
Ano 3  |  Nº 8
Julho | 2022

RS sediará três 
grandes eventos

Páginas 5

A invasão da 
Angiologia e 
da Cirurgia 
Vascular

Grave e recorrente, o tema foi 
um dos destaques do Paraná 
Vascular 2022, realizado em 

maio. Saiba quais as ações das 
diretorias de Defesa Profissional 

da SBACV e da AMB.
Página 8

Em CASOS & IMAGENS, 
pseudoaneurisma 

femoral infectado 
Página 16

Reparo de aneurisma: 
Veja estudo

apresentado na UFSC
Página 18



EDITORIAL

Apesar dos esforços das entidades 
médicas – CFM e a AMB – em  mediar 
estes conflitos por meio das Listas de 
Procedimentos Médicos, o fato é que 
a Cirurgia Vascular e a Angiologia têm 
sofrido, há décadas, “invasões” por 
parte de médicos de outras especia-
lidades, por profissionais de outras 
áreas da saúde e até mesmo por lei-
gos, como esteticistas e massagistas.

Nos últimos anos, nossas entidades 
– o CFM, a AMB e a SBACV –  têm 
trabalhado numa série de medidas 
legislativas e judiciais para conter as 
ações dos invasores. Estas medidas 
foram discutidas em profundidade no 
PARANÁ VASCULAR 2022, o Encontro 
regional da SBACV Paraná. No evento, 
ocorreu uma mesa-redonda com o 

A Medicina contemporânea atingiu 
um tal nível de complexidade e so-
fisticação que, atualmente, nenhum 
médico consegue dominar todo o 
conhecimento da sua profissão. Uma 
das consequências desta complexi-
dade foi a fragmentação da Medicina 
em dezenas de especialidades. No 
Brasil, o Conselho Federal de Medi-
cina reconhece a existência de 55 
especialidades médicas e 59 áreas 
de atuação, antes conhecidas como 
subespecialidades. É natural que, 
com tanta fragmentação, ocorra uma 
sobreposição de especialidades, com 
diferentes especialistas atendendo o 
mesmo problema clínico.

A Cirurgia Vascular e sua irmã clínica, 
a Angiologia, tratam de doenças dos 
vasos sanguíneos e linfáticos. Como 
existem vasos em todos os órgãos e 
partes do corpo humano, com fre-
quência ocorrem conflitos “territo-
riais” entre o cirurgião vascular e outro 
especialista. Exemplos são a concor-
rência entre o cirurgião vascular e o 
dermatologista no tratamento das te-
langiectasias cutâneas; ou as disputas 
com o radiologista intervencionista 
ou o neurocirurgião nas intervenções 
sobre as lesões das carótidas. Este tipo 
de concorrência entre especialistas 
habilitados é aceitável e até mesmo 
saudável. O problema é a “invasão” de 
uma especialidade por médicos não 
habilitados a exercê-la. Ou, pior ainda, 
profissionais de outras áreas da saúde 
– enfermeiras, farmacêuticos, biomé-
dicos e fisioterapeutas – realizando 
procedimentos que são prerrogativa 
exclusiva dos que possuem um diplo-
ma de médico.

A invasão da Angiologia 
e da Cirurgia Vascular

título “A Invasão da Cirurgia Vascular”.  
Os palestrantes, Dr. Francesco Evan-
gelista Botelho, vice-diretor de Defesa 
Profissional da SBACV Nacional, e o 
Dr. José Fernando Macedo, diretor de 
Defesa Profissional da AMB, apresen-
taram o trabalho das entidades médi-
cas junto ao Congresso Nacional e à 
Justiça para regulamentar e fiscalizar 
as ações impróprias de profissionais 
médicos e não médicos nas nossas 
especialidades.

A matéria principal deste número da 
REVISTA VASCULAR DO CONE SUL é 
um resumo da mesa-redonda, onde o 
leitor pode se informar sobre as medi-
das legais e judiciais de resistência e 
contra-ataque à invasão da Angiolo-
gia e da Cirurgia Vascular por médicos 
e não médicos.
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A REVISTA VASCULAR DO CONESUL é uma publicação institucional com o objeti-
vo de divulgar informações, eventos e atividades científicas das Regionais do Sul. 
A publicação é trimestral, com conteúdo gerado pelos sócios e por colaboradores 
convidados do Brasil e do exterior.
A publicação tem as seguintes seções:

VIDA ACADÊMICA
Resumos de teses, dissertações 
e monografias de sócios das 
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CASOS & IMAGENS
Casos narrados por sócios das 
Regionais.
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JUSTIÇA
Textos sobre assuntos médico-
legais

ESPAÇO LIVRE
Espaço para publicação de textos 
literários: crônicas, contos, poesia.



Chek-up Vascular

O livro Fundamentos em Cirurgia Vascular e Endovascular foi lançado 
no dia 10 de junho, pela Liga de Cirurgia Vascular da Universidade de 
Caxias do Sul (UCS). A obra, que tem como organizadores Clandio de 
Freitas Dutra, Bruna Valduga Dutra, Luana Valduga Dutra e Vinicius Vic-
torazzi Lain, tem  o propósito de auxiliar o estudo da Cirurgia Vascular e 
Endovascular e contribuir para a prevenção, diagnóstico e tratamento 
de doenças arteriais, venosas e linfáticas.

Fundamentos em Cirurgia Vascular
e Endovascular

Foi realizado no dia 11 de junho, na Via Del Vino, em Bento Gonçal-
ves (RS), o Check-up Vascular. No evento, organizado pela SBACV-RS, 
uma equipe de cirurgiões vasculares esclareceu dúvidas da popula-
ção sobre a saúde vascular.
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EVENTOS



Rio Grande do Sul será sede 
de três grandes eventos
A International Union of Angiology e a Sociedade Brasileira 
de Angiologia e Cirurgia Vascular, por meio das regionais 
do Rio Grande do Sul, Santa Catarina e Paraná, informam 
a realização de três grandes eventos: o 30th Congresso 
Mundial da IUA, o XV Encontro de Angiologia e Cirurgia 

Vascular do Conesul e o Simpósio de Flebologia da SBACV/
RS - Flebo 2022, nos dias 13, 14 e 15 de outubro, no Centro 
de Eventos da PUCRS, em Porto Alegre, Rio Grande do Sul. 
Faça sua inscrição pelo site:
www.congressoiuasbacvrs.com.br
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44º Congresso Brasileiro de Angiologia e 
de Cirurgia Vascular oferecerá cinco dias de 
imersão sobre as novas tendências mundiais 

A cerca de um mês do início das suas 
atividades, o 44º Congresso Brasileiro 
de Angiologia e de Cirurgia Vascular, 
uma iniciativa da Sociedade Brasileira 
de Angiologia e de Cirurgia Vascular 
do Distrito Federal (SBACV-DF), com 
apoio da associação nacional, já conta 
com mais de 2 mil congressistas na-
cionais e internacionais confirmados 
para os eventos, que ocorrerão entre 
os dias 16 e 19 de agosto, além de 300 
palestrantes nacionais e 40 painelistas 
internacionais. Totalmente presencial, 
o congresso, que ocupará o Centro 
de Convenções Ulysses Guimarães, já 
mostra que cumprirá com sucesso o 
seu papel: promover um grande en-
contro de atualização e últimas ten-
dências após dois anos de pandemia.

Serão quatro dias intensos, repletos 
de atividades, como palestras, cursos, 
seminários, sessões de trocas de ex-
periência, ligas acadêmicas, além de 
várias atividades sociais, como o Run-
nig Vasc e o Vasculart.

De acordo com o presidente da 
SBACV-DF, Antonio Carlos de Souza, 
todo o evento foi estruturado a partir 
de pesquisa realizada com mais de 
700 angiologistas e cirurgiões vascu-
lares, na qual foram colhidas opiniões 
sobre temas a serem abordados, me-
lhorias, ou seja, tudo o que seria neces-
sário para agregar mais conhecimento 
e atualização ao profissional da área. 
“Além disso, fomos atrás de modelos 
de congressos de sucesso, tanto na-
cionais como internacionais, para con-
feccionar nosso programa, que, sem 
exagero, posso garantir que está bem 
completo e diversificado”, afirmou.

Dividido entre quatro auditórios, in-
cluindo o auditório Master, com capa-
cidade para 3 mil participantes, o 44º 

Congresso Brasileiro de Angiologia 
e de Cirurgia Vascular contará com a 
participação de nomes renomados 
do cenário internacional e nacional, 
representando o Brasil e países como 
Argentina, Canadá, Colômbia, EUA, 
Espanha, França, Inglaterra, Itália, Le-
tônia e Portugal. Grande parte das pa-
lestras de especialistas de outros paí-
ses serão apresentadas em formato 
pré-gravado, mas os palestrantes se 
farão presentes por videoconferência, 
para participar das amplas discussões, 
que contarão com a participação do 
público presente.

Alguns deles estarão também de forma 
presencial, como é o caso de Lowell 
Kabnick, dos Estados Unidos, um dos 
maiores nomes da educação médica, 

reconhecido internacionalmente por 
seus métodos inovadores. Ele partici-
pará do pré-congresso, no dia 15 de 
agosto, com o foco em Técnicas Ter-
moablativas, mostrando tudo o que há 
de novo na literatura, além de apresen-
tar passo a passo, dicas e truques, casos 
clínicos interativos, assim como novos 
dispositivos para tratamento da doença 
venosa superficial.

Ao todo serão quatro cursos pré-con-
gresso, que versarão sobre Fleboes-
tética, Termoablação, Pé diabético, e 
também Marketing Médico, com foco 
principal nos desafios do mundo digital.  

Com cerca de 70 sessões, o congresso 
abordará temas diversificados, apresen-
tando tanto discussões e atualidades 

Centro de Convenções Ulysses Guimarães
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sobre técnicas tradicionais, como a 
apresentação de inovações em proce-
dimentos, serviços, produtos e equipa-
mentos. Um exemplo é a participação 
de Juan Carlos Parodi (Argentina), que 
desenvolveu a endoprótese de aneuris-
ma da aorta abdominal e, diretamente 
da Inglaterra, Alun H. Davies, um grande 
nome da flebologia mundial. 

Mundo 
pós-pandemia
Além da parte técnica, a programa-
ção reserva importantes tópicos, que 
incluem gestão de negócios, marke-
ting digital, segurança do paciente, 
novas tecnologias e inteligência artifi-
cial. “A pandemia gerou mudanças de 
comportamento e novas formas de 
atuação e necessidades, que precisam 
ser analisadas e discutidas. Por isso, 
vamos dar grande importância para 
esse assunto”, destaca Antonio Carlos 
de Souza. Seguindo esse conceito, o 
congresso apresentará uma mesa só 
de telemedicina, onde serão apresen-
tados os aspectos médicos, legais e 
práticos da Medicina. Na questão da 
gestão de consultório, para atender a 
demanda dos formandos da Cirurgia 
Vascular e da Angiologia, que bus-
cam uma formação básica em gestão, 
foram disponibilizados temas como 
fidelização de cliente, mudanças de 
comportamento, gestão de carreira, 
ou seja, tratar o consultório como uma 
empresa, entre outros. “Na formação 
do médico não tem absolutamente 
nada de educação financeira e nós 
vamos colocar uma sala, praticamente 
uma sala inteira de gestão, educação 
financeira, marketing e o papel das re-
des sociais”, informa o presidente.

Seguindo essa linha, o evento leva-
rá no dia 17 de agosto o Professor 
Pachecão, palestrante reconhecido 
mundialmente por sua atuação em 
ações motivacionais, de empreende-
dorismo, vendas e sucesso. Ele apre-
sentará o tema A Ciência do Sucesso.

Em paralelo, entre os dias 15 e 17 de 
agosto, ocorrerão quatro simpósios: 

Imersão em Neuropatia Diabética, Aces-
so Vascular para Hemodiálise, Pé Diabéti-
co e o Simpósio Brasileiro de Compres-
são International Compression Club.

Troca de 
Experiências
Outra inovação do congresso é a sala 
Masterclass, que segue modelos de 
grandes congressos, como os da So-
ciedade Internacional de Trombose 
e Hemostasia (ISTH), em Londres. Em 
uma sala com vagas limitadas de até 
15 pessoas, grandes nomes da área, 
que reúnem vasta experiência sobre 
o tema em questão, participarão de 
uma sessão de uma hora, na qual os 
participantes poderão fazer pergun-
tas, obter conselhos e estabelecer co-
nexão duradoura e referência. Entre 
os temas abordados, estão Fleboesté-
tica, Lipedema e Linfedema, Ecografia 
Vascular com Doppler e Endovascu-
lar: Dificuldades e Soluções. Já estão 
confirmadas a participação dos espe-
cialistas Rodrigo Kikuchi, Elias Arcenio 
Neto, Alexandre Amato, Daniel Benit-
ti, Eduardo Da Matta, Fanilda Barros, 
Carlos Alberto Engelhorn, Ana Luiza 
Dias Engelhorn, Pierre Galvani, Edwal-
do Joviliano e Gustavo Paludetto.

Também com vagas limitadas para 25 
pessoas (já esgotadas), será realizado 
o Curso de Trauma Vascular, no dia 17 
de agosto, das  8h às 12h. Exclusivo 
para cirurgiões vasculares, o objetivo 
é atualizar o profissional nos aspectos 
práticos de diagnóstico e tratamento 
das lesões vasculares traumáticas.

Ainda, simultaneamente, o congresso 
contará, entre os dias 17 e 18 de agos-
to, com o VII Congresso Brasileiro de 
Ligas Acadêmicas de Cirurgia Vascular 
e Endovascular. A programação está 
dividida em quatro módulos: Arterial, 
Venoso, Trauma vascular, linfático e 
doenças mistas, e Iniciação Científica. 

Os participantes também poderão 
conferir a apresentação de temas 
livres e conferir os e-posteres dos 

trabalhos científicos submetidos no 
evento. Ao todo foram cerca de 600 
publicações cadastradas

Eventos sociais
Não é só de sala de aula que vive o 
angiologista e o cirurgião vascular. 
Por isso, o 44º Congresso Brasileiro de 
Angiologia e de Cirurgia Vascular pre-
parou dois grandes eventos sociais. 
Um deles é o VasculART. Trata-se de 
um palco construído com banda e 
instrumentos, onde os participantes 
poderão exercer totalmente sua veia 
artística, seja tocando ou cantando. 

Já no dia 18 de agosto, às 6h30, é hora 
de calçar os tênis de corrida e partir para 
o Running Vasc, a corrida e caminhada 
do CBACV/Brasília 2022. Os participan-
tes poderão optar entre caminhada 
(trecho de 4 Km) ou corrida (6 Km) no 
Parque da Cidade Sarah Kubitscheck, o 
maior parque urbano da América Lati-
na. Todos os integrantes do evento re-
ceberão uma medalha e os três primei-
ros colocados da corrida, das categorias 
masculina e feminina, serão premiados 
com um troféu. A competição conta 
com apoio institucional da Secretaria 
de Turismo do DF(Setur-DF). 

Para conhecer a programação com-
pleta e realizar sua inscrição acesse: 
www.vascularbrasilia2022.com.br

Serviço
44º Congresso Brasileiro de 
Angiologia e de Cirurgia Vascular
Data: 
de 16 a 19 de Agosto de 2022

Local: 
Centro de Convenções Ulysses 
Guimarães - SDC - Brasília, DF

Organização: 
Sociedade Brasileira de Angiologia 
e de Cirurgia Vascular do Distrito 
Federal (SBACV-DF)

Informações: 
(11) 3831.6382
contato@tecnomkt.com.br 

Site oficial: 
www.vascularbrasilia2022.com.br
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DEFESA PROFISSIONAL

A Invasão da Angiologia 
e da Cirurgia Vascular

A invasão da Angiologia e da Cirurgia 
Vascular por parte de não médicos foi 
um dos relevantes temas do Paraná 
Vascular 2022 - XX Encontro Para-
naense de Cirurgia Vascular e Endo-
vascular, Angiologia e Ecografia Vas-
cular. O evento foi realizado de modo 
on-line entre os dias 26 e 28 de maio, 
com a participação de especialistas 
de todo o estado. Grave e recorrente, 
a incursão de outras categorias pro-
fissionais de saúde em atos médicos 
tem sido motivo de preocupação das 
sociedades de especialidades.

Para abordar o assunto, foi convidado 
o vice-diretor de Defesa Profissional da 
Sociedade Brasileira de Angiologia e de 
Cirurgia Vascular (SBACV), Francesco 
Evangelista Botelho. Segundo ele, essa 
invasão está enraizada dentro de uma 
invasão muito maior, que é a da Medi-
cina, por profissionais não médicos, um 
problema que ganhou corpo com a 

promulgação da lei 12.842, a conhecida 
Lei do Ato Médico, em 10 de julho de 
2013, após mais de dez anos de tramita-
ção do projeto no Congresso Nacional.

“A iniciativa da proposta foi do Conse-
lho Federal de Medicina, que procura-
va dar solução para o acirramento do 
conflito já naquela época existente 
entre os médicos e os não médicos. 
O objetivo era buscar garantias jurídi-
cas para, exatamente, harmonizar as 
profissões de saúde”, afirmou. A lei foi, 
portanto, resultado de uma luta das 
entidades médicas para deixar bem 
claras as atividades privativas do mé-
dico.

Elas estão definidas nos artigos qua-
tro e cinco. Este último, relativo ao 
ensino em áreas específicas na Me-
dicina, realização de perícia médica 
e coordenação de curso, residência 
médica e pós-graduação, funções 

que devem ser exercidas por médi-
cos, foi aprovado e depois aceito pela 
então presidente Dilma Rousseff, sem 
vetos. O problema, de acordo com 
Botelho, começou no artigo quatro. E 
por quê? Por que vários parágrafos fo-
ram integralmente vetados por ela, o 
que contribuiu para desfigurar com-
pletamente a norma da forma como 
previa e desejava o CFM.

O vice-diretor lembrou que o CFM é 
uma autarquia, assim como o Con-
selho de Biomedicina e o Conselho 
de Enfermagem, que têm, por con-
seguinte, autonomia para fazer o jul-
gamento de conduta ética de seus 
membros e também para emitir nor-
mativas, que são publicadas no Diário 
Oficial da União e visam ao aperfei-
çoamento do exercício das profissões. 
“É importante termos em mente que 
as leis têm uma hierarquia e é preci-
so entender as normativas dos con-
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selhos nessa hierarquia. No topo da 
pirâmide, temos a Constituição Fede-
ral, suas normas constitucionais, que 
são mais gerais a respeito do funcio-
namento do Estado Democrático de 
Direito do Brasil. Abaixo delas, vêm 
as chamadas leis federais que tra-
tam de temas específicos. E, depois, 
o que denominamos de dispositivos 
infralegais, nos quais se inscrevem as 
normativas. Elas não têm poder de lei, 
apesar de servirem como referência 
para a atuação nas respectivas profis-
sões”, pontuou.

Na proposta original do CFM, seriam 
considerados procedimentos exclusi-
vos dos médicos a invasão da epider-
me e derme com o uso de produtos 
químicos ou abrasivos, e também a in-
vasão da pele atingindo o tecido sub-
cutâneo para injeção, sucção, punção, 
insuflação, drenagem, instilação ou 
enxertia, com ou sem uso de agentes 
químicos ou físicos. E ambos os pará-
grafos, que estavam no artigo quatro, 
foram vetados, com a justificativa de 
que, “ao caracterizar de maneira ampla 
e imprecisa o que seriam procedimen-
tos invasivos, os dois dispositivos atri-
buem privativamente aos médicos um 

rol extenso de procedimentos, incluin-
do alguns que já estão consagrados 
no Sistema Único de Saúde a partir de 
uma perspectiva multiprofissional. Em 
particular, o projeto de lei restringe a 
execução de punções e drenagens e 
transforma a prática de acupuntura 
em privativa dos médicos, restringindo 
as possibilidades de atenção à saúde 
e contrariando a Política Nacional de 
Práticas Integrativas e Complementa-
res do SUS”.

“A justificativa, concordemos ou não 
com ela, foi baseada na inviabilidade 
do SUS, caso aqueles parágrafos fos-
sem mantidos na íntegra”, destacou 
Botelho. Ele acrescentou, no entan-
to, como curiosidade, que existia no 
Congresso Nacional, naquela época, 
um lobby pelo exercício da acupun-
tura por profissionais não médicos.

O CFM também entendia que alguns 
procedimentos poderiam ser reali-
zados por não médicos, mas desde 
que prescritos por médicos, o que 
igualmente recebeu veto integral da 
presidente. “O interessante é que exis-
tem normativas da Anvisa, por exem-
plo, que exigem, para que se compre 
medicação parenteral, seja ela intra-

muscular ou endovenosa, a prescrição 
médica. Mas, no âmbito da prática não 
se aplica. É uma contradição das leis”, 
afirmou.

O argumento para o veto foi o mes-
mo: poderia inviabilizar o atendimen-
to no SUS e em estabelecimentos 
privados. “Não sabemos se esses ve-
tos contribuíram para a manutenção 
da saúde pelo SUS. O que sabemos é 
que abriram uma grande brecha para 
legitimar a atuação de profissionais 
não médicos em atividades antes 
exclusivas dos médicos”, salientou o 
vice-diretor.

E algumas autarquias, como o Con-
selho Federal de Biomedicina e o 
Conselho Federal de Enfermagem, 
não perderam tempo. Já em 2015, 
o CFBM emitiu uma normativa, pu-
blicada no Diário Oficial da União, 
que dispõe sobre o procedimento 
estético injetável para microvasos e 
prevê, em seu artigo primeiro, que os 
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biomédicos podem realizá-lo com 
o uso, exclusivamente, da glicose 
50% e 75%, na quantidade máxima 
de 10ml por sessão. Então, conforme 
alertou Francesco Botelho, esses pro-
fissionais sentem-se legitimados por 
seu Conselho a realizarem a esclero-
terapia com glicose. Ele chamou a 
atenção, entretanto, para um dispo-
sitivo da mesma norma, determinan-
do que o procedimento só pode ser 
feito por biomédico em estabeleci-
mento que possua alvará de licença 
sanitária. “Isso pode ser importante 
para ajudar na definição de estraté-
gias desenvolvidas pela Defesa Pro-
fissional da SBACV”, disse.

Outro exemplo citado foi uma reso-
lução do Cofen, o Conselho de En-
fermagem, de 2020, que altera uma 
mais antiga, de 2016. Essa mudança 
impacta diretamente no exercício da 
Angiologia e da Cirurgia Vascular, no 
que diz respeito à escleroterapia. A 

nova norma lista os procedimentos 
estéticos que poderiam ser realizados 
por enfermeiros e exclui a esclerotera-
pia, que, quatro anos antes, fazia parte 
do rol. E isso também pode servir de 
referência para ações futuras da Defesa 
Profissional.

Ele explicou que houve uma decisão 
do Tribunal Federal da 5ª Região, se-
diado em Recife, determinando que, 
não somente este procedimento, 
mas vários outros, como a lasertera-
pia e a intradermoterapia, fossem fei-
tos exclusivamente por médicos, em 
função do potencial de complicação 
envolvido. O TRF-5 julgou procedente 
ação movida pela SBACV e a Socie-
dade Brasileira de Dermatologia, que 
se uniram, e manteve, em recurso de 
apelação do Cofen, a mesma delibe-
ração anterior. “Foi uma vitória das 
entidades”, avaliou. Acrescentou, to-
davia, que é uma decisão de primeira 
instância, que pode ser revista.

Outra decisão favorável ocorreu em 
ação da SBACV-RJ, ajuizada no Tribunal 
Regional Federal da 2ª Região, no Rio 
de Janeiro, na qual a entidade questio-
nou a execução de procedimento de 
escleroterapia de varizes por enfermei-
ros em uma determinada localidade. O 
juiz deferiu a tutela antecipada reque-
rida, estabelecendo que os réus dei-
xassem de realizar a prática, sob pena 
de multa, estendendo, ainda, a proibi-
ção para todo aquele estado.

“Esse tipo de sentença vai criando 
uma cultura jurídica, uma jurispru-
dência. Estamos atuando em nível 
de primeira instância, e essa luta vai 
demorar, mas chegará em instâncias 
superiores, nas quais essas decisões 
serão levadas em consideração. São 
ganhos, frutos de ações estratégicas, 
combinadas com outras sociedades 
de especialidades, que devem servir 
de exemplo para iniciativas futuras”, 
considerou Botelho.

Núcleo de Proteção ao Ato Médico

Ele também declarou que a SBACV 
está mais otimista após a criação, pela 
Associação Médica Brasileira, do Nú-
cleo de Proteção do Ato Médico, o 
Nupam, que tem como finalidades a 
defesa e valorização dos médicos, o 
assessoramento das sociedades de 
especialidades no que tange às viola-
ções ou ameaças ao ato médico, e a 
proteção dos pacientes. O Núcleo foi 
uma iniciativa da Diretoria de Defesa 
Profissional da AMB, que tem à fren-
te o angiologista e cirurgião vascular 
José Fernando Macedo, ex-presiden-
te da SBACV e, por cinco vezes, da 
SBACV-PR.

“Nós estivemos na AMB com o pre-
sidente da SBACV, Júlio Peclat, em 

visita oficial da nossa entidade, e 

fomos muito bem recebidos. Nos 

reunimos com o corpo jurídico do 

Nupam, para traçar estratégias re-

lacionadas à invasão da nossa es-

pecialidade. E, a partir dessa visita, 

desenvolvemos, com o nosso corpo 

jurídico, um fluxograma de atuação, 

que mostra como vamos lidar com 

as denúncias que chegarem à na-

cional”, informou.

O vice-diretor detalhou esse fluxogra-
ma e afirmou que as possíveis formas 
de iniciativas jurídicas podem envol-
ver outros órgãos e resultar em vários 
tipos de representação, desde denún-
cias nos Conselhos e notificação ex-
trajudicial até o acionamento da po-
lícia por exercício ilegal da Medicina.

“É um conhecimento que vai sendo 
construído. Vamos tentando solu-
ções, experimentando ações e ven-
do a real eficácia de cada estratégia. 
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Acreditamos que, daqui a algum tem-
po, saberemos, principalmente agora, 
com a ajuda do Nupam, qual a estra-
tégia caberá em cada caso específico”, 
considerou.

Da visita à AMB, além de Júlio Peclat e 
Francesco Botelho, participaram o di-
retor de Defesa Profissional da SBACV, 
Eraldo Arraes de Lavor, e o diretor Cien-
tífico, Edwaldo Edner Joviliano. Foram 
recebidos pelo presidente, César Eduar-
do Fernandes; José Fernando Macedo, 
diretor de Defesa Profissional; Maria Rita 
de Souza Mesquita, primeira-secretária; 
Akira Ishida, tesoureiro; Miyuki Goto, as-
sessora, e Juliana Kozan, advogada do 
Nupam.

Invasão da 
especialidade por 
colegas médicos. 
Por que isso 
acontece e como 
procede a SBACV
A invasão da Angiologia e da Cirurgia 
Vascular por médicos de outras espe-
cialidades também foi abordada por 
Francesco Botelho em sua palestra 
no Paraná Vascular 2022. Segundo 
ele, o Código de Ética Médica foi re-
visado, mas manteve-se o que o CFM 
entende como fundamental para a 
prática médica, que é o princípio de 
autonomia. Tal princípio confere ao 
médico o direito de exercer a Me-
dicina com ampla liberdade, o que 
envolve realizar procedimento em 
que não seja especialista. Citou uma 
consulta feita à autarquia, documen-
to que é público, cuja ementa diz 
que “o médico devidamente inscrito 
no Conselho Regional de Medicina 

buscarem uma formação nessa área”, 
ressaltou, acrescentando que este 
não é um fenômeno somente brasi-
leiro.

Conforme uma publicação recente, 
de 2020, que analisa as tendências 
nos Estados Unidos, de compartilha-
mento de mercado no tratamento da 
intervenção endovascular na doença 
arterial periférica, informou, os cirur-
giões vasculares são responsáveis, 
naquele país, por apenas metade dos 
procedimentos de angioplastia e en-
dovasculares, de modo geral, segui-
dos de perto pelos cardiologistas e 
hemodinamicistas, além de médicos 
de uma terceira especialidade, os ra-
diologistas intervencionistas.

E, no Brasil, o que surpreende mui-
to, de acordo com ele, é a crescente 
demanda por parte de outras espe-
cialidades que tradicionalmente não 
realizavam procedimentos invasivos, 
como a Nefrologia. Este é o segundo 
exemplo que mostrou: um documen-
to, também aberto para consulta pú-
blica, que traz a demanda de um ne-

está apto ao exercício legal da Me-
dicina, em qualquer de seus ramos; 
no entanto, só é lícito o anúncio de 
especialidade médica àquele que re-
gistrou seu título de especialista no 
Conselho”.

“Esse entendimento dificulta as ações 
no sentido de defender o que enten-
demos como invasão inadequada da 
nossa especialidade por parte de co-
legas que não tenham a mesma for-
mação completa do angiologista e do 
cirurgião vascular”, pontuou.

O vice-diretor apresentou dois exem-
plos. O primeiro, de um curso básico 
online em intervenções endovascu-
lares, disponível no site da Sociedade 
Brasileira de Hemodinâmica e Cardio-
logia Intervencionista (SBHCI). É um 
curso destinado a treinar cardiologis-
tas e hemodinamicistas a realizarem 
procedimentos vasculares periféricos, 
como angioplastia de membros infe-
riores, implantes de endoprótese em 
aorta, angioplastias de artéria renal, 
de carótidas, entre outros. “Então, a 
entidade estimula os seus sócios a 
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frologista, direcionada ao Comitê de 
Nefrologia Intervencionista da Socie-
dade Brasileira de Nefrologia, solici-
tando um parecer sobre a confecção 
de FAV (fístula arteriovenosa) por este 
especialista.

“A SBN consultou a AMB, que achou 
por bem envolver a SBACV nessa dis-
cussão e nós elaboramos um parecer 
contrário a isso. E a estratégia foi uti-
lizar a matriz de competência da Ci-
rurgia Vascular. Está tudo escrito: pro-
cessos de diagnóstico, de tratamento 
conservador da doença arterial obs-
trutiva periférica, das demais doenças 
arteriais, das doenças vasculares de 

modo geral, o tratamento clínico, a 
indicação, a intervenção e o acompa-
nhamento posterior no pós-operató-
rio. O angiologista e cirurgião vascular 
tem treinamento tanto em técnicas 
cirúrgicas pouco invasivas, como as 
endovasculares, quanto técnicas ci-
rúrgicas abertas, porque sabe que é 
necessário o domínio de ambas. E essa 
matriz de competência não está nem 
na Sociedade de Nefrologia e nem na 
Sociedade Brasileira de Hemodinâmi-
ca e Cardiologia Intervencionista”, en-
fatizou. “Então, a nossa defesa é toda 
estruturada em termos dessa matriz 
de competência”, concluiu.

Além de vice-diretor de Defesa Profis-
sional da SBACV, Francesco Botelho é 
ex-presidente da SBACV-Regional de 
Minas Gerais, Coordenador do Servi-
ço de Cirurgia Vascular do IPSEMG e 
professor de Cirurgia da Universidade 
Federal de Minas Gerais (UFMG).

Defesa da profissão 
e da saúde da população

Também convidado a falar aos participantes do Paraná Vascu-
lar 2022, José Fernando Macedo parabenizou Francesco Bote-
lho pela apresentação e afirmou que defesa profissional não é 
apenas a defesa do profissional, mas também da profissão do 
médico e, em última análise, a defesa da saúde da população. 
“Definir de quem é a prerrogativa de procedimentos médicos 
tem a ver com duas coisas: a responsabilidade e a competên-
cia. Só pode assumir a responsabilidade pela realização de um 
ato invasivo quem tem competência para fazê-lo. Permitir que 
profissionais que não tiveram treinamento adequado para o 
procedimento e, mais importante ainda, suas intercorrências, 
é uma irresponsabilidade com a qual não podemos ser coni-
ventes”, destacou.

Ele afirmou que, como diretor de Defesa Profissional da AMB, 
sua função é a de manter a vigilância ética sobre como a Me-
dicina é praticada no país, para proporcionar o melhor am-
biente de trabalho para todos. “E pensando nisso foi criado o 
Nupam”, enfatizou.

Veja o que Macedo 
disse sobre o Núcleo de 

Proteção ao Ato Médico.

Assista a palestra 
completa.
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Conheça os trabalhos vencedores 
do Paraná Vascular 2022
A pesquisa intitulada “Validação de 
Modelo Experimental de Sutura Vas-
cular para Treinamento de Estudantes 
de Graduação” foi premiada em ter-
ceiro lugar no XX Encontro Paranaen-
se de Cirurgia Vascular e Endovascu-
lar, Angiologia e Ecografia Vascular.

O trabalho faz parte do projeto de 
desenvolvimento de modelo experi-
mental não animal para treinamento 
em Cirurgia Vascular, sob a orientação 
do professor e mestre em Cirurgia 
Vascular Ricardo Bernardo da Silva, 
da Pontifícia Universidade Católica do 
Paraná (PUCPR), campus Londrina.

O projeto tem por objetivo aprimorar 
as habilidades práticas do estudante 
de Medicina. A criação de modelos 
alternativos para treinamento é mui-
to importante para a formação de 
futuros profissionais, pois a menor 
utilização de animais na formação 
médica e o avanço de procedimentos 
minimamente invasivos têm reduzi-
do o desenvolvimento de habilidades 
nos estudantes e residentes durante a 
graduação.

Com o auxílio de um engenheiro, 
dentro do programa de bolsa de 
iniciação científica da PUCPR, foi 

desenvolvida uma bomba que aju-
da a simular, de forma realística, o 
funcionamento cardíaco. O próximo 
passo é utilizar esse equipamento 
no treinamento de procedimentos 
vasculares, como suturas, embo-
lectomia, passagem de cateter eco-
guiado e, também, técnicas endo-
vasculares.

Participaram desse trabalho os alu-
nos da graduação em Medicina da 
PUCPR Luciana Visintin Martin, Vic-
toria Palma Pereira e Caio César dos 
Santos Kasai.

A segunda colocação no Paraná Vas-
cular 2022 também ficou com Londri-
na, novamente no serviço coordena-
do pelo professor Ricardo Bernardo 
da Silva, responsável pela residência 
médica em Cirurgia Vascular da Santa 
Casa de Londrina e da especialização 
em Cirurgia Vascular, Endovascular e 
Ecografia Vascular com Doppler, devi-

damente credenciada pela SBACV em 
nome de sua empresa, Vasculon.

Nesse trabalho foi mostrada a expe-
riência de 12 anos de endarterec-
tomia de carótidas, totalizando 301 

casos, com uma taxa de complicação 
de 1,3% entre AVC e óbitos, e de 6,3% 
de complicações menores, como he-
matoma, 1,6%, e lesão transitória de 
pares cranianos, 4%.
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Abaixo outros resultados relevantes da pesquisa:

SUS MASCULINO ASSINTOMÁTICOS REMENDO SHUNT EVERSÃO

183 – 60,7% 177 – 59% 154 – 51% 288 – 96% 37% 3 casos

Participaram dessa pesquisa os estu-
dantes de graduação em Medicina da 
Univale, em Itajaí, Lívia Álvares Ramires 
e Marco Antônio Tassi Glória; o residen-
te do quinto ano de Cirurgia Vascular 
da Vasculon, Francisco Miguel Arrabal 
Jr., e a cirurgiã vascular assistente do 
serviço, Alanna Silva Huk.

E o grande vencedor do Paraná Vas-
cular 2022 foi também o serviço 

coordenado pelo professor Ricardo 
Bernardo da Silva, representando 
mais uma vez a Santa Casa e a Vas-
culon de Londrina. No trabalho, “Re-
vascularizações infrainguinais com 
substitutos artérias não safênicos”, 
foram analisados, retrospectivamen-
te, nos anos de 2018 e 2019, 165 re-
vascularizações infrainguinais, sendo 
que 47 foram com substitutos não 

safênicos, incluindo veia de braço e 
artéria femoral endarterectomizada 
por eversão.

Os resultados evidenciaram taxas 
comparáveis com a literatura sobre 
perviedade de revascularizações, dos 
pacientes que não tinham uma boa 
indicação para tratamento endovas-
cular e também não apresentavam 
substituto safênico adequado.

Abaixo, alguns dados do trabalho:

C

26 casos 
v. basílica + v. cefálica do mesmo membro.

4 casos
vv. basílicas de ambos membros superiores.

9 enxertos com Artéria femoral superficial 
endarterectomizada por eversão (AFSEE)

5 casos
AFSEE

3 casos
AFSEE + v. basílica

Veias de Membros Superiores AFSEE Enxertos não safênicos

Patência 
Primária

Salvament o 
Membro

Patência 
Primária

Salvament o 
Membro

Patência 
Primária

Salvament o 
Membro

6 meses 28 ( ) 29 ( ) 4 ( ) 5 ( ) 32 (68%) 34 (72%)

1 ano 23 ( ) 28 ( ) 3 ( ) 4 ( ) 26 (55%) 32 (68%)

2 anos 12 ( ) 23 ( ) 2 ( ) 3 ( ) 14 (29%) 25 (53%)
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Caso complexo de 
pseudoaneurisma femoral 
infectado pós cateterismo cardíaco

Paciente J.P., 66 anos, com histórico 
de HAS, DM 2, DAC, apresentou IAM 
há 30 dias, quando realizou interven-
ção coronariana percutânea de resga-
te via artéria femoral comum direita. 
Transferido ao Hospital São Lucas, da 
PUCRS, com abaulamento na região 

Laboratoriais de entrada: Leucogra-
ma 20.000 com 8à bastões; Creat 
1,70; Hemocultura: + Staphylococcus 
aureus sensível a vancomicina. Inicia-
da antibioticoterapia: Meropenem e 
Vancomicina. Realizou angiotomo-

grafia na admissão, evidenciando 
volumoso pseudoaneurisma femoral, 
com destruição da bifurcação femoral 
e infiltração dos tecidos moles em re-
gião da bainha femoral e subcutâneo 
(FIGURA 2). 

inguinal direita, associado a dor, febre 
e hiperemia com piora progressiva. 
Ao exame físico, regular estado ge-
ral, extremidades aquecidas e per-
fundidas, presença de grande massa 

pulsátil em região inguinal direita, as-
sociada a hiperemia e calor de toda a 
raiz da coxa, poupando a região peri-
neal, associado a presença de edema 
3+/4+ do membro (FIGURA 1). 

Diogo Scartazzini Tasca, Oscar Rockenbach Pereira, Luciane Goulart 
Barreneche, Silvio Cesar Perini - Serviço de Cirurgia Vascular - Hospital São 
Lucas - PUCRS.

FIGURA 1 

FIGURA 2 

CASOS & IMAGENS
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Encaminhado ao centro cirúrgico, 
onde foi realizada incisão transver-
sa supra inguinal com controle da 
artéria ilíaca externa e posterior ex-
ploração via inguinotomia longitu-
dinal, evidenciando saída de grande 
quantidade de secreção purulenta 

e destruição de toda parede do seg-
mento distal da artéria femoral co-
mum e bifurcação femoral. Realizada 
retirada de veia safena magna contra 
lateral (safenectomia prévia do MID 
para CRM). Realizado desbridamento 
de tecido arterial remanescente e 

by-pass ilíaca externa-femoral profun-
da com safena magna reversa e reim-
plante da artéria femoral superficial 
(FIGURA 3). 

Realizada rotação de retalho de mús-
culo sartório para recobrir área de 
anastomose distal e aproximação de 
bordos. Em pós-operatório, apresen-
tou melhora de hiperemia e demais 
sinais de infecção. Em 14” pós-opera-
tório, apresentou deiscência de ferida 
operatória e exposição de by-pass e 
anastomose distal, com necrose do 
músculo sartório. Realizado novo pro-
cedimento, com desbridamento am-
plo dos tecidos desvitalizados, con-
traincisão de relaxamento em face 
lateral da coxa e retalho miocutâneo 
para cobertura de by-pass e anasto-
mose distal (FIGURA 4). 

Apresentou internação prolongada 
em UTI por 11 semanas, receben-
do alta com boa evolução. Mantém 
acompanhamento ambulatorial com 
fechamento de todas as feridas ope-
ratórias, deambulando e perviedade 
do by-pass (FIGURA 5).

FIGURA 3 

FIGURA 4 FIGURA 5 
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Estudo observacional e retrospectivo da 
utilização do ecodoppler associado ao contraste 
de microbolhas no acompanhamento após a 
correção endovascular do aneurisma da aorta 
abdominal (EVAR)

Monografia 
apresentada ao 
curso de Medicina 
da Universidade 
Federal de Santa 
Catarina (UFSC) 
como requisito para 
obtenção do título 
de Bacharel em 
Medicina, em 13 de 
junho de 2022
Acadêmica: Victória Bayma da 
Silva.

Orientador: Prof. Dr. Rafael Narciso 
Franklin.

Coorientadores: Prof. Pierre 
Galvagni Silveira e Prof. Gilberto do 
Nascimento Galego.

Resumo: os pacientes submetidos 
ao Reparo Endovascular de Aneuris-
ma (Endovascular Aneurysm Repair, 
EVAR) precisam manter um acompa-
nhamento com exames de imagem a 
longo prazo. O ecodoppler associado 

ao contraste de microbolhas (CMB) 
vem sendo utilizado e estudado 
como método alternativo à angioto-
mografia (angioTC) no acompanha-
mento desses pacientes.

Objetivos: descrever os resultados 
iniciais do ecodoppler, com e sem o 
CMB, no acompanhamento de pa-
cientes submetidos ao EVAR. Bem 
como, nos casos possíveis, fazer uma 
sumária comparação desses achados 
com os apresentados pela angioTC.

Métodos: análise retrospectiva dos 
exames de ecodoppler com CMB e 
angioTC de 95 pacientes submetidos 
ao acompanhamento após EVAR em 
clínica privada, de outubro de 2019 
a março de 2021. Para fins compara-
tivos, considerou-se exames de CMB 
e angioTC com diferença menor que 
6 meses entre si.

Resultados: nessa amostra, 93,7% 
dos pacientes são do sexo masculino 
e 12,6% apresentavam outros tipos 
de aneurismas associados. O volume 
médio de CMB utilizado foi de 2,25 ml 
por paciente, não havendo qualquer 
reação ou intercorrência. A medida 
do diâmetro da dilatação aórtica resi-
dual não apresentou diferença signifi-
cativa entre os achados de angioTC e 
ecodoppler.

Ao ecodoppler com e sem CMB, foram 
observadas 7 estenoses significativas, 
enquanto que 2 foram apontadas pela 
angioTC. Um único caso de oclusão 
da endoprótese foi identificado por 
ambos os métodos de imagem. Na 
análise individualizada, foram detec-
tados 11 endoleaks ao ecodoppler 
sem CMB, 37 após a injeção do CMB 
e 16 pela angioTC. Na análise especí-
fica do grupo comparativo entre CMB 
e angioTC, foram detectados 9 endo-
leaks, tanto pela angioTC quanto pelo 
ecodoppler com CMB, 1 endoleak foi 
detectado apenas pela angioTC e 5 
endoleaks detectados somente após 
a injeção do contraste de microbolhas. 
Considerando o CMB como padrão de 
referência, observou-se uma sensibili-
dade do CMB 26,67% maior que o da 
angioTC na detecção de endoleaks.

Conclusão: o ecodoppler associado 
ao contraste de microbolhas é uma 
alternativa viável no acompanhamen-
to de pacientes submetidos ao EVAR. 
Sobretudo por ser um exame de baixo 
custo, não invasivo, não utiliza radiação 
ionizante ou contraste iodado e apre-
senta raros eventos adversos. Além dis-
so, como foi demonstrado na presente 
amostra, pode ter sensibilidade e espe-
cificidade superior à da angioTC na de-
tecção e caracterização dos endoleaks.

VIDA ACADÊMICA
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Aparelho de ultrassonografia vascular (à 
esquerda). Kit de contraste de microbolhas em 
uso atualmente no Brasil (centro). Imagem do 
exame com uso de CMB em controle após EVAR 
(à direita). Fonte: Imagens do acervo do Labo-
ratório Não Invasivo Coris Vascular e fornecidas 
com autorização.

AngioTC com reconstrução após EVAR (à 
esquerda). Imagens do controle após EVAR 
com ecodoppler (ao centro e à direita). Fonte: 
Imagens do acervo do Laboratório Não Invasivo 
Coris Vascular e fornecidas com autorização.

Imagens do controle após EVAR com eco-
doppler e contraste de microbolhas. Fonte: 
Imagens do acervo do Laboratório Não Invasivo 
Coris Vascular e fornecidas com autorização.

Tipos de endoleaks ao ecodoppler após injeção 
do CMB. Fonte: Imagens do acervo do Labora-
tório Não Invasivo Coris Vascular e fornecidas 
com autorização.
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