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Sobre a Janssen-Cilag

A Janssen-Cilag é uma industria farmacéutica reconhecida pela inovacdo em pesquisa
e desenvolvimento de medicamentos e servicos de alta qualidade. Opera mundialmente,

atendendo as diversas necessidades médicas e farmacoldgicas. A empresa esta no Brasil
ha 75 anos e comercializa 60 medicamentos. A companhia dedica-se a estudar e

solucionar as mais importantes necessidades méc J icas ndo atendidas em dor, or*(o\og'\a
imunologia, nefrologia e doengas gastrintestinais. Orientados pelo nosso compromisso
com a ciéncia, trabalhamos para oﬂ*r@m’ ideias, produtos e servicos inovadores para
pacientes, médicos e farmacéuticos em todo o mundo.
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A investigagdo das doengas
progrediu de tal forma,

que hoje é quase impossivel
encontrar alguém totalmente

sauddvel.

Aldous Huxley

Seja bem-vindo 2013

E sempre vibrante quando olhamos para tris e
vemos quantas coisas positivas semeamos ao
longo do ano. Foram palestras, caminhadas por
todo o Brasil, encontros das mais diversas ordens,
além de, é claro, muitas reportagens por meio da
Revista ABCD em Foco, Facebook ABCD e o
nosso site, www.abcd.org.br. Nesta tltima edi¢ao
do ano, assim como nas demais, privilegiamos as
noticias que realmente fazem a diferenca no dia
a dia dos leitores, a comegar pela reportagem de
capa, sobre os direitos dos portadores de DIIL
Trazemos, ainda, uma cobertura jornalistica
especial do VII Encontro de Portadores, realizado
em 8 de dezembro, em Sdo Paulo, com a presenga
de mais de 100 pessoas. Um sucesso. Na se¢io
de Nutri¢ao, a Dr2 Maria Izabel Lamounier de
Vasconcelos fala sobre a Terapia Parenteral. Isso
sem contar explicagoes sobre profilaxia, noticias

dos Escritérios Regionais e muitos servigos.

Uma 6tima leitura e boas festas!

Dr. Flavio Steinwurz
Presidente da ABCD
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tom Doanca de Crohn '

Nutricao especializada

para o paciente com Doenca
de Crohn

Nao contém gluten.
TABELA DE DOSAGEM (1,0 kcal/mL)

Ne medidas pd Volume Volume
ou total em gramas de agua total

250 mL
500 mL
1,0 litro

6 medidas ou 49 g
12 medidas ou 100 g
24 medidas ou 200 g

Para mais informagoes, acesse:
www.nestle.com.br/healthcarenutrition .

Senvigo de Atendimento ao Profissional de Satde 0800-7702461 Py H
Para solucionar duvidas, entre em contato com seu Representante “ N eSt le H ea lt h SC I e n Ce
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Por dentro da Lei

Por Priscila Zucas

Jahouve uma evolugcio em relacao ao cum-
primento dos direitos dos portadores de
DII nos ultimos anos. Porém, muitos ain-
da nao conseguem exercé-los sem a inter-
vencao da Justica

Um paciente bem informado sobre os seus direitos
consegue fazer economias e ter uma melhor qua-
lidade de vida. Um paciente que nao os conhece,
gasta com medicamentos (que o Estado tem a obri-
gacdo de fornecer) e trabalha as vezes em péssima
condi¢do de saude, quando poderia estar afastado.
Para nos aprofundarmos sobre o tema, a Revista
ABCD em Foco consultou a Dr* Cynthia Maria
Bassotto Cury Mello, advogada voluntaria da Asso-
ciagao Brasileira de Colite Ulcerativa e Doenga de
Crohn e colaboradora de diversas associagdes vol-
tadas a pacientes cronicos.

Segundo a advogada especializada em Processo Ci-
vil Brasileiro e Mediagao e Arbitragem, escritora e

palestrante, proprietdria do escritério Cury Mello
Advocacia, em Sao Paulo, atuante em Direito Sani-
tario h4 12 anos e também em toda a esfera Civel, “a
legislagao brasileira é uma das mais ricas e comple-
tas do mundo que, subdividida por dreas e assuntos,
busca prever a maior quantidade de questoes pos-
siveis”. “Assim, é realmente muito dificil que nos-
so ordenamento juridico consiga prever para cada
doenga especifica, e separadamente, os direitos de
seus pacientes. Em regra, toda e qualquer legislagao
é aplicavel igualmente ao paciente com Crohn, cin-
cer, diabetes ou outra patologia.”

Mas o que sao essas legislagdes e como pode ser
feito o requerimento de um auxilio-doenga, por
exemplo?

“Sao beneficios previdencidrios concedidos ao
segurado do Instituto Nacional do Seguro Social
(INSS) que ndo possa, em razdo de sua doenca e
de seu estado clinico (ou acidente), realizar suas
atividades laborativas por mais de 15 dias conse-
cutivos. E um afastamento. Pode ser requerido, por
exemplo, quando o cidadao quebra um brago, pega

Foto: Shutterstock




uma virose, ou quando tem doenga
inflamatéria intestinal (DII) e, tem-
porariamente, nao tem condigoes de
trabalhar, desde que seja segurado
(filiado a Previdéncia) h4, no mini-
mo, 12 meses’, diz a Dr2 Cynthia.

Dificuldades

Christianne Monteiro dos Reis Le-
mos, portadora de DII, apds anos
de utilizagio do medicamento Infli-
ximabe e sua plena cobertura pelo
plano de saude, teve uma aplicacao
negada sob o argumento de que o
medicamento nao era aprovado para
uso em sua patologia: “No dia S de
junho, a clinica onde realizo meu
procedimento de infusiao da medi-
cagao Infliximabe me informou que
o convénio ndo havia autorizado o

procedimento, com a seguinte jus-

Bruna Laja, 17 anos, portadora de retocolite ulcerativa,
e Dr* Cynthia Maria Bassotto Cury Mello, advogada
voluntéria da Associa¢ao Brasileira de Colite Ulcerativa
e Doenca de Crohn: o paciente precisa saber dos seu
direitos garantidos por Lei. Do contrdrio, perderd

tempo e dinheiro

tificativa: ‘Sem cobertura contratual
para medicagao de uso experimen-
tal’ Liguei para ABCD para pedir
ajuda e a secretdria me encaminhou
para a Dr2 Cynthia Maria Bassotto
Cury Mello, que me explicou quais
eram os meus direitos e quais pro-
vidéncias tomar”. Mdrcia Laja, mae
de Bruna Laja, 17 anos, portadora
de retocolite ulcerativa, passou por
uma situagdo parecida, porém, a jus-
tificativa desta vez foi a menoridade.
“A Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitdria (Anvisa) s6 permite o Ada-
limumabe para maiores de 18 anos,
portanto, o SUS nao queria fornecer
o medicamento que minha filha ne-
cessitava. Absurdo! Entrei na Justica
e ganhei esse direito.” Para ela, a mu-
danca na legislacao é necessaria: “Os
suplementos vitaminicos deveriam
ser fornecidos pelo SUS, pois sao

muito caros e precisam de altas do-
ses por longa data. Produtos a base
de proteinas e glutaminas também
deveriam ser fornecidos. Estes pro-
dutos sao essenciais na vida do por-
tador da doenga”.

De acordo com Christianne, “a Pro-
curadoria de Assisténcia Judicidria
existe para ajudar os mais carentes,
porém, em minha opinido, se neces-
sitamos de algum medicamento para
curar ou controlar qualquer doenga
cronica, nao podemos passar por es-
tresse para conseguir o que necessi-
tamos”. “Isso também contribui para
piorar o nosso estado clinico e pre-
judicar a nossa qualidade de vida”

Para saber mais sobre seus direi-
tos, entre nos sites: www.planalto.
gov.br, www.camara.leg.br e www.
senado.leg.br.

—
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Direitos dos Portadores:

« Direito ao recebimento de medicamentos, equipamentos e insumos gratuitos para
tratamento de sua patologia, bem como direito de utilizar as vias judiciais, através de
advogado publico ou particular, no caso da negativa desse fornecimento pelo Estado;

« Direito ao auxilio-doenga previdencidrio, caso seja segurado do INSS e precise afas-
tar-se temporariamente do trabalho em razao de seu tratamento;

« Direito a aposentar-se por invalidez, caso seja segurado do INSS e nao tenha mais
condigoes de exercer atividade que lhe renda o sustento em razao de sua doenga;

« Direito ao recebimento de seguro pelo segurado, nos casos em que sua invalidez seja
reconhecida (e que a apélice preveja indenizagio por invalidez);

« Direito ao saque do PIS/PASEP ao trabalhador que for cadastrado no PIS e portador
de moléstia grave;

« LOAS: Lei Organica e Assisténcia Social - amparo assistencial previsto as pessoas com
mais de 65 anos de idade ou com deficiéncia, desde que nao recebam nenhum beneficio
previdencidrio e que cada pessoa inserida no grupo familiar nao tenha renda superior a
1/4 do saldrio minimo vigente;

« Liberagao de rodizio nos municipios que adotem o rodizio para os deficientes com
mobilidade reduzida ou portadores de moléstias que comprovadamente impliquem ne-
cessidade da utilizagao de veiculo préprio todos os dias.
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O que é profilaxia?

A doenga de Crohn é uma doenga inflamatéria que
acomete todas as camadas do intestino. Se nao for
tratada adequadamente, leva, invariavelmente, a
cirurgia. Para que nao haja necessidade de realizar
essa medida extrema, a profilaxia ¢ utilizada.
Mesmo que toda doenga macroscépica (visivel)
seja removida, se o paciente nao receber nenhum
tipo de tratamento efetivo, em um ano, a chance de
se ter uma recorréncia da inflamagao se aproxima
de 100%.

Até hoje se discute quais drogas sao mais efetivas na
prevencao da doenga de Crohn apés uma cirurgia.
Sabe-se, por meio de vérios estudos cientificos, que
a Mesalazina nao é efetiva na prevenc¢ao. A Azatio-
prina, por outro lado, quando usada na profilaxia da
doenga, pode diminuir a recorréncia pds-operatoria.
No ano de 2009, um estudo pioneiro desenvolvido
na Universidade de Pittsburg, EUA, pelo Dr. Miguel
Regueiro, chegou a conclusoes intrigantes e revela-
doras. Pacientes portadores de doenga de Crohn
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que foram operados devido a doenga no ileo-cecal
(colectomia direta) receberam Infliximabe como
profilaxia pés-operatéria. Estes foram comparados
a pacientes também operados com o diagndstico
que receberam Placebo. Um ano apés a cirurgia,
cerca de 90% dos pacientes que foram tratados
com Placebo desenvolveram recidiva da doenga de
Crohn, contra 10% do grupo de pacientes que re-
ceberam o Infliximabe. Com isso, mostrou-se, pela
primeira vez, uma evidéncia cientifica irrefutavel
do papel de uma droga biolégica na prevengao da
recorréncia pos-operatéria, denominado de qui-
mioprofilaxia.

Com base no estudo do Dr. Regueiro, atualmente
uma pesquisa estd sendo realizada para se confir-
mar a eficicia da terapia bioldgica na prevencgao da
recorréncia pds-operatoria da doenga de Crohn.
Acreditamos que, em dois anos, os resultados deste
estudo serao publicados.

*Dr. Fabio Teixeira, diretor médico da ABCD
Regional de Marilia e proctologista da Clinica
Gastrosaide
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Informacao e descontracao

Por Priscila Zucas

O VII Encontro de Portadores e Familiares de Doengas
Inflamatdrias Intestinais promovido pela Associagio
Brasileira de Colite Ulcerativa e Doenca de Crohn, reu-
niu, em 8 de dezembro, mais de 100 pessoas na sede da
Associagio Paulista de Medicina (APM) de Sao Paulo.
O evento, patrocinado pelos Laboratérios Ferring, foi
uma oportunidade para que portadores de DII e seus fa-
miliares confraternizassem e tirassem duvidas com pro-
fissionais renomados, em cinco palestras distintas.

O evento foi aberto pelo Dr. Flavio Steinwurz, presiden-
te da ABCD, que agradeceu aos patrocinadores e pales-
trantes e, posteriormente, contou um pouco da histdria
da ABCD e o que ela tem feito desde a sua fundagao, em
1999: “Eventos como este demonstram que os pacien-
tes, unidos, juntamente com os profissionais e a ABCD,
podem ter uma for¢a muito grande para atingir todos os
seus objetivos e todas as melhorias que precisam, em
termos de diagndsticos e tratamentos”, afirmou.

A Dra Andréa Vieira, chefe da drea de Gastroenterolo-

gia do Departamento de Medicina da Santa Casa de Sao

10

Paulo e professora na mesma instituicao, foi a segunda
profissional a falar. Fez uma abordagem sobre a doenga
inflamatdria intestinal, esclarecendo aos pacientes suas
principais duvidas e revelando a verdade daquilo que
eles veem e ouvem: “Se o paciente ndo tem conhecimen-
to da doenga, ele acaba se perdendo no tratamento, indo
buscar coisas alternativas e isso nio é bom para tratar
da doenca. E importante que o paciente tenha conheci-
mento e saiba que hd uma associagio que o apoia, forne-
cendo um material muito rico, com atualiza¢des, entre-
vistas e depoimentos”.

Dando continuidade ao tema, o Dr. Arnaldo José Ganc,
livre docente em Gastroenterologia, explicou que atual-
mente ainda hd um déficit da informagao que os pacien-
tes recebem em relagao aos exames que devem ser feitos.
“O pessoal fica na Internet e a Internet normalmente
tem informacdes erradas, exageradas, sensacionalistas.
O que vocé precisa saber mesmo nao encontra ali’, disse
ele. Durante a sua palestra, o Dr. Ganc abordou os exa-
mes que devem ser feitos pelos portadores e explicou
quando, como e para qué estes devem ser realizados.
Apoés um descontraido coffee-break, foi a vez de a Dr2



Denise Steinwurz, mestra em Psico-
logia Clinica pela PUC-SP e membro
filiado da Sociedade Brasileira de Psi-
candlise de Sio Paulo, discorrer sobre
arelagdo entre as doengas inflamatérias
intestinais e os fatores emocionais. “As
doengas inflamatérias intestinais tém
repercussdes emocionais, sim. Por isso,
é importante que um paciente com do-
enca inflamatéria faga psicoterapia e fre-
quente grupos de autoajuda’; alertou a
plateia, atenta.

Direito e Nutricao

Evento dos mais aguardados pelos as-
sociados da ABCD, o VII Encontro de
Portadores e Familiares de Doengas
Inflamatdrias Intestinais também foi
pauta para temas como Direitos dos
Pacientes e Nutri¢ao. No primeiro de-
les, a Dr2 Cynthia Maria Bassotto Cury
Mello, advogada especializada em Di-
reito de Saude, abordou as dificuldades
que os portadores tém em compreen-
der como a legislagdo ampla, genérica,
pode aplicar-se a casos pontuais de DIL
Para ela, é muito importante que os pa-
cientes comparecam a esses encontros,
“pois eles tém muito interesse em saber

quais os direitos que possuem e, no fim,

a gente toma isso como oportunidade
para divulgagao dos direitos gerais”

A Dr2 Maria Izabel Lamounier de Vas-
concelos, nutricionista, encerrou a par-
ticipacao dos conferencistas ao explanar
sobre o papel da nutricao na doenga
inflamatdria e desmistificar o medo das
pessoas de se alimentarem, tanto duran-
te a crise, quanto no periodo de remis-
sao: “Depois que as pessoas entram em
um periodo de remissio, fica a memoria
que determinados tipos de alimentos,
na crise, faziam mal. Elas t¢ém medo de
voltar a comer esses alimentos e entrar
em crise. Durante a crise da doenca mui-

tos alimentos aumentam a diarreia. No

periodo de remissao da doenga, a maio-
ria dos pacientes tem medo de voltar a
comer os alimentos que potencializava a
diarreia no periodo de crise. Nosso papel
é justamente ajudar os pacientes a nao
terem medo de alimentar-se” Ao final
de cada apresentagio, a plateia era con-
vidada a tirar davidas. O publico, atento
e interessado, falou sobre sua experiéncia
pessoal com as DII.

Maria Luiza Amaral Rodrigues Esper,
professora e portadora de doenca de
Crohn hd 38 anos, ouvida pela Revista
ABCD em Foco, frisou quao importan-

tes sdo as informagoes sobre medicamen-

tos e novos exames que facilitam a vida

Dr. Flavio Steinwurz, Dr* Andréa Vieira e Dr.
Arnaldo Ganc: respostas certeiras para um

publico atento e carente de informagoes
&
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dos portadores, temas abordados pelo
Dr. Ganc e pela Dr2 Andréa no evento:
“As informagoes sobre terapias e novos
tratamentos serdo ouvidas e retransmiti-
das pelos pacientes aos seus médicos”.
“Eu tive minha primeira crise aos 18
anos e fiquei 27 anos sem ter o proble-
ma. Mas hd 3 meses voltei a ter crise.
Acho que foi desencadeada pela morte
do meu pai. Agora estou buscando aju-
da de novo’, disse Carlos Alberto Trin-
dade Rodrigues, comerciante e porta-
dor de retocolite ulcerativa.

Antes do encerramento do evento, foi
realizado um sorteio de prémios ofere-
cidos pelos apoiadores do evento: cesta
com produtos da Nestlé (Nestl¢), Kits
Supra Soy (Josapar), cafeteiras Electro-
lux (CIP - Centro de Infusées Pacaem-
bu), Sacolas CIP, Livro Alta Gastrono-
mia — (Abrapreci), Maletas Térmicas
(Trade Farma), mouse para computa-
dor (Laboratérios Ferring).

Para o Dr. Flavio Steinwurz, presidente

k
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da ABCD, o Encontro de Portadores
cumpriu os objetivos aos quais se pro-
punha. “Todos puderam ter explica¢des
sobre vérios aspectos das doengas in-
flamatdrias intestinais, desde os fatores
psicolégicos, nutricionais, fatores juri-

dicos e detalhes sobre as doengas e exa-

| "-H”

mes. Teve um comparecimento macigo,
a sala ficou lotada. Entao penso que foi
um sucesso. Fiquei feliz.”

A ABCD agradece: Abrapreci, Labora-
torios Ferring, Nestlé do Brasil, CIP -
Centro de Infusoes Pacaembu, Josapar
(Supra Soy), Duograf Grafica e Editora
e Trade Farma.




Ganhadores dos brindes oferecidos pelos apoiadores da ABCD no evento
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Curta, siga, compartilhe

Faca como 2.700 internautas, adicione a
Associagao Brasileira de Colite Ulcerativa e
Doenga de Crohn no Facebook! Na pégina da
ABCD ¢ possivel compartilhar experiéncias,
conhecer histérias de outros portadores de DII e
fazer novos amigos.

ﬁ www.facebook.com/abcd.org.br

% http://twitter.com/ABCDSP
Lbvitter |

Vocé conhece a Comunidade Virtual de Doen-
ca Inflamatéria Intestinal (CVDII)? O site tem
como objetivo a troca de informagdes entre os
participantes, entre médicos e profissionais de
saude. Ao se cadastrar, vocé participa ainda de
enquetes e de féruns de discussao. Acesse!

http://cvdii.bireme.br

www.abcd.org.br

A Abbott transforma

ciéncia em cuidado de forma dedicada e apaixonada

para desenvolver solucoes voltadas para a prevencao,
diagnostico, tratamento e cura.

0 proibida. E Abb Ott

A Promise for Life
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Terapia Nutricional — Parte 111

H4 cinco décadas, Dudrick e cols, nos Estados Unidos,
demonstraram experimentalmente ser possivel nutrir e
obter crescimento em filhotes de cachorros alimenta-
dos exclusivamente pelo sistema venoso. Observou-se
crescimento exponencial da chamada nutrigao paren-
teral total. A nova terapéutica foi amparada pelo desen-
volvimento de modernas solu¢des de aminoécidos, vi-
taminas, oligoelementos, emulsées lipidicas, cateteres
especiais para melhor acesso ao sistema venoso central,
filtros de linha e bombas peristalticas de infusao.

A Nutricao Parenteral (NP), segundo portaria 272 da
Anvisa, consiste em solu¢iao ou emulsao, composta ba-
sicamente de carboidratos, aminodcidos, lipidios, vita-
minas e minerais, estéril e apirogénica, acondicionada
em recipiente de vidro ou pléstico, destinada & adminis-
tragao intravenosa em pacientes desnutridos ou nao, em
regime hospitalar, ambulatorial ou domiciliar, visando a
sintese ou manuten¢ao dos tecidos, orgaos e sistemas.
A principal indicac¢ao da Terapia Nutricional Parenteral
(TNP) é suprir as necessidades nutricionais e metabé-
licas de pacientes que nao podem ser alimentados ade-
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Dr*Maria Izabel Lamounier de Vasconcelos

quadamente por via oral ou por sonda enteral. A TNP
pode ser necessaria em pacientes com digestao ou ab-
sor¢ao inadequadas, quando ndo é possivel o acesso gas-
trointestinal ou ainda quando a alimentagao enteral é de
dificil tolerancia.

Situagoes de grave perda de secrecdes e fluidos diges-
tivos associados a mé-absor¢iao constituem motivo de
indicagao de TNP. Um exemplo ¢ a fistula enterocuta-
nea de alto débito em que nao é possivel alimentar por
via digestiva. Outra condigao diz respeito a faléncia in-
testinal, ou sindrome grave do intestino curto em que
inexiste drea absortiva digestiva adequada. A doenga
inflamatéria intestinal (DII) ativa pode impedir a ab-
sor¢ao digestiva e ser outra indicagao de TNP. Em pa-
cientes desnutridos e candidatos a intervengao cirtrgica
de grande porte, na impossibilidade de nutri¢ao enteral,
estd indicada a TNP pré-operatdria. Jejum pos-operato-
rio superior a S a 10 dias, também estd indicada. Nem
todos os pacientes alimentados com Terapia Nutricional
Enteral (TNE) tem boa tolerancia, entre eles destacam-
-se os que sofrem de ileo paralitico acentuado, isquemia

Foto: Shutterstock
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mesentérica e obstru¢ao do intesti-
no delgado. Cerca de 15 a 25% dos
pacientes podem ter efeitos adversos
com TNE e necessitar de associagao
coma TNP.

A nutrigdo parenteral (NP), utiliza-
da desde 1970, tem sido tradicional-
mente administrada em veias cen-
trais, mais frequentemente, em veias
subclévia ou jugular. Isto se deve ao
fato da solu¢ao nutricional ter alta
osmolaridade, o que causa trombo-
flebite em vasos menos calibrosos e
de baixo fluxo, predispondo a maior
morbimortalidade.

O uso de nutrigao parenteral em veia
periférica, com férmula especial, po-
rém completa, aparece como opgao
atrativa, principalmente nos casos
em que esta terapia é prevista por
curto periodo de tempo (menos de
1S dias).

A nutrigao parenteral periférica estd
associada a diminuigao de episddios
infecciosos, o que representa meno-
res riscos de complicagbes graves
quando comparada & nutri¢do pa-
renteral central.

As principais contraindicagoes da
nutri¢ao parenteral periférica sao:

« Pacientes com restri¢cao de volume
hidrico;

« Intolerancia 4 emulsao lipidica;

« Auséncia de veias periféricas ade-
quadas;

o Estimativa de nutrigao parenteral
por tempo prolongado (superior a
15 dias);

« Possibilidade do uso de alimenta-
¢ao enteral de forma efetiva;

« Disfungao hepética importante.

As trés indicagoes para o uso da nutri-
¢ao parenteral em pacientes com DII
sao o suporte perioperatorio, a repo-
si¢ao nutricional e a terapia primdria.
As razdes para o emprego da terapia
nutricional perioperatério sao con-
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troversas, devido ao seu custo e sua
eficicia questiondvel em poucas ten-
tativas clinicas, mas seu uso baseia-
-se nas observagdes em pacientes
com desnutri¢ao protéico-caldrica
nos quais a cicatrizacdo de ferimen-
tos estd prejudicada e a competéncia
imunoldgica afetada.

O uso de nutri¢ao parenteral para
reposi¢ao nutricional em DII nao di-
fere do seu uso em outras situagdes
clinicas. O clinico deve ter ciéncia,
entretanto, dos déficits nutricionais
que ocorrem nos pacientes com DII
e deve ter em mente que na presenga
de sepse, as necessidades nutricio-
nais aumentam acima das necessida-
des médias.

Outra possivel indica¢do para nu-
trigdo parenteral em DII é a terapia
priméria. Quando o tratamento mé-
dico convencional falha, a alternati-
va é colocar o paciente em repouso
intestinal com nutri¢do parenteral.
A disponibilidade da nutrigao pa-
renteral torna o uso do descanso in-

testinal nutricionalmente possivel,
e recomenda o uso combinado de
nutri¢ao parenteral e da medicagao
anti-inflamatéria como a terapia pri-
madria para DII. A justificativa para o
uso do descanso intestinal como ma-
nobra terapéutica ¢ evitar a ingestao
oral devido a presenca de sintomas
de obstru¢do ou na esperanga de
que os pacientes apresentem me-
lhoras sintomadticas como resultado
da diminuigao das atividades quimi-
cas, fisicas e mecanicas do intestino.
Deve ser observado que a prética
clinica do repouso intestinal estd
passando por escrutinio cientifico
intenso, principalmente devido aos
efeitos adversos da reducdo na érea
da superficie absortiva do intestino
e dareducao na atividade enzimatica
do intestino. Além disso, o repouso
intestinal pode auxiliar em promo-
ver a translocacdo bacteriana e a mi-
gragao induzida pela endotoxina, es-
pecialmente em situagdes como em
DII, nas quais ocorre destrui¢ao do

L5
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epitélio intestinal.

Uma andlise retrospectiva de pacien-
tes com fistula no intestino delgado
tratados com nutri¢dio parenteral
total revelou taxas de mortalidade
mais baixas, taxas de fechamento
espontineo mais elevado e taxas de
fechamento cirdrgico mais altas em
comparagao com controles histéricos.
De acordo com as Diretrizes da As-
sociagio Médica Brasileira, Con-
selho Federal de Medicina e da
Sociedade Brasileira de Nutrigao
Parenteral e Enteral, seguem as re-
comendagdes para TNP na doenga
inflamatdria intestinal:

o A TNP estd indicada em casos em
que a TNE nao é possivel: obstrucao
intestinal, intestino curto com ma
absorc¢ao grave, distirbios hidroele-
troliticos graves, dismotilidade in-

testinal grave, fistulas de alto débito
ou deiscéncias de anastomose.

« A TNP também pode ser usada
quando ocorrer intolerancia 8 TNE
ou impossibilidade de manutengao
adequada de dieta oral associada a
auséncia de via de acesso para TNE.
« A TNP em longo prazo deve ser
reservada para situagoes de desnu-
tricdo cronica associada a faléncia
intestinal, por resecgOes intestinais
previas e, neste caso, pode melho-
rar a reabilitagdo e reintegracao so-
cial. Entretanto, a TNP domiciliar
apresenta complicagdes que podem
comprometer a qualidade de vida,
independente da doenga de Crohn,
como sepse pelo cateter, trombose
venosa e alteragao hepatica.

o A Terapia Nutricional combinan-
do TNE e TNP ¢ superior a TNE e
TNP isoladas no perioperatério em

Foto: Shutterstock

pacientes com doenga de Crohn. H4
reducao da morbidade, permanén-
cia hospitalar e custo-efetividade em
pacientes que recebem Terapia Nu-
tricional combinada.
« A TNP deve ser indicada no perio-
peratorio de pacientes com doenga
de Crohn para prevenir e tratar a des-
nutri¢ao, conforme o recomendado
para as demais doencas cronicas, em
pacientes que nao se alimentam por
via oral ou enteral adequadamente.
Quando bem indicada, a TNP me-
lhora o estado nutricional e diminui
as consequéncias da desnutrigao.
« Nao hd evidencias de melhora com
adi¢ao de glutamina 0,3 g/kg de L-
-alanil-L-glutamina na TNP com
relagdao a permeabilidade intestinal,
concentragao plasmadtica, parime-
tros nutricionais, atividade da doen-
¢a e permanéncia hospitalar.
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Durante a gestacdo, vocé:

Continuou tratamento da DII 75%

Parou tratamento da DII 12,5%

Fez alteracdes no tratamento 12,5%
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Centro de Infusdes Central Clinic.

AqQui, o tratamento sé esta completo
guando seu conforto também esta.

Na Central Clinic, quem tem colite ou doenca
de Crohn pode contar sempre com Centros
de Infusao de alta capacidade técnica, além
de meédicos, farmacéuticos e enfermeiros
que sao como amigos: sempre de prontidao
quando o paciente precisar

Dra. Davimar Miranda Maciel Borducchi Tratar bem ¢
Responsavel Técnica tratar por inteiro
CRM-SP 72.502

‘ UAPE
R. Verbo Divino, 209 Av. Portugal, 875 Av. B. Faria Lima, 1830 R. Icem, 57
Tel.: 11 3056 1717 Tel.: 11 4438 0078 Tel.: 11 4335 5466 Tel.: 11 3469 0500




Empreendedor cria site e
aplicativo para pacientes

Tendo como propdsito ajudar as pessoas na busca de in-
formagoes sobre saude, ao se descobrir portador de doenga
de Crohn, o empreendedor Daniel Wjuniski, de 33 anos,
resolveu explorar a drea das doengas inflamatérias intes-
tinais, assunto com pouca informagao em portugués dis-
ponivel na Internet. Em 2006, criou o portal Minha Vida,
no qual informa sobre satide e bem-estar. Em 2012, porém,
resolveu ir além: criou o site e aplicativo Consulte.me, que
permitem agendar consultas com profissionais cadastra-
dos em todo o Brasil. O cadastro, porém, nao ¢ tao simples
como aparenta. Somente médicos indicados por pessoas
que acessam o portal Minha Vida regularmente recebem o
convite para preencher o seu perfil profissional, formando
assim, uma rede de profissionais de confianga. Com diver-
sos profissionais ja cadastrados, a estimativa é de alcancar
a marca de 10.000 especialistas de todas as regioes do Pais
nos proximos meses.

Foto: Shutterstock

Fonte: UOL
\J ™ Micrébios presentes
Centro de Infusdes Pacaembui Se]’_' res Onséveis P ela
Aplicagdes ambulatoriais de medicamentos Imunobioldgicos . CiI)
endovenosos ou subcutineos. (Infliximabe, Adalimumabe, Ob €S1 ade
Noripurum, Rituximabe, Abatacepte, Tocilizumabe,
Etanercepte, Natalizumabe, Acido Zoledronico, etc...) Genética, hormonios, problemas ambientais e
e T comportamentais podem ser os responsaveis
™y pelo ganho de peso. Porém, recentemente, as
o1 bactérias encontradas nos intestinos também
— o . .
L r’ foram identificadas como causadoras da obe-
T ,w : sidade. A informagao foi divulgada pelo micro-
= . [t w ] biologista Fredrik Bickhed, da Universidade
! - 1 F e e : Washington, em Saint Louis, que publicou ar-
a — Um novo c@nceito tigo na Revista Nature. O desequilibrio dessas
R’ : em aplicacoes bactérias faz com que a proteina responsavel pela
i ambulatoriais impermeabilidade da parede do intestino perca
: sua eficiéncia, permitindo que fragmentos dess-
“Estamos comprometidos em trazer conforto ¢ qualidade de es microbios saiam dos intestinos e caiam na cor-
vida a nossos pacientes, em um ambiente agradavel e seguro rente sanguinea, alterando o metabolismo e acu-
onde o tratamento se torna ameno e tranquilo” o ; (o
mulando adipécitos, células responsaveis pelo
Matriz Unidade Tatuapé Unidade Osasco armazenamento de gordura no corpo humano.
Rua Almirante Pereira Guimardes, 164 ~ Rua Cantagalo, 75 - Cjs.: 406/407/408 Rua Nelson Camargo - 357 - 1° andar
Pacaembu - Sio Paulo - SP - 01250-000 Tatuapé - Sdo Paulo - SP - 03319-000  Jardim Agi - Osasco - SP - 06010-070 1 1 ] 1
Tel: 11-3879.8030 Fax: 11-3675.0778 Te;: 11;-2227.4520 Fax: 11-2225.3958  Tel: 11-3585,6090 Fax: 11-3681.8479 Para Promover um equlll,brlo da ﬂora lnteStlnal)
cientistas estudam o uso de probidticos.
i [F7TT7 @cip_infusoes
\www.lnfusoes.com.br Lo . @cip_ J Fonte: VEJA
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ABCD participa de simpdsio na Bélgica

Por Priscila Zucas

A Associagao Brasileira de Colite Ul-
cerativa e Doenca de Crohn esteve
presente no primeiro International
Symposium On Research Funded
By Patients, que ocorreu no dia 18 de
outubro em Bruxelas, na Bélgica. Pro-
movido pela European Federation of
Crohn’s & Ulcerative Colitis Asso-
ciations (EFCCA), o evento reuniu
associagoes que acolhem pacientes
portadores de doengas inflamatérias
intestinais de diversos paises, como
Australia, Brasil, Canadd, Estados
Unidos, Israel e Nova Zelandia. O
simpdsio visava discutir projetos
cientificos patrocinados pelas pro-
prias associagoes e direcionados para

Dr. Marco Grecco, advogado e portador de doenga de Crohn, que hoje preside
a EFCCA, ao lado do Dr. Fébio Teixeira, da ABCD Marilia. O Dr. Grecco é
um ativista do combate as DII e acredita que a somatdria de esforgos mundiais
poderia ajudar a encontrar a cura das doengas

/ABCD| 22

a descoberta da cura das DIL

O Dr. Fibio Teixeira, diretor médico
da ABCD Regional de Marilia e proc-
tologista da Clinica Gastrosatde, foi
convidado pelo Dr. Flavio Steinwurz
para representar a Associa¢ao Brasi-
leira de Colite Ulcerativa e Doenga
de Crohn. Durante a sua apresenta-
¢ao, ele explicou como a ABCD e suas
regionais sao constituidas e também
exibiu alguns dos projetos cientificos
que a associagdo deseja desenvolver
com financiamento.

De acordo com ele, o auge do simp6-
sio se consolidou com duas palestras:
“A principal palestra desse simpésio
foi, sem duvida, a Setting the scene,
proferida pelo Dr. Cldudio Fiocchi,
da Cleveland Clinic, que apresentou

uma visao geral sobre o génese, o
diagnostico e o tratamento da DII no
mundo. Outra palestra brilhante foi
articulada pelo Dr. Kelvin Glasgow,
do CCFC, Canadd, que exibiu um
projeto revoluciondrio que tem como
principal objetivo ‘seguir, por déca-
das, pacientes sauddveis para tentar
identificar fatores causadores da do-
enca de Crohn”.

As conclusoes tiradas a partir das
apresentagdes no simpdsio realizado
na Bélgica serao publicas no “Whi-
te Book on IBD Research funded or
promoted by IBD patient associa-
tion”, um manual de referéncia que as
associagoes de DII poderao usar para
obter novas ideias para o desenvolvi-

mento de pesquisas.

-

Dr. Fébio Teixeira e Dr. Kevin Glasgow; chairman da CCFC (Canadé), pais
que estd na vanguarda na busca da cura das DII

Apresentagio no Simpdsio da EFCCA. Dr. Fibio mostra aos participantes
que a ABCD é uma organizagio que abrange cerca de 80% do Brasil, um
pais continental onde ainda héd muito a crescer: “Expliquei que as DII tém

% uma prevaléncia ainda desconhecida para nds, brasileiros, uma vez que nao
| possuimos um registro nacional”
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Tupa recebe
palestra da ABCD

A Regional ABCD Marilia realizou, em
22 de novembro, a primeira reuniio em
Tupa, no Estado de Sao Paulo, com o
psicdlogo Joao Louro. O evento foi re-
alizado na Igreja Matriz da cidade, gen-
tilmente cedida pelo padre Antonio Pa-
dula. A cidade do interior paulista fica a
80 KM de Marilia e carece de palestras,
segundo os frequentadores do evento.

“Estdvamos em 15 pessoas, discutimos diversos temas associados a doenga de Crohn e colite, e sentimos todos
bem interessados e confiantes”, explica Paula Teixeira, co-terapeuta da Regional Marilia. “Senti a caréncia de um
encontro em grupo na cidade para falar de DII, mesmo que uma vez ao més, ji que trabalhamos com a finalidade
de instruir e promover uma vida saudavel para quem convive com a doenga.”

Como na cidade ainda nao ha médicos que possuam especialidade neste tipo de diagnostico, os pacientes ouvi-
dos foram instruidos a procurar o ambulatério do SUS em Marilia, onde o Dr. Fibio Teixeira, diretor da Regio-
nal Marilia da ABCD presta atendimento aos pacientes carentes.

“Descobri ha mais de 10 anos que era portadora de doenga inflamatdria intestinal e, por muito tempo, meu tra-
tamento foi focado em colite. Porém, ap6s algumas complicagoes, constatou-se que era Crohn. Gostei muito do
encontro e acho que todos que ali estavam também partilham da mesma opinido. As doengas intestinais, infeliz-
mente, sao, além de incomodas, complicadas, pois a questao emocional tem influéncia direta sobre o estado dos
pacientes. Portanto, partilhar experiéncias, ouvir depoimentos, além das consideragoes do psicélogo foi algo
muito importante e também reconfortante”, relata Silvia Maria Prado M. Vivian, moradora de Tupa.

“Fui diagnosticada hd 3 meses e meio com colite ulcerativa moderada a grave. Ir a reuniao foi a melhor coisa que
eu fiz. Eu vi que ndo estou sozinha, que outras pessoas entendem meu vocabuldrio referido a doenga, e que eu
posso viver normalmente. Tirei diividas com as pessoas certas. Tenho ainda duvidas e sei que terei, mas preten-
do tird-las nas reunides da ABCD. No final da reuniao, voltei para casa mais tranquila, cheia de esperanca e feliz’,
afirmou outra participante, Edilva Lollato.

Caminhada em Fortaleza!  Confraternizacao em SC
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Descontragao na 4* Caminhada para Crohn e Colite na orla de Fortaleza, Ceara Confraterniza¢io da equipe da nova Regional ABCD Cricitima, em Santa Catarina
b
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Lactobacillus reuteri

O probiodtico que proporciona
saude digestiva e bem-estar.

Pode ser mastigado, engolido ou deixado
para derreter na boca de adultos e criangas.

Sem adicao de acucar

Sabor lima-liméao

N&o ha necessidade de refrigeragao

Caixas com 10 e 30 comprimidos mastigaveis

Presente em mais
de 60 paises

como Brasil, Estados Unidos, Reino Unido,
Alemanha, Canada, Australia, México,
e Japéo, Portugal...

m—

Acompanhe

www.facebook.com/BioGaiaBR

'1' J twitter.com/BioGaia_br

www.biogaia.com.br

A FERRING
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A ABCD mantém convénios com laboratdrios, aca-
demias, clinicas, escolas de idioma, agéncia de via-
gens e farmdcias, entre outros. Para utilizar os nos-
sos convénios, é necessdrio apresentar a carteirinha
da ABCD e verificar o tipo de exame ou servigo e o
desconto oferecido.

Para mais informacoes ligue:

(11) 3064-2992 (1zabel ou Célia)

LABORATORIOS

Belo Horizonte (MG)

Laboratério Humberto Abriao

(31) 2104.5700

Sao Paulo Patologia Clinica

(31) 3224.7112

Laboratério Dr. Geraldo Lustosa Ltda.

Anilises clinicas, anatomia patologica e citologia

(31) 2104.1234 « 3293.9367

Blumenau (SC)

Ecomax - Centro de Diagnéstico por Imagem

RX, ultrassonografia, ressonancia e tomografia

(47) 3331.4844

Campinas (SP)

Laboratério Confiance Medicina Diagnéstica
Anilises clinicas, anatomia patolégica e ultrassonografia
(19) 3255.3393

Cuiaba (MT)

Laboratério Carlos Chagas

(65) 3901.4700

Curitiba (PR)

Frischmann Aisengart Medicina Diagnéstica

Central de Atendimento

(41) 4004.0103

Florianépolis (SC)

Imagem Centro de Diagnéstico Médico Ltda.
Ressonéncia, tomografia,

ultrassonografia e angiografia

(48) 3229.7777

Laboratdrio Médico Santa Luzia

Anélises clinicas

(48) 3952.4200

Instituto de Medicina do Sistema Digestivo Ilha de Santa Catarina
Video endoscopia digestiva alta, video colonoscopia e
retossigmoidoscopia flexivel

(48) 3224.8808

Porto Alegre

Rheumalab Laboratério de Analises Clinicas S/S Ltda.
(51) 3328.1099 « (51) 3061.3440

Maceié (AL)

Laboratério Sabin de Patologia Clinica de Alagoas S/C Ltda.
Anilises clinicas

(82) 2122.9000

Rio de Janeiro (R])

César Guerreiro Cirurgia, Proctologia e

Video Laparoscopia

Video colonoscopia

(21) 2257.2165 « 2548.9927

(21) 2256.1455 « 2235.7477

Laboratérios Médicos Dr. Eliel Figueirédo Ltda.Andlises Clinicas
(21) 2450.8200

Gastro Centro Carioca

Salvador (BA)

Laboratério Dirceu Ferreira

Anilises clinicas

(71) 3351.2161

Sao Paulo (SP)

Bio Sana’s Centro de Pesquisa e Tratamento Avangado de Feridas
Servigos para os associados: deiscéncias cirargicas, fistulas e
curativos avangados

(11) 5904.1199

CEDIG - Centro de Diagnéstico e Tratamento em Gastroenterologia Ltda.
Consultas gastro-procto, endoscopia, colonoscopia e
retossigmoidoscopia e capsula endoscdpica

(11) 5571.8921

CDB - Centro de Diagnésticos Brasil

(11) 5908.7222

Centro de Diagndstico e Terapéutica Endoscopica S/C Ltda.
Cépsula endoscopica, endoscopia e colonoscopia

(11) 3283.2019 « 3287.1009 - 3288.8649

Centro de Diagndstico Dr. Alberto Eigier

(11) 3085.5499

Centro Médico Carezzato

Andlises clinicas e ultrassonografia

(11) 3832.8912 - Lapa

(11) 3622.8765 - Vila Jaguara

Clinica Schmillevicth

Andlises Clinicas, Ultrassom, RX, Tomografia e Ressonancia Magnética
(11) 3828.8800

CURA

Diagnoéstico por imagem, ultrassonografia, ressondncia, RX e
tomografia

(11) 3056.4707

Instituto de Cirurgia do Aparelho Digestivo Prof? Dra. Angelita
Habr Gama

Colonoscopia

(11) 3887.1757

Laboratério Fleury

Andlises clinicas e todos os tipos de exames

(11) 3179.0822

Rawet Patologia Especializada Ltda.

(11) 3255.3131 « 3255.3232

Militello Centro de Diag. e Biopesquisa Clinica Andlises clinicas
(11)2501.8071

Prof. Dr. Arnaldo Ganc

Endoscopia

(11) 3887.5400

Prof. Dr. Paulo Roberto Arruda Alves

Colonoscopia

(11) 3079.0621

OUTROS

Sao Paulo (SP)

Academia B-Active Satide e Esporte

(11) 3051.6769

Central Clinic

(11) 2295.0388 « 4335.5466 « 4438.0078
CIP - Centro de Infusdes Pacaembu

(11) 3875.0880

Ganep Nutri¢ao Humana Ltda.

(11) 3289.4681

Oncoclin Oncologia Clinica Ltda.

(11) 5091.3799 « 2191.0648 « 3699.3141

Endoscopia alta e baixa, proctologia, etc. Maringa (PR)

£2 t ) 2242~1i37 Farmalig Comércio de Medicamentos Ltda
aboratério Lamina

(21) 2538.3939 (44) 3028.4400

Laboratério Richet Mercurio Viagens e Turismo Ltda

(21) 3325.2008 « 2535.6669 (11) 3129-4439

Estacionamento na sede: ao visitar a ABCD-SP, aproveite o convénio com o Estapar da Al. Lorena, 1345 LJ‘\

Com carimbo ABCD-SP, h4 desconto
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CEARA

ABCD Fortaleza

Contato: Aurilene

Diretora Regional: Dra. Licia Libanez
Hospital Universitario Walter Cantidio

Rua Capitao Francisco Pedro, 1290 - Rodolfo Teéfilo

Fortaleza - CE - CEP: 60430-370
(85) 3082-9525
abcd.fortaleza@abcd.org.br

GOIAS

ABCD Goiénia

Contato: Andréa

Diretor Regional: Dr. Mauro Bafutto

Rua §-1,51 quadra S 13 - lote 23 - sala 203
Goiania - GO - CEP: 74823-420

(62) 3281-3811

abcd.goiania@abcd.org.br

MINAS GERAIS

ABCD Itanhandu

Contato: Tatiana ou Carol

Diretor Regional: Dr. Flavio Mendes Mafra
Rua Delfim Pinho Filho, 160 - Monsdes
Itanhandu - MG - CEP: 37464-000

(35) 3361-1915 ou (35) 3361-2493
abcd.itanhandu@abcd.org.br

PARANA

ABCD Cascavel

Contato: Marli

Diretora Regional: Dra. Doryane Lima
Rua Antonio Alves Massaneiro, 414
Cascavel - PR - CEP: 85812-090

(45) 2101-7780
abcd.cascavel@abcd.org.br

ABCD Curitiba

Contato: Telma

Diretora Regional: Dra. Elod Marussi Morsoletto
Rua Candido Xavier, 575 - 2° Andar - Agua Verde
Curitiba - PR - CEP: 80240-280

(41) 3244-4430

abcd.curitiba@abcd.org.br

ABCD Maringa

Contato: Vanila

Diretora Regional: Aline Satie Oba Kuniyoshi
Av. Itoror6, 935 Zona 2

Maringa — PR - CEP: 87010-460

(44) 3221-5050

abcd.maringa@abcd.org.br

PERNAMBUCO

ABCD Recife

Contato: Polyana

Diretor Regional: Dr. Severino Santos
Praga de Casa Forte, 381 sala 101

Casa Forte - Recife - PE - CEP: 52061-420
(81) 3223-0933

abed.recife@abed.org.br

RIO DE JANEIRO

ABCD Rio de Janeiro

Contato: Erika

Diretora Regional: Dra. Cyrla Zaltman
Rua Uruguaiana, 10 - sala 1303 - Centro
Rio de Janeiro - RJ - CEP: 20050-090
(21) 3852-8997
abcd.riodejaneiro@abcd.org.br
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Associacdao Brasileira
de Colite Ulcerativa

e Doenga de Crohn

A ABCD possui
escritorios
espalhados por

todo o Brasil

ABCD Petrépolis

Contato: Vilma

Diretor Regional: José Francisco da Silva Vieira
Hospital Santa Teresa

Rua Paulino Afonso, 477 Centro

Petrépolis — RJ — CEP: 25684-900

(24) 2243-0269

abed.petropolis@abcd.org.br

RIO GRANDE DO NORTE

ABCD Natal

Contato: Telma

Diretor Regional: Dr. Marco Zerdncio
Rua dos Canindés, 1266 - Alecrim
Natal - RN - CEP: 59030-600

(84) 3223-9517
abed.natal@abcd.org.br

RIO GRANDE DO SUL

ABCD Porto Alegre

Contato: Silmara

Diretora Regional: Dra. Marta Brenner Machado

Av. Plinio Brasil Milano, 289 - sala 201 - Higiendpolis
Porto Alegre - RS - CEP: 90520-002

(51) 33332212

abed.portoalegre@abcd.org.br

SANTA CATARINA

ABCD Blumenau

Contato: Terezinha

Diretor Regional: Dr. Juliano Coelho Ludvig
Rua Floriano Peixoto, 350 - sala 804 - Centro
Blumenau - SC - CEP: 89010-500

(5547) 3041-0115
abed.blumenau@abcd.org.br

ABCD Joinville

Contato: Marcia

Diretor Regional: Dr. Harry Kleinubing Jr.
Rua Mario Lobo, 61 - Ed. Terrago Center
sala 905 - Centro

Joinville - SC - CEP: 89201-330

(47) 3027-2270 - Fax: (47) 3422-6565
abcd joinville@abed.org.br

ABCD Florian6polis

Contato: Priscila

Diretor Regional: Dr. Luciano Saporiti
Rodovia SC 401 - Km 04 3854 - Saco Grande
Florian6polis - SC - CEP: 88032-005

(48) 3231-0324
abcd.florianopolis@abcd.org.br

SAO PAULO

ABCD Campinas

Contatos: Moénica e Cilene

Diretor Regional: Dr. Flavio Quilici

Rua 14 Bis, 71 - Castelo - Campinas - SP - CEP: 13070-040

(19) 3241-8866
abed.campinas@abcd.org.br

ABCD Guarulhos

Contato: Shirle

Diretor Regional: Dr. Wilton Cardozo

Rua Cerqueira César, 206

Centro - Guarulhos - SP - CEP: 07012-010
(11) 2441-4375
abcd.guarulhos@abcd.org.br

ABCD Marilia

Contato: Paula (das 08h00 as 12h00)
Diretor Regional: Dr. Fébio Teixeira

Av. Sao Paulo, 62

Cascata - Marilia — SP - CEP: 17509-190
(14) 3432-4757
abcd.marilia@abcd.org.br

ABCD Santo André

Contato: Margarete

Diretor Regional: Dr. Wilson Catapani

Faculdade de Medicina do ABC - Anexo II

Aw. Principe de Gales, 821 - Vila Principe de Gales
Santo André - SP - CEP: 09060-650

(11) 4427-7461

abcd.santoandre@abcd.org.br

ABCD Sao José dos Campos

Contato: Pamela

Diretor Regional: Dr. Paulo Bruno

Av. Lineu de Moura, 995 - Urbanova

Sdo José dos Campos - SP - CEP: 12244-380
(12) 3924-4900
abed.sjcampos@abced.org.br

ABCD Sao José do Rio Preto

Contato: Rosi

Diretor Regional: Dr. Roberto Luiz Kaiser Junior
Rua XV de Novembro, 3975 - Redentora

Sio José do Rio Preto - SP - CEP: 15015-110
(17) 3302 - 4761

abcd.sjriopreto@abed.org.br

ABCD Sao Paulo

Contatos: Izabel e Célia

Presidente: Dr. Flavio Steinwurz

Alameda Lorena, 1304 - sala 802 - Cerqueira César
Sao Paulo - SP - CEP: 01424-001

(11) 3064-2992

secretaria@abcd.org.br



A ABCD
AGRADECE O
PERMANENTE
APOIO DE
ASSOCIADOS E
PARCEIROS E
ACEITA DOACOES
PARA CONTINUAR
REALIZANDO
SUAS ATIVIDADES
EM PROL DOS
PACIENTES

coM DII.
CONTRIBUA,
VOCE FARA A
DIFERENCA!

INJO)RYeIOA TAMBEM A ABCD!

Associag¢ao Brasileira
de Colite Ulcerativa

e Doenga de Crohn

Informagdes pelo telefone
(11) 3064-2992
Pelo e-mail:
secretaria@abcd.org.br
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