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  CONSULTÓRIO DO PULO DO GATO




   




   




   




   




  O rádio é o mais fascinante dos veículos de comunicação. Além da velocidade imbatível, é privilegiado por ser um grande companheiro do espectador. Característica de difícil concorrência pelo simples fato de ser possível desempenhar outras atividades acompanhando a programação. O pulo do gato, da Rádio Bandeirantes, é uma marca do radiojornalismo. Por décadas, o famoso miado se intercala com o noticiário matutino com ênfase na prestação de serviço – uma receita antiga que não desanda. Levar ao ar informações que as pessoas precisam logo cedo: previsão do tempo, situação das estradas, ruas, avenidas, do transporte público, o calendário de pagamento de aposentados e pensionistas, inscrições e resultados de vestibulares etc.




  Não tenho dúvida de que a iniciativa de mais repercussão inaugurada nos últimos tempos no programa foi a abertura do que chamo de “Consultório do Pulo do gato”. Um espaço dedicado à saúde e à qualidade de vida apresentado em pílulas pela jornalista Ana Paula Rodrigues. Contar com os conhecimentos do médico e professor Evaldo Stanislau todas as manhãs é uma honra. São doses diárias de orientações para nossos ouvintes.




  O engajamento da audiência com perguntas e sugestões é o termômetro do sucesso. Dúvidas sobre vacinas, medicamentos, sintomas, exames são respondidas de forma direta aos “pacientes” pelas ondas do rádio. Incansável, o doutor Evaldo ainda aplica uma injeção diária de ânimo para estimular a prática de exercícios físicos e bons hábitos alimentares. Sempre atento a novidades, também noticia publicações de revistas científicas sobre os avanços da Medicina.




  Enfim, uma parceria que dá uma sensação de dever cumprido tanto para quem trabalha com comunicação de massa quanto para um profissional da saúde pública.




  Pedro Campos
Jornalista
Apresentador do programa O pulo do gato,
da Rádio Bandeirantes




  COMO ALERTAR SEM ALARMAR




   




   




   




   




  O desafio de produzir um conteúdo informativo sobre saúde para o grande público é enorme. Afinal, como atingir corações e mentes com informação precisa? Como alertar sem alarmar? Como ser didático e interessante? Como conscientizar sem ditar regra, deixando claro que cada pessoa é única?




  Fácil não é. Mas é possível. É esse conteúdo que o doutor Evaldo Stanislau de Araújo divide diariamente com os ouvintes da Rádio Bandeirantes, na sua coluna no programa O pulo do gato, um dos programas mais tradicionais do rádio brasileiro. Como ouvinte de rádio, já me peguei utilizando inúmeras vezes as informações que adquiri com o doutor Evaldo, seja na prevenção, seja nas boas práticas cotidianas e até na abordagem que nós, pacientes, devemos usar nas consultas médicas.




  Eu me aproximei do doutor Evaldo durante a pandemia, quando ele nos ajudou muito a entender o que acontecia e a superar aquele momento crítico. Quando o pior passou, prometi a mim mesma que passaria tempos sem colocar um infectologista no ar, afinal, estávamos todos – jornalistas e médicos – esgotados.




  Eu não poderia estar mais enganada. A pandemia só escancarou uma necessidade que sempre existiu de informações confiáveis sobre saúde. E, assim que findou a pandemia, o doutor Evaldo estreou na Rádio Bandeirantes a sua coluna, que deu origem a este livro. Tenho certeza de que os artigos que você lerá a partir de agora são checados e rechecados. São relevantes e atuais. E vão fazer diferença na sua vida, para melhor.




  Thays Freitas
Jornalista
Diretora de conteúdo da Rádio Bandeirantes




  PRECISÃO + EMPATIA = TRANSFORMAÇÃO




   




   




   




   




  Os desafios que a Medicina apresenta são tantos e por vezes tão grandes que parecem cada vez mais afastar os estudiosos daqueles que mais precisam de suas explicações, especialmente os pacientes e suas famílias.




  Por sua vez, o rádio é, há muitas décadas, um meio muito ágil de aproximação entre pessoas e situações distantes, e essa agilidade nos motiva a ouvi-lo ainda hoje, mesmo com a imensa disponibilidade de tantas modalidades de comunicação. A intimidade com o ouvinte requer do comentarista a difícil harmonização da precisão do conhecimento com uma empatia em relação às situações em que o ouvinte pode se encontrar “do outro lado do dial”.




  Fiel seguidor do rádio há três anos, com suas informações, comentários, músicas, ligando o rádio logo cedo no caminho para o hospital reconheci a voz do velho amigo doutor Evaldo Stanislau, que, em breve crônica, resumiu com correção e clareza um aspecto relevante dos programas de vacinação, deixando sua mensagem, firme e carinhosa, convincente. A partir daí, além de nossas frequentes conversas buscando soluções para nossos pacientes, ou ainda comentando detalhes de nosso querido Santos F. C., tornei-me ouvinte de suas inserções na Rádio Bandeirantes sempre um pouco antes das 7 horas.




  Honrado com o convite para preparar este Prefácio, li agora os textos que basearam esses três anos de crônicas tão bem-expostas na Rádio pelo doutor Evaldo. Constato com grande satisfação que a harmonização da precisão com a empatia obtida nas falas é igualmente sentida pelo leitor desses textos – curtos, claros e diretos – sem perder a precisão exigida para a transmissão dos conhecimentos médicos.




  Leitor e ouvinte contumaz de crônicas do quotidiano, acompanho o infindável debate, nas diversas áreas do conhecimento, antepondo os “especialistas” aos “generalistas”. A leitura dos capítulos deste livro deixa-nos evidente a importância de que, mesmo que sejam poucos, alguns estudiosos e experientes profissionais transitem do genérico para o específico, trazendo sínteses de grande valor para o leitor. Definitivamente, o doutor Evaldo está entre esses poucos e presenteia a nós, leitores, com análises coerentes e úteis para nosso dia a dia, abordando desde os cuidados preventivos das principais doenças de nossa era até reflexões tão atuais sobre os possíveis efeitos tardios da covid-19.




  Espero que a leitura (e possível releitura) de cada um dos capítulos deste livro sirva de motivação para o leitor, e que ele, por si próprio, busque a transição da teoria para a prática em sua vida e, seguindo as recomendações do doutor Evaldo, “fique bem!”.




  Professor Venâncio Avancini Ferreira Alves
Professor titular de Patologia da Faculdade de Medicina da USP




  EQUILIBRANDO OS PRATOS




   




   




   




   




  Eu costumo dizer que sou uma pessoa de sorte por viver daquilo que amo. Nem todo mundo consegue trabalhar com algo em que realmente acredita. Mas devo alertar você, leitor, de que há uma armadilha nisso: o envolvimento para além do saudável.




  Para caminhar bem, a vida requer equilíbrio; e saber dosar todos os pesos nos pratos que tentamos segurar é parte disso. Por que escrevo isso? Porque é algo que você vai encontrar no livro Escolha ter saúde. Como o nome já diz, ter saúde, em parte, resulta das escolhas que fazemos no nosso dia a dia – e é importante ter conhecimento para isso.




  Trazemos aqui, aproveitando a experiência do meu parceiro de Rádio Bandeirantes doutor Evaldo Stanislau, dicas que podem ajudá-lo a se sentir melhor; informações sobre prevenção de doenças mentais; explicações simples sobre conceitos de doenças complexas que podem ajudá-lo a lidar com uma pessoa querida nessas situações ou, quem sabe, você mesmo.




  A coluna sobre saúde na Rádio Bandeirantes chega em 2025 a mil boletins levados ao ar diariamente ao longo de três anos de existência. Tenho sorte de ser a editora desse projeto, porque absorvo conhecimento da fonte, isto é, acabo sendo um pouco ouvinte também.




  Posso dizer que sou testemunha do efeito que essas dicas diárias podem causar. Muito do que está neste livro apliquei na minha vida pessoal (equilibrar os pratos, lembra?) e percebi melhoras significativas. Acredite: ser ativo fisicamente (no meu caso, me apaixonei pela corrida de rua), alimentar-se bem, cuidar da mente e reconhecer os sinais do seu corpo são alternativas que trazem resultado – e são mais simples de serem aplicadas do que parecem. Boa leitura e vamos viver melhor!




  Ana Paula Rodrigues
Jornalista
Apresentadora e repórter na Rádio Bandeirantes
Editora da coluna “Saúde e Qualidade de Vida”,
levada ao ar diariamente na programação da rádio




  INTRODUÇÃO




   




   




   




   




  Vivo a Medicina desde 1986, quando era um calouro na faculdade. Desde então tive o privilégio de acompanhar um universo de mudanças. A tecnologia avançou. A comunicação avançou. O comportamento, se não avançou (há quem diga que regrediu), ao menos modificou-se muito. Uma coisa, entretanto, não mudou. Precisamos nos comunicar com clareza. E a comunicação médica, e pelo médico, se antes era tema-tabu, passou por duas enormes transformações recentes. Uma delas foi o advento das redes sociais. Essas fantásticas novas mídias abriram um espaço precioso e inédito para que, literalmente, todos pudessem se comunicar. Texto, voz, vídeo, animações, o uso de todas as ferramentas possíveis para que a comunicação médica e de saúde aconteçam. Saiu de cena aquela imagem do médico sisudo e pouco afeito à conversa para entrar, em alguns casos, quase um animador de auditório. A segunda transformação vem na esteira da pandemia de covid-19, quando a saúde e seus profissionais tomaram de assalto todas as mídias. Das tradicionais às novas mídias, ali estavam os profissionais de saúde com suas novidades e seus saberes. E, se continuam ocupando esses espaços, é porque existe um público ávido por esse tipo de informação.




  E essa nova realidade não foi de todo boa. Toda essa comunicação deu lugar também a um tipo de informação travestida de Ciência, mas que é puro charlatanismo. Foi lançado, então, um chamado em inúmeros editoriais e artigos publicados em periódicos científicos extremamente sérios para que médicos e cientistas com formação sólida e rigor acadêmico ocupassem as redes sociais. Para que o espaço aberto pela tecnologia e, sobretudo pela pandemia, não ficasse vazio sob pena de outros o ocuparem com inverdades e sensacionalismo. Além disso, existem estudos demonstrando que informação falsa e sensacionalista tem o potencial de se difundir nas mídias sociais com muito mais alcance e rapidez do que informações cientificamente comprovadas. O impacto disso tudo na vida real é concreto. E desastroso. Pessoas morrem porque deixam de se vacinar, para ficar em um dos exemplos mais palpáveis. E é aqui que entramos, eu e você que me lê.




  Se você me lê e eu escrevo para você, é porque temos em comum a crença na comunicação em saúde efetiva e clara e acreditamos na Ciência. Com certeza usamos tais crenças para nosso próprio benefício e em prol da boa educação dos nossos pares. Porque tenho convicção de que, contra a desinformação fácil obtida por aí, o melhor remédio é a boa informação oriunda de fontes confiáveis. E esse gesto simples, comunicar-se, pode salvar vidas, acredite! Uma das coisas que mais me emociona é a frequência com que ouço de pessoas conhecidas, ou não, o agradecimento por tudo que transmiti, e transmito, sobre saúde. Muitos diziam que em meio a tantas entrevistas durante a pandemia de covid-19, quando era eu quem falava eles paravam, prestavam atenção e seguiam minhas orientações. Imagine você o tamanho da minha emoção – e responsabilidade! Atenção! Seguindo adiante na leitura deste livro, ambas serão também suas, pois vocês serão disseminadores das informações em saúde e, profissionais de saúde ou não, terão o potencial de, quem sabe, até salvar uma vida ao trazer conhecimento e mudanças na vida das pessoas.




  Pois bem, ciente de todo esse contexto e com muita proximidade do jornalismo, em especial do time da Rádio Bandeirantes (ainda antes da coluna soube que em uma definição de escala da equipe para o fim de ano brincaram que tinham de me incluir, tal era a frequência de minhas inserções na programação), propus ao jornalista Pedro Campos a criação de uma coluna fixa de saúde. Ideia acolhida, aprovada e dividida com a diretora da rádio Thays Freitas, que a efetivou com entusiasmo. E, para minha alegria e sorte, indicou a jornalista Ana Paula Rodrigues para ser minha parceira, editando e ancorando as colunas. E assim demos início, há mais de três anos, às sempre inéditas colunas diárias. Virei para o Pedro Campos o “médico do Pulo do gato”, tradicional programa que ele comanda ao lado da Silvania Alves nas primeiras horas do dia e de enorme e qualificada audiência cativa. Recentemente, virei também o “médico do Bora Brasil”, pois a coluna ganhou uma importante reprise no começo da tarde. E sigo sendo o “médico da Rádio Bandeirantes”, com muitas inserções quando o tema é saúde.




  Para muito além da honra de estar junto a esse time, preciso falar do tamanho da minha responsabilidade. Pela rádio e suas mídias, alcanço o Brasil e o mundo. Falo com todo tipo de ouvinte. Do mais simples até amigos e colegas médicos ou professores universitários de grande renome. Do cidadão comum até autoridades com a possibilidade de ter ideias a partir do que ouvem e colocar em prática uma ou outra ação. Eu só sei que me impressiona demais, e não me acostumarei com isso enquanto puder me comunicar, o poder e o alcance dessa coluna pelos veículos que a difundem. Por isso sou muito cioso dela. Não me sinto, de forma alguma, o “dono”: ela é de todos e deve ser feita para todos. Então, deixe-me compartilhar com você como ela é feita.




  Ao escolher um tema, busco o interesse comum, atingir diferentes grupos da sociedade e faixas etárias. Falo de temas consolidados e corriqueiros, mas também do que acontece agora, o factual. Trago o que é novo e o que vai fazer a diferença na vida das pessoas. E busco a comunicação efetiva, então fujo (sempre que possível) dos termos técnicos. E tudo isso para caber em pouco mais de um minuto. Posso dizer que aprendo demais em todo esse processo. Porque faço uma curadoria para muito além da minha área de atuação (doenças infecciosas) e porque tenho de exercer esse poder de síntese. Leio os principais periódicos científicos, recebo as comunicações científicas de fontes sérias, como a Organização Mundial da Saúde e agências de saúde; uso as redes sociais seguindo lideranças acadêmicas e científicas, que postam em tempo real suas descobertas; sigo noticiários nacionais e internacionais monitorando os temas quentes de saúde; e recebo as sugestões e dúvidas de ouvintes e colegas, que frequentemente são também as de muitas pessoas. Toda semana, então, seleciono os temas, redijo cada coluna e as gravo de uma vez, enviando para a preciosa edição e finalização da Ana Paula Rodrigues, que cuida de inseri-las na programação e fazer um volumoso arquivo delas. Comemoramos sempre algo que reflete esse nosso esforço. Temas que abordamos dias antes na coluna aparecem na grande mídia depois. Já aconteceu (mais de uma vez) até de darmos notícias antes de grandes veículos internacionais, como o The Washington Post e a The Economist. E isso não divido como autoelogio, ao contrário, apenas como referência da intensidade do trabalho para manter a coluna atualizada em prol da sua missão maior: informar com qualidade e fazer a diferença na vida das pessoas.




  Algo muito sério e de que não abro mão é ser médico. O tempo todo. Não poderia ser diferente na coluna. Sigo aprendendo a cada dia, calibro o tom, às vezes permito-me ser mais leve e até fazer uma brincadeira para desanuviar. Mas o rigor científico e o respeito à Medicina estão sempre lá. E, ao longo dos meus já quase quarenta anos de vivência na Medicina, tenho compreendido que nossa visão acerca dos temas médicos é errada. Gostamos das doenças, das terapias inovadoras e dos diagnósticos mirabolantes. Mas quando tudo isso acontece, na verdade, fomos derrotados. Além disso, doença, o oposto da saúde, é financeiramente insustentável. Não há sistema médico que consiga pagar por tudo que uma sociedade doente precisa para seus tratamentos. Por isso, deveríamos falar de saúde. Mas é complicado, eu sei. Nossos alunos de Medicina querem aprender as novidades das doenças e como fazer diagnósticos complexos. Em uma roda de amigos, dá mais status contar as últimas novidades terapêuticas do que falar que dormir bem é essencial. Mesma coisa dividir as desventuras de uma cirurgia, em vez de falar que alguém mudou o estilo de vida e desde então virou outra pessoa… Mas é essa simplicidade de ser saudável que deveria contar. O normal é nascer saudável e assim seguir. E é isso que reflete o título deste livro: Escolha ter saúde. Nas páginas seguintes, você, leitor, encontrará uma compilação organizada em grandes temas dos três primeiros anos da coluna. E muito remeterá às evidências que vão ajudá-lo a manter ou reconquistar a sua saúde. Pequenas mudanças que, se mantidas, trarão enormes benefícios. Saúde, como o título diz, é uma escolha na maioria das vezes. Mas abordo também doenças e muito de uma nova Medicina que se descortina, a Medicina de precisão e o uso das novas tecnologias. Certamente, este livro não é um tratado médico; e nem é esse o objetivo. Por isso, convido-o a seguir ouvinte da coluna, pois muitos dos temas aqui apresentados serão revisados diante dos novos conhecimentos que virão nos próximos anos. E o mais importante: tenha seu médico de confiança, valorize a relação médico-paciente e, na dúvida, sempre recorra a ele.




  Quero encerrar esta longa introdução agradecendo. Nem em meus melhores sonhos poderia imaginar que eu um dia estaria aqui. Médico, professor e falando para o mundo por meio desse veículo de tanto alcance que é a Rádio e o Grupo Bandeirantes de Comunicação. Aos já citados Pedro Campos, Thays Freitas e Ana Paula Rodrigues, obrigado. Mas também a todos os demais amigos e colegas, Bruna Barboza, Ricardo Capriotti, Sonia Blota, Ronald Gimenez, Claudio Zaidan, Joel Datena, Guilherme Cimatti, Silvania Freitas, Christiano Panvecchi, demais apresentadores, produtores e repórteres. Agradeço também aos profissionais de outras mídias e grupos de comunicação que dão voz e difundem o que penso e ajudam nessa parte essencial da minha profissão, que é também cuidar coletivamente por meio da informação. Agradeço aos queridos e jovens jornalistas que me apoiaram, Aline Prado, e acompanham, Helena Passareli e Orion Pires, da Almar Comunicação. E, sem dúvida, à querida Arminda Augusto, jornalista das maiores e que tanto me honra com sua amizade e seus bons conselhos. A Solange Martins Fontes, pessoa marcante na nossa cultura por manter viva e muito ativa uma livraria que é uma referência a muitas gerações de santistas e cidadãos do mundo e que abriu as portas para a realização deste livro. A Alexandre Martins Fontes, por acreditar no projeto. E uma curiosidade: agradeço ao Drauzio Varella, cuja voz inconfundível frequentemente habita minha mente lendo e relendo o que escrevo. Um gigante da comunicação em geral e da comunicação médica, em particular. Uma escola e um exemplo a todos nós que queremos e tentamos ir além do cuidar de um para cuidar de todos por meio de uma comunicação científica efetiva e honesta no tom e no conteúdo.




  Por fim, agradeço às minhas raízes. Ao Hospital das Clínicas da Faculdade de Medicina da USP, em São Paulo, onde estou desde 1994 e a quem devo tudo o que sou e pude fazer como médico. Aos meus professores e colegas tão pacientes e generosos. Aos meus pacientes e seus familiares pela confiança e pelo carinho. Aos meus alunos por acreditarem naquilo que tento ensinar. À minha família e à minha cidade, Santos, onde tenho minhas raízes e encontro minha felicidade.




  Um dia perguntei aos meus alunos, “O que é ser um médico de sucesso?”. Várias foram as respostas. Mas eu disse a eles o que aprendi na minha jornada: “ter sucesso é, não importa onde você trabalhe, chegar ao final do dia e refletir se hoje você foi útil a quem de você precisou. E, se a resposta for sim, então você é um médico de sucesso”. Espero que este livro, portanto, tenha muito sucesso sendo útil a você, leitor.




  Fique bem e até a próxima!




  Evaldo Stanislau Affonso de Araújo
Médico infectologista
Mestre e Doutor em Medicina pela FMUSP
Professor universitário e consultor em saúde para o
Ministério da Saúde, a Organização Pan-Americana da
Saúde (Opas) e a Organização Mundial da Saúde (OMS)
Colunista de saúde da Rádio Bandeirantes de São Paulo
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  UM POUCO DE TUDO: A SAÚDE NO COTIDIANO




  É “gripe”? Teste, teste e teste!




  O diretor-presidente da Organização Mundial da Saúde (OMS) em determinada ocasião, referindo-se à necessidade de testagem diante de um caso suspeito de covid-19, disse: “Teste, teste e teste!”. Será que isso mudou? Pois é, se depender de grande parte dos médicos (o que eu, particularmente, acho absurdo) e das pessoas em geral, infelizmente, sim… pararam de testar. É comum ouvir relatos de pacientes que estavam com covid-19 e só fizeram o teste ou porque insistiram ou porque fizeram o teste em uma farmácia por conta própria, pois os médicos não solicitaram. Alguns médicos até “ficaram bravos” diante da solicitação ou disseram ser “desnecessário”. Não sei o que é pior. Também é comum ouvir relatos de pessoas “gripadas” ou “resfriadas” que não se testaram para covid-19 nem para influenza (gripe)! Pois quero deixar claro que testar, testar e testar segue plenamente necessário! Por várias razões, mas, para não ir muito longe, sobretudo para você poder usar medicações específicas e evitar transmitir um vírus que pode ser muito grave para pessoas de maior risco. O teste pode ser o de farmácia mesmo. Mas, sempre ressalto, se der negativo, mantenha todos os cuidados e repita o teste após 48 horas para confirmar. Agora, se mesmo assim você optar por não fazer o teste, pelo menos use máscara já aos primeiros sinais de doença, tente se isolar e busque orientação médica.




  Gripe tem tratamento, sim




  De acordo com os boletins semanais do Ministério da Saúde, o Brasil foi assolado em 2025 por uma onda de gripe causada pelo vírus influenza A. E existe tratamento para gripe? Essa pergunta é habitualmente respondida com uma negativa, porém essa informação está desatualizada. Muitos de nós ao nos vermos “gripados” recorremos aos medicamentos caseiros e sintomáticos. Frequentemente e, o que é pior, até por orientação de médicos, sobretudo nos prontos-socorros, recorremos indevidamente aos antibióticos. E a quase ninguém é prescrito um antiviral específico, o Oseltamivir®. Então é importante enfatizar que existe, sim, tratamento para gripe: o Oseltamivir® é um antiviral que precisa ser administrado em até 48 horas do início dos sintomas. O ideal é estar adequadamente vacinado mas, mesmo assim, caso ocorra a infecção e sobretudo para pessoas com risco de forma grave, esse medicamento deve ser usado. A partir de duas semanas de vida em doses pediátricas ou a adultos como comprimido. O tratamento dura cinco dias e está disponível tanto no Sistema Único de Saúde (SUS) quanto nas farmácias mediante prescrição médica. Então, em relação aos sintomas gripais, já sabemos: testar para saber qual é o vírus e, se for influenza, tem tratamento! E se você ainda não se vacinou, não perca tempo, vá se vacinar porque ainda é importante.




  SRAG, mais que um trava-língua, pode matar!




  Você tem visto muitas pessoas com “gripe forte”? Pois é, o termo “gripe” aqui foi usado de forma genérica para definir o que todos entendemos genericamente como “síndrome gripal”: sensação de grande mal-estar com dores no corpo, febre, nariz entupido, dor de garganta, secreção nasal e tosse. Essa síndrome pode ser causada por vários vírus respiratórios. Porém, se além disso houver dificuldade para respirar, o que pode ser observado por um cansaço anormal, fala entrecortada, contração da entrada do nariz quando se respira, movimentação rápida com visibilidade das costelas ao respirar, coloração azulada da pele perto dos lábios ou na ponta dos dedos, respiração ruidosa e com esforço e queda da oxigenação (que pode ser constatada na medição pelo oxímetro ou por confusão mental e sonolência em idosos), temos a síndrome respiratória aguda grave, a SRAG. Ela tem como causa os mesmos agentes respiratórios e costuma ocorrer em pacientes mais frágeis, bebês, idosos e pessoas com doenças crônicas. Em 2025, muitos estados do Brasil declararam emergência sanitária por conta da SRAG. Mas é possível evitá-la. E vou falar sobre isso no próximo texto.




  Prevenção da síndrome respiratória aguda grave




  Você viu no texto anterior os principais sintomas da síndrome respiratória aguda grave (SRAG)? Não viu? Então leia, é importante. Agora, se viu, vamos ensinar como evitá-la. E você já sabe: a principal medida é a vacina. Três importantes causadores da SRAG são o vírus da gripe (o vírus influenza), o vírus da covid (o SARS-CoV-2) e o vírus sincicial respiratório (VSR). Nos registros de vigilância observamos que esses três agentes podem ir se revezando e ora um aparece mais, ora outro. Ou predominam em diferentes populações a depender da idade ou do estado de saúde. O VSR, por exemplo, acomete com mais frequência crianças com menos de 1 ano de idade ou com doenças crônicas. Já o vírus da gripe e o da covid são bastante ecléticos e podem atacar qualquer um, embora afetem de maneira mais grave pessoas nos extremos da vida (crianças e idosos) e com doenças crônicas. A vacina contra a gripe é anual e serve exatamente para isso: evitar a SRAG. Já a vacina contra a covid para as pessoas com mais de 60 anos e queda da imunidade é agora semestral e, para algumas categorias profissionais, étnicas ou condições sociais (como pessoas institucionalizadas), é anual. As crianças recebem a vacinação básica, enquanto nas gestantes deve ser feita a cada gestação. E a grande novidade é que gestantes entre 32 e 36 semanas têm agora a vacina contra o VSR, disponível também para pessoas com mais de 60 anos ou com doenças crônicas. Nas crianças menores de 1 ano, deve ser feita a imunoglobulina antes do período anual de maior ocorrência de casos e, para as menores de 2 anos mas com doenças crônicas, uma segunda dose pode ser feita antes da segunda estação de risco.




  Sinusite




  Você sabe o que é sinusite, doença que costuma ocorrer nas épocas mais frias do ano? Ela é a inflamação de espaços vazios que existem nos ossos da face, os seios da face. Esses locais são revestidos pelo mesmo tecido do trato respiratório, com o qual estão intimamente conectados. Geralmente, esses espaços estão preenchidos por ar. Quando ocorre inflamação, ou seja, a sinusite, é produzida uma secreção que preenche um ou vários desses seios, o que causa desconforto local traduzido por dor, sensação de peso e, sobretudo, secreção expectorada. A causa pode ser não infecciosa, como poluentes e outros irritantes, mas em geral são os mesmos vírus que causam as infecções respiratórias habituais. Dessa forma, não faz sentido usar antibiótico para tratá-la. Mesmo assim, é muito comum, nesses casos, que pacientes queiram ser tratados com antibióticos e até mesmo que médicos os prescrevam. Na verdade, a terapia deve ser feita com o uso de irrigação com soro fisiológico e medicação sintomática. Os antibióticos só serão indicados se, após dias, sete ou mais, ainda persistirem os sintomas e houver expectoração exuberante, sinal de uma infecção bacteriana associada. Para prevenir a sinusite, estão indicadas as vacinas contra influenza, covid-19 e pneumonia, para quem elas estão previstas, bem como evitar a exposição a fatores desencadeantes, como poluentes. Então está combinado, por mais desagradável que seja, o uso de antibiótico nas sinusites agudas é indicado só em casos muito particulares.




  Diagnóstico de pneumonia




  Dou aula de Medicina há muitos anos. Ao longo dessas décadas, sempre ensinei que as pneumonias são em sua maioria causadas por bactérias, sobretudo o pneumococo. Mas será que é isso mesmo? Com o avanço da tecnologia diagnóstica, tem sido possível identificar com mais frequência os agentes causadores das infecções. Dou um exemplo: semana passada um paciente me ligou assustadíssimo porque o resultado do exame diagnóstico solicitado por mim indicou “metapneumovírus”. Um nome que não é familiar para a maioria dos médicos e que resulta dessa fabulosa revolução do diagnóstico dos agentes que efetivamente estão por trás das infecções. Nas pneumonias, o que temos visto mais e mais é que os vírus, e não as bactérias, têm ganhado relevância. Um estudo recente do Hospital das Clínicas de São Paulo corroborou essa conclusão ao realizar um teste diagnóstico de ponta de uma série de pacientes com pneumonias comunitárias a fim de identificar o agente por trás do diagnóstico. Os vírus foram os principais agentes das pneumonias. Isso é muito importante para você, leitor, e para os médicos. Primeiro, para incentivar ainda mais a vacinação. Segundo, para ampliar o uso de diagnósticos com métodos simples, modernos e de grande acurácia, embora ainda inacessíveis pelo custo. Por fim, para mudar o paradigma da terapia ao resgatar a importância dos antivirais e minimizar o uso indevido de antibióticos. Novos tempos!




  Pneumococo: é preciso conhecê-lo para saber como evitá-lo!




  Você sabe o que é o pneumococo? Mas sabe mesmo? Pois bem, ele é uma bactéria presente nas vias respiratórias da maior parte das crianças e de parcela dos adultos. Embora em geral ele não nos ataque, pode “invadir” – o termo é esse mesmo – nosso organismo e causar pneumonia (é a maior causa de pneumonias), otite média, septicemia ou meningite, sobretudo em crianças e adultos mais velhos debilitados pela idade ou com doenças crônicas comuns, como pressão alta ou diabetes, entre muitas outras. Infelizmente, sobretudo em pacientes idosos ou debilitados, mesmo com a terapia correta, a letalidade decorrente da infecção por pneumococo é muito elevada. O pneumococo sabe se proteger, pois evita nossas defesas e está cada vez mais resistente aos antibióticos. Parte dessa proteção vem de uma cápsula que o blinda e torna único cada um dos 97 diferentes tipos da bactéria. Em outras palavras, embora digamos “o pneumococo”, na verdade existem 97 pneumococos, cada um com suas peculiaridades. A boa-nova é que temos disponíveis tanto no SUS quanto em clínicas privadas vacinas que protegem contra os mais importantes tipos de pneumococo. Elas estão indicadas para crianças e adultos com comorbidades ou acima de 50 anos de idade. São várias as vacinas e os esquemas vacinais disponíveis, e minha recomendação é que você se oriente com seu médico e vacine-se com a de maior cobertura e potência possível, idealmente em dose única.




  Existe remédio para a covid-19?




  A covid-19 nos desafiou tremendamente! Mas por um lado impulsionou o desenvolvimento médico de forma impressionante. A começar pela identificação da sequência genética do vírus, que ocorreu literalmente em dias, o que propiciou o aparecimento de ferramentas diagnósticas e vacinas extremamente precisas. Mas não parou por aí: hoje temos medicação específica contra o vírus da covid-19. Um estudo publicado na revista científica Clinical Infectious Diseases mostrou que o antiviral Paxlovid® reduz significativamente as internações por covid-19. A pesquisa, realizada nos Estados Unidos entre abril e agosto de 2022, focou em pacientes de alto risco que já tinham tomado três ou mais doses da vacina. O resultado foi que a doença neles foi de leve a moderada, e as internações foram 78% menores do que entre pessoas não vacinadas e que não receberam o tratamento. As internações entre pessoas que não foram tratadas com o antiviral mas que foram vacinadas também foram menores (cerca de 50%), quase na mesma proporção dos não vacinados mas que receberam o antiviral. Ficou demonstrado, assim, que, para adultos com risco de desenvolver formas graves de covid-19, a terapia antiviral não pode ser negligenciada, mesmo entre os plenamente vacinados (protegidos), pois reduz ainda mais o risco de internação e, mesmo para os não vacinados (desprotegidos), o medicamento confere uma proteção equivalente à que eles teriam se tivessem tomado todas as doses da vacina. O medicamento em questão já existe no Brasil e pode ser retirado tanto no SUS quanto comprado em farmácias.




  É normal ter reação depois de uma vacina?




  Os efeitos depois da vacina são sempre lembrados pelas pessoas e considerados um aspecto negativo, o que leva muitos a não tomarem doses de reforço ou atualizações das vacinas. Precisamos explicar bem o que acontece. A vacina é um estímulo para que nosso sistema de defesa atue nos protegendo contra as diferentes ameaças infecciosas. A maneira pela qual nos defendemos é por meio da produção de substâncias especiais, as citocinas, que, ao serem produzidas, desencadeiam sintomas comuns semelhantes aos de quando estamos com uma infecção (febre, indisposição e dores musculares). Além disso, dependendo da vacina, podemos ter alterações no local da aplicação (vermelhidão, inchaço e, principalmente, dor). Dessa forma, é corriqueiro e esperado ter alguns efeitos, e isso não significa que a vacina faça mal ou seja perigosa. Muito pelo contrário, mostra apenas que o organismo está respondendo bem e que a vacina vai nos proteger. Espero que você tenha compreendido e que, daqui para a frente, siga tomando todas as doses de vacina e explique a seus amigos e familiares que essas reações, quando ocorrem, são comuns e não significam que a vacina tenha feito mal. Vacinas apenas protegem e salvam vidas.




  Alergia à penicilina




  Quem nunca, caro leitor, ao ser perguntado sobre alergias, disse, frequentemente sem muita convicção, que era alérgico à penicilina? E, se formos mais a fundo na informação, descobriremos que quem disse isso para a pessoa foi aquela velha tia de quem ela mal se lembra, mas que deu o veredito de que ela “era alérgica à penicilina”. Isso é um problemão, porque a penicilina e seus derivados são muito difíceis de serem substituídos em muitos tratamentos, como o da sífilis. Na verdade, a alergia à penicilina é rara. Das pessoas que alegam ter alergia à penicilina, cerca de 10% realmente têm. Além disso, a incidência de reações graves é baixíssima, cerca de 0,02% a 0,04%. Além disso, as alergias tendem a diminuir conforme envelhecemos, na ordem de 10% a cada ano após um teste alérgico positivo. Também é importante saber que antibióticos similares podem ser usados sem receio de alergia cruzada. Portanto, se a penicilina ou um de seus derivados for absolutamente imprescindível, não tenha receio, pois a chance de ocorrerem eventos severos graves é bastante remota e, no ambiente assistencial, é possível tratá-los com segurança. Essa alergia, portanto, é mais mito que realidade.
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