuromuscular, como anfibidticos aminoglicosideos ou relaxantes musculares do fipo tubocurarinicos. REACOES
ADVERSAS: geralmente relacionadas a fraqueza tempordria da muscylatura adjacente, que pode ser minimizadg com o uso das minimas doses eficazes nos respectivos grupamentos. Injecdes incorretamente posicionadas
Fodem causar parlisia tempordria de grupos musculares proximos. Distonig cervical / torcicolo espasmadico; distagia, fraqueza muscular no pescoco. Blefaroespasmo e espasmo hemifacial: ptose, fmﬂuezqdo musculo
acial, diplopia, xeroftalmia, lacimejomento, edema palpebral, Esgasﬂadqde de membros inferiores em adultos, incluindo posAV(: distagia, fraqueza muscular nos membros infesiores, marcha anorml, lestio acidental.
Espasticidade de membros superiores em adulfos, incluindo pdsAVC: reaces no local da injecdo (por exemplo, dor, eritema, inchaco efc.) tém sido relafados 0})05 a admipistractio, fraqueza musculgr, Es(f)usnadade na
paralisia cerebral pediica: diarreia, fraqueza muscular nos membros inferiores, inconfinéncid urindria, marcha anormel, lesdo acidéntal. Hipericrose axilar e palmar em adultos: sudorese comé)ensatonu, lor no local da
aplicacdo. Linhas faciais hiperfuncionais, incluind inhas glabelares ou lafero-cantais: edema palpebral, secura dos olhos, reaces ng local da injecdo (ardor, Jlrundo_, ~d03’ dor de cabega. POSOLOGIA: doses acimg de 1.500

I por Sessdio nio siio recomendadas. Repefir aplicactio d cada 3 ou 6 meses, conforme indicacfo terapéufica. Distonia cervical / torcicol espasmadico: dose inicil de 500 U, dividida e adminisfrada em 2 a 3 mdsculos
disfonicos do Rescng Blefaroespasimo e espasmo hemifacial: dose inicial de 40 U por olho. Es;_m_sﬂadade de membros inferiores em adultos, incluindo pasAVC: dose recomendada de até 1,500 U, distribuida entre os
musculos gasfrocnémio e soleo, podendo ser consideradas injecoes em oufros musculos. Espasticidade de membros superiores em adlultos, incluindo pds-AVC: dose recomendada de até 1.000 U, distribuida enfre cinco
musculos. Espasticidade na paralisia cerebral pedidtrica: dose inicial de 20 U/kg de peso corporeo, dividida pelos mdsculos das panturrilhas, ou metade da dose ng caso de apenas uma panturilha estar ofetada. Hiperidrose
axilor; dose inicial recomendada  de 100 U ?or axila, 10U por ponto. Hiperidrose palmar: dose tofal utiizada par paima é de 120 U, sendo 10U por glonto. Linhas faciais hiperfuncionais: a dose recomendada é de 50
U, dividida em 5 pontos de injecdo. Linas latero-cantais moderadas a graves: dose recomendada de 30 U b?or olho, em guaetes com afé 50 anos ¢ 45 U por olho em pacientes acima de 50 anos. Linhas horizontais da
regitio frontal: recomendam-se 30 a 45 U para tratomento parcil, e dé 60a 80U para paralisia fotal. VENDA SOB PRESCRICAQ MEDICA. Reservado para uso hospitalar ou em clinica médico.
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“Um dos

principais
motivos para
esse aumento

de cirurgias
pagas por planos
de saude sao

as plasticas
reparadoras,
feitas para corrigir
marcas deixadas
por acidentes

e por doencas,
como o cancer”

s cirurgias plasticas
custeadas por con-
vénios médicos pas-
saram de 87.179 em
2009 para 189.420
em 2014, o que re-
presenta um salto de 117%
em cinco anos. Ja as plasticas
particulares aumentaram 90%,
passando de 397.150 para
757.680 no mesmo periodo.

Embora em numeros ab-
solutos as cirurgias particula-
res continuem na lideranca, o
aumento dos procedimentos
financiados pela salde suple-
mentar evidencia um aspecto
cada vez mais preocupante do
perfil epidemioldgico brasileiro:
a incidéncia do cancer.

“Um dos principais motivos
para esse aumento de cirurgias
pagas por planos de salde sdo
as plasticas reparadoras, feitas
para corrigir marcas deixadas
por acidentes e por doencas,
como o cancer”, afirma o Dr.
Luis Henrique Ishida, presiden-
te regional da SBCP (Sociedade
Brasileira de Cirurgia Plastica),

Cancer impulsiona
cirurgias plasticas
realizadas por

convénios médicos

em Sao Paulo.

Hoje, o cancer registra cer- §

ca de 600 mil novos casos por
ano, segundo dados do INCA

(Instituto Nacional do Cancer), &

e diversos tratamentos envol-
vem cirurgias muito invasivas.
"0 cirurgido plastico pode mi-
nimizar o dano causado pelo
tratamento do cancer”, afirma
o Dr. Ishida.

Os pacientes estao cada vez
mais conscientes dessa possibi-
lidade e, em muitos casos, che-
gam a recebem orientagdo dos
préprios oncologistas para pro-
curarem um cirurgido plastico.
Com isso, 0 tratamento custe-
ado pelo convénio passa a ser
realizado ja com a previsdo de
uma plastica reparadora.

Somando as plasticas por
convénio e por pacientes par-
ticulares, foram  realizadas
484.330 cirurgias em 2009 e
947.100 em 2014. Portanto,
0 aumento registrado no peri-
odo foi de 95,5%, ou 462.770
cirurgias, excluindo os procedi-
mentos realizados pelo SUS.

REVISTA PLASTICA PAULISTA 455
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NUmero de jovens especialistas
salta de 25% para 34%

SHUTTERSTOCK

ma pesquisa nacio-

nal realizada pela
U Sociedade Brasileira

de Cirurgia Plastica

mostra que, em ape-
nas cinco anos, o0 numero de
médicos recém-especializados
em cirurgia plastica saltou de
25% para 34% do total de
profissionais dessa area. Esse
foi 0 aumento mais significati-
vo do segmento.

Houve uma reducdo entre
os cirurgides plasticos com
seis a 15 anos de especializa-
¢ao; queda de 39% para 32%

do total no periodo. E, entre
os profissionais com mais de
15 anos de atuacdo na es-
pecialidade, o percentual se
manteve praticamente estavel
em torno de 34%.

Esse crescimento entre
médicos mais jovens torna
evidente uma tendéncia de ex-
pansdo da éarea, com deman-
das ndo apenas geradas por
cirurgias eletivas e procedi-
mentos estéticos, mas também
pela crescente necessidade
das cirurgias reparadoras, es-
pecialmente em casos de trau-

mas gerados pelo cancer.

A grande maioria dos ci-
rurgides  plasticos  continua
sendo composta por homens,
que representam 84% do total,
e cerca de 40% dos médicos
atuam no estado de Sao Pau-
lo. Rio de Janeiro e Minas Ge-
rais aparecem empatados em
segundo lugar, com 9,7% do
total, sequidos pelo Rio Grande
do Sul, com 8,4%. As regides
Norte/Nordeste e Centro-Oeste
seguem com a menor concen-
tracdo de cirurgides plasticos,
com apenas 11,4% cada.

A grande maioria
dos cirurgiées
plasticos
continua sendo
composta por
homens, que
representam
84% do total,

e cerca de 40%
dos médicos
atuam no estado
de Sdo Paulo
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ESPACO DO LEITOR

Localizagao Estratégica,
junto ao maior centro
de compras do Brasil.

-

Parceria entre a
operagao STX e bandeira
Soft Inn. Sucesso no Rio,

Opcao de investimento,
o Soft Inn é referéncia em
hotelaria econdmica
e de negocios.

N

Perspectiva de ocupagao
0 ano inteiro.
Sao Paulo recebe

ENVIE SEUS
COMENTARIOS E SUGESTOES

Esta secdo é 0 espaco em que convidamos os associados a comentar e opinar sobre
as matérias de nossa revista. Ademais, teremos um OUVIDOR da SBCP-SP, que sera
oportunamente apresentado para debater a relagao de nossa sociedade com os associados.

I Envie para regional@sbcp-sp.org.br suas opinides, dividas, criticas I
e sugestoes, e contribua para tornar a nossa revista cada vez melhor!

REUNIAO MENSAL CIN - RESIDENTES

turistas e executivos

agora em Sao Paulo. :
todos os dias.

e -

Baixo Custo Operacional,
potencializando receitas.

Sem cobranga
de Royalties.

Perspectiva artistica da fachada

Vendas: Vendas:

O Abyara ESTVENDAS

BrasilBrokers

Realizagdo e Incorporagao:

www.softinnsp.com.br - (11) 30321383

Av. Senador Queir6s, 202 (Esquina com Av. Prestes Maia) STX

Memorial de Incorporagao protocolado para exame sob nimero 58.080 junto a matricula nimero 95.047 do 5° Oficio de Registro de Iméveis da Capital de Sao Paulo. IMPORTANTES: 1. As perspectivas e revestimentos das ilustragdes artisticas sao referéncias
e meramente ilustrativos, podendo apresentar variagdes dimensionais, alteragdes de cor, formato e textura, e desconsideram todos os elementos construidos e vegetagdo no entorno do empreendimento. 2. As informagoes contidas nesta apresentagao
sdo meramente ilustrativas, ndo se configurando como parte integrante de qualquer instrumento legal, podendo, inclusive, serem alteradas sem prévio aviso. 3. As configurages e os niveis da implantagdo do empreendimento estdo sujeitos a alteragoes
decorrentes de exigéncias técnicas e estruturais, ao entendimento das posturas municipais, concessionarias e condigdes de entorno. CENTRAL DE ATENDIMENTO DA ABYARA BROKERS INTERMEDIAGAO IMOBILIARIO: Av. Repiblica do Libano, 1110 - Ibirapuera
-CEP 04501-000 -Tel.: 3888-9200 - Sao Paulo - Diariamente até as 21:00 horas, inclusive sdbados, domingos e feriados. CRECI 20.363-J

A presente oferta foi dispensada de registro pela CVM. A CVM n3o garante a veracidade das informagoes prestadas pelos ofertantes nem julga a sua qualidade ou a dos valores mobiliarios ofertados.
Antes de aceitar a oferts, leia o estudo de viabilidade e o prospecto resumido, em especial 3 secdo fatores de risco, disponiveis no site www.softinnsp.com.br. Este investimento apresenta riscos
para o investidor adquirente. No site do empreendimento, o investidor encontrara: Prospecto resumido, estudo de viabilidade, declaragao do investidor, todos os instrumentais contratuais que
envolvem a oferta, declaragdo de veracidade dos ofertantes, Gnus reais, bem como as demonstracoes financeiras.

RITIDOPLASTIA E TEMA DA
SEGUNDA REUNIAQ MENSAL

A segunda reunido mensal orga-
nizada pela Sociedade Brasileira
de Cirurgia Plstica - Regional
Sao Paulo (SBCP-SP) aconteceu
em 29 de marco, com o tema “Ri-
tidoplastia — O que vocé gostaria
de perguntar e tinha receio?”
Participaram do encontro o
Dr. Fabio Rosa Carramaschi (Pro-
fessor Livre Docente pela Facul-
dade de Medicina da USP e Cirur-
gido Plastico do Hospital Israelita
Albert Einstein) e o Dr. Marcelo
Aratjo (Membro Titular da SBCP,
Membro Ativo da ISAPS, Membro
Executivo da AEXPI — Associacdo
de Ex-Alunos do Prof® Ivo Pitan-

nido bateu recorde de audiéndia e,
mesmo com capacidade maxima
de participantes, foi possivel ter um
acesso aos palestrantes, interagir
com os cirurgides presentes e eluci-
dar diversas duvidas sobre o tema.

O presidente da Regional
Sao Paulo, Dr. Luis Henrique Ishi-
da, participou da reunido e dos
debates. Na comisséo organiza-
dora, estavam também presentes
o Dr. Ary de Azevedo Marques
Neto, Dr. Luis Antonio Rossetto
de Oliveira e Dr. Paulo Miranda
Godoy. A reunido contou com
transmissao via web para todos
0s cirurgides inscritos e foi reali-

O Curso Integrado Nacional
(CIN) tem como objetivo unifor-
mizar o ensino dos residentes
em cirurgia plastica de todo o
pais e ajuda-los a se prepara-
rem para a prova do Titulo de
Especialista da SBCP.

As aulas sdo gravadas por
renomados cirurgides plasticos,
membros da SBCP, experts no
tema apresentado. Divididas em
mddulos, cada aula abordard um
tema diferente listado no edital
da prova. A atual gestéo incluiu
a discussao de questdes sobre

A transmissdo é online e
simultanea, alcancando diver-
sos servicos credenciados do
pais: Ewaldo Bolivar (Santos),
Osvaldo Saldanha (Santos),
Santa Casa de Santos, Santa
Casa de Rio Preto, Botucatu,
Catanduva, Marilia, Presidente
Prudente, Sorocaba, Famerp
(Sdo José do Rio Preto), Juiz
de Fora, Montes Claros, Pouso
Alegre, UFTM, Campo Grande,
SBCP-PE, SBCP-MG, SBCP-CE,
SBCP-SC, SBCP-GO, SBCP-DF,
SBCP-BA, SBCP-RS.

guy e Médico do Corpo Clinicodo  zada na sede da SBCP-SP. 0 assunto da aula apresentada,
Hospital Israelita Albert Einstein). . além da moderacdo feita ao vivo éfllgrfﬁ:nFeﬂi”F‘iﬁa%'éVs';?aE;gs
0 auditério estava cheio e o Paulo Miranda Godoy, por cirurgides plasticos com am- ’ ’

pUblico participou bastante. A reu-

Ary de Azevedo Marques Neto,
Luis Antonio Rossetto de Oliveira

pla vivéncia no tema.

Marcus Vinicius Jardini Barbosa,
Rafael Tutihashi Telma Abdo de Oliveira
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INSCREVA-SE.
GARANTA SUA VAGA.

De 01/03/2016 a 18/05/2016

No local do evento

Membros SBCP / FILACP  R$1.290,00

Membros SBCP / FILACP  R$ 1.090,00
Residentes R$ 800,00
Estrangeiros R$ 2.000,00

(US$500)

LOCAL

GRAND HYATT

Grand Hyatt Sao Paulo

Av. das Nagdes Unidas, 13301, Itaim Bibi

Sao Paulo, SP, 04578-000
Telefone: (55 11) 2838-1234
saopaulo.grand.hyatt.com.br

Obs. Reservas de Hospedagem somente
com a TRANSLINE

ACESSE
www.sbcp-sp.org.br/jornada-paulista

Residentes R$ 900,00
Estrangeiros R$ 2.400,00
(US$ 600)

AGENCIA OFICIAL

S [RANSLINE

VIAGENS E TURISMO LTDA

TRANSLINE VIAGENS E TURISMO
Contatos com Rosana pelos fones

(55 11) 3264-0073 ou

(55 11) 3264-0066
reservas@transline.com.br

RESERVE SUA HOSPEDAGEM COM
ANTENCEDENCIA

ou aponte seu celular para o QRCode

~—& Sodedade Brasileira de Cirurgia Pldstica
Regional Sdo Paulo

(11) 3825-9685



