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Editorial

o primeiro ao ultimo segundo
do nosso dia estamos envol-
vidos em inUmeras atividades.
Das mais simples as mais complexas,
desde abrir os olhos assim que acor-
damos a manter a casa em ordem e
tentar chegar no horario no trabalho,
torcendo para nao ficar preso por ho-
ras e horas no transito.

Se fizermos uma analogia com a
nossa vida em diabetes nao serd mui-
to diferente. Do mais simples ato de
aferir a glicemia até a contagem cor-
reta de carboidratos, as nossas rotinas
pessoais se entrelacam com a rotina
cheia de atividades e cuidados para o
controle do diabetes. E aqui estamos,
entregando mais uma orgulhosa tare-
fa: a terceira edicao da nossa Revista
EmDiabetes.

Se tracarmos uma cronologia de
acdes até a conclusdo deste nimero,
corremos o risco de perder o folego,
mas a motivacao fala mais alto e nos
desafia a ir além para trazer até vocés
novas histérias, informacoes e, claro,
um conteudo construido pensando
em cada leitor.

Entdo, venha com a gente e come-
ce a navegar pela nossa nova edicao.
Trazemos mais informacdes sobre a
interferéncia do esporte no bom con-
trole do diabetes; dicas de produtos
diet, para curtir uma boa festa julina;
e explicamos sobre a judializacao.
Também temos uma grande
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novidade e estamos felizes por final-
mente poder dividir com vocés: va-
mos ganhar o mundo!

Mas como? Se tem um verbo que
conjugamos diariamente ele é o so-
nhar. E esse espirito que se espalha
por todo 0 grupo, que Nos move e até
nos surpreende. Foi com esse pensa-
mento que, em plena criacdo do pro-
jeto, resolvemos mandar a ideia - em
forma de trabalho - para o Congresso
da International Diabetes Federation,
um dos congressos mundiais mais
importantes sobre diabetes.

Para nossa surpresa, na semana
que estavamos fechando a edicao,
veio a noticia: aprovado!!l Entdo para
tudo: muda a capa, muda a distribui-
cao das matérias, mas nao muda o es-
pirito! Continuamos sonhando alto e
Nao vamos parar por ai. Vejam mais
dessa histdria nesta edicao.

Pegue seu café sem acucar ou
aquela balinha solta no fundo da mo-
chila, puxe sua cadeira ou escolha um
lugar no 6nibus, desbloqueie seu ce-
lular ou abra seu notebook e sejam
bem vindos a nossa edicao de julho.

Aproveitamos para reforcar que
esse é um espago democratico e, por-
tanto, vocés podem enviar suas cri-
ticas, duvidas e sugestdes. Teremos
o prazer de ler e analisar cada
mensagem.

A Equipe

emDiabetes




Dia Mundial do Diabetes 2017

Mulheres e Diabetes, nosso direito a um futuro sauddvel.

Por Cris Dissat
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199 MILLION WOMEN WITH DIABETES
313 MILLION ev2040
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ALL WOMEN WITH DIABETES
REQUIRE AFFORDABLE AND

EQUITABLE ACCESS TO CARE
AND EDUCATION TO BETTER
MANAGE THEIR DIABETES

AND IMPROVE THEIR WOMEN WITH TYPE 2 DIABETES

HEALTH OUTCOMES ARE ALMOST TEN TIMES MORE
LIKELY TO HAVE HEART DISEASE
WOMEN WITH TYPE 1 DIABETES
HAVE AN INCREASED RISK OF
MISCARRIAGE OR HAVING A BABY
WITH MALFORMATIONS

ACCESS TO ESSENTIAL DIABETES MEDICINES AND
TECHNOLOGIES, SELF-MANAGEMENT EDUCATION AND
INFORMATION ARE KEY TO ACHIEVE OPTIMAL DIABETES OUTCOMES

ara que diversas atividades se-

jam programadas e que seja ob-

tido um grande impacto na so-
ciedade, imprensa e autoridades, a
Federacao Internacional de Diabetes
(IDF, sigla em inglés) j& definiu a cam-
panha do Dia Mundial do Diabetes
2017.

A divulgagdo aconteceu recente-
mente em todos 0s canais de comu-
nicacao da IDF. O tema a ser traba-
lhado em todos os paises é “Mulheres
e Diabetes - nosso direito a um fu-
turo saudavel” Essa unificacao é

WOMEN AND DIABETES
OUR RIGHT TO A HEALTHY FUTURE
iﬂ@' Hiil

\\_Q WHAT DOES THIS MEAN?

DIABETES IS A LEADING CAUSE OF DEATH
AMONG WOMEN

a 2 0UT OF 5 WOMEN
- WITH DIABETES ARE IN
REPRODUCTIVE AGE
'R}
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ACT TODAY TO CHANGE TOMORROW
www.worlddiabetesday.org

% :;lltirenational O
abetes X
world diabetes day
Federation 14 November

Existem 199 milhées
de mulheres vivendo
com diabetes no
mundo. A expectativa
é que, até 2040, sejam
313 milhodes

fundamental para o sucesso da
campanha.

Detalhes da Campanha

A campanha promovera a impor-
tancia do acesso para todas as mulhe-
res, em risco ou com diabetes, a me-
dicamentos e tecnologias essenciais,
aeducacdo e as informacdes que ne-
cessitam para alcancar os melhores
resultados no tratamento e na pre-
vencdo do diabetes tipo 2.

A Revista EmDiabetes ird acompa-
nhar toda a evolucao da campanha
e ird participar das estratégias de di-
vulgagao, usando todas as ferramen-
tas digitais.

O que precisa ser feito

Os sistemas de saude devem pres-
tar atencdo adequada as necessida-
des e prioridades especificas das
mulheres.

Todas as mulheres com diabetes
devem ter acesso aos medicamentos



e tecnologias essenciais para o diabe-

. ~ ~ v OUR
tes, a educacao de autogestao e a in- RIGHT
formacdo de que precisam para obter A HEALTHY
resultados 6timos no que se refere ao FU
bom controle do diabetes.

Todas as mulheres com diabetes 1in 7 births

is affected by

devem ter acesso a servicos de plane- e L ( 1in10 women

Q 7 = q of mother and child - \\‘ are living with diabetes.

jamento pré-concepgao para reduzir o s carat= oo to oo gt

o risco durante a gravidez. e & Aol ha
Todas as mulheres e meninas de- oo R o e

vem ter acesso a atividades fisicas para —

Federation world abetes day

melhorar seus resultados de saude.
As mulheres gravidas precisam
de campanhas de deteccao e rastre-
amento do diabetes na gestacao, cui-
dados e educacao para alcancar resul-
tados positivos para a saude da mae

e da crianca.

Na campanha da IDF um dos focos OUR
principais € a estratégia de prevencao RI G
do diabetes tipo 2, que deve se con-

centrar na salde materna e na nutri- A H
cao, além de outras medidas na area FUT
de saude antes e durante a gravidez,
bem como a nutricdo infantil

Outro ponto importante da cam-
panha este ano, debatido na edicao
de junho da nossa revista é a capaci-
tacao dos profissionais de satide que

devem ser treinados na identifica- 1in10 women
are living with diabetes.

¢ao, tratamento, gestao e acompa-
nhamento do diabetes inclusive du- Many do not have
. access to education,
rante a gravidez. treatment and care. \
ACT TODAY TO %
Mensagens Importantes CHANES T_OMORR Mo,
www.worlddiabetesday.org L e

Até 70% dos casos de diabetes tipo

2 podem ser prevenidos através da % nternational O
X H H L Diabetes world diabetes da
adocao de um estilo de vida saudavel. m 19 et dov

Federation
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€7 Rumo a Abu Dhabi

Dezembro serd o momento de fazer as malas e
partir para uma cobertura internacional

Por Cris Dissat e
Juliana Lessa

Congress

O

4-8 December

Congresso Mundial do
Diabetes (World Diabetes

Congress) é organizado
pela Federacdo Internacional de
Diabetes (IDF - International Diabetes
Federation, em inglés) e acontece a
cada dois anos. Em 2017 sera no ini-
cio de dezembro.

Mas ndo é um pouco cedo para fa-
lar de um evento s6 no fim do ano?
Nao quando recebemos um email da
organizacao do Congresso, informan-
do que nosso trabalho sobre a Revista
EmDiabetes foi aceito para ser apre-
sentado Ia.

Se vocé se surpreendeu com essa
noticia, imagina a equipe da revis-
tal Estamos comemorando ha dias
e, agora, compartilhamos com vocés
em primeira mao.

Entendendo o Congresso

Cada vez é em uma cidade

emDiabetes

diferente, percorrendo vdarias partes
do mundo, que durante uma sema-
na se transforma no centro de infor-
macoes sobre diabetes. Sao mais de
200 palestrantes e 230 associacdes e
sociedades médicas ligadas ao diabe-
tes, representando 170 paises. A mé-
dia de publico é de mais de 10 mil
pessoas. Para se ter uma ideia da im-
portancia, em Montreal, Paris e Cape
Town foram mais de 16 mil partici-
pantes em cada edicdo.

Este ano o destino escolhido foi
Abu Dhabi, nos Emirados Arabes.

De 4 a 8 de dezembro estardo
reunidos pesquisadores, endocri-
nologistas, enfermeiros, nutricionis-
tas e outros especialistas médicos,
além de educadores em diabetes. O
Congresso é o Unico neste porte, que
abre espaco para participacao tanto
da programacao quanto nas apresen-
tacoes de trabalhos.

Serdo cerca de 160 horas de ses-
sdes cientificas, que contardo tam-
bém com autoridades de saude de
Abu Dhabi. Durante os cinco dias de
evento, pessoas do mundo todo se
reunirao para trocar experiéncias, di-
vulgar dados e compartilhar informa-
¢Oes sobre o diabetes.

Entre os temas: clinica médica;
complicacoes e pé diabético; os de-
sastres naturais, que assolam algumas
cidades e como as pessoas com dia-
betes sao afetadas; a relacdo com a
cultura e a sociedade; o diabetes em




mulheres e criancas; a educacao e o
cuidado integrados; a epidemiologia
e a saude publica; e temas ligados ao
“viver com diabetes”.

Intensa Programacao

E 0 maior evento sobre o tema e
onde serao discutidas politicas publi-
cas, definidas acdes que visam garan-
tir a salde e a qualidade de vida das
pessoas com diabetes, considerando
o grande nUmero de novos casos re-
gistrados a cada dia.

Escolher o que acompanhar é uma
tarefa dificil, mas incrivel. Contar so-
bre o que estd sendo discutido é
ainda mais importante. A Revista
EmDiabetes tem o propdsito de en-
curtar esse caminho e aproximar o
conhecimento e o entendimento so-
bre o diabetes de quem mais precisa:
as pessoas com diabetes

Nosso Projeto

Antes mesmo de colocarmos a
primeira edicdo no ar, a confianca
no nosso projeto fez com que deci-
dissemos inscrever um trabalho no
Congresso Mundial de Diabetes. As
vésperas do prazo limite, fechamos
0 NOSsO artigo e enviamos. Trés me-
ses depois, o resultado: nosso traba-
Iho — "How to make Diabetes possib-
le" (em portugués, “Como tornar o
Diabetes possivel”) — foi aprovado e

selecionado para ser apresentado em
forma de poster.

Vamos poder mostrar nosso obje-
tivo maior com a Revista, que é infor-
mar, e falar sobre a estratégia de fazer
isso usando uma linguagem direta e
digital para melhor compreensao de
todos os interessados.

Uma vez no Congresso, também
iremos acompanhar as sessoes técni-
cas, registrar as novidades em relacao
a medicamentos, tecnologias e tra-
tamentos, ouvir e ampliar o conheci-
mento sobre educagdo em diabetes.
E, 0o mais importante: trazer tudo isso,
atempo e a hora, para vocés. Uma co-
bertura online.

Em declaragao recente, o Professor
Doutor Maha Taysir Barakat, Diretor
Geral de Saude de Abu Dhabi, desta-
cou:“Consideramos o diabetes como
uma prioridade. Antecipamos o cres-
cimento de uma demanda por ser-
vicos médicos gerais, ligados a do-
encas relacionadas ao estilo de vida,
como o diabetes e doencas cardio-
vasculares, que sdao as com maiores
aumentos dos casos de atendimen-
to e internacao. Portanto, é impor-
tante que a comunidade médica
se una para discutir tendéncias, pa-
droes de tratamento e meios rea-
listas de prevencao e mitigacao de
complicagbes”

O futuro do diabetes sendo mol-
dado pelo trabalho conjunto do pre-
sente ... e n6s estaremos |3l m

emDiabetes

Nas proximas
edicoes
contaremos
mais detalhes
sobre o evento
e 0 que estamos
planejando.




Judicializicao d:

A Revista EmDiab

preparou um pg

A

Por Sheila Vasconcellos ﬁ

esta reportagem foram reunidos po
tos de vista de alguns represente
tes dos segmentos envolvidos
questao: advogados rjdocrllnologlsta
€ paciente ' que

eiras para arcar.
dono de qualquer direi ;
desta area ndo é recomendado.
ndacao é que ve unca de-
océ sabe que € seu.

3 luz dos
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to integral a pessoa com diabetes no Brasil. -~ Je atendam as demandas
mentos foram coletados durante ’ 51

o Congresso da ANAD - ‘
de Atencdo ao Diabetes, que aconteceuem les de quem decide
2016, em Sao Paulo. O evento é voltado para ik 4 r abo em é edico que cuida
profissionais de saude, que fazem parte de ite. &
equipes multidisciplinares no tratamento do
diabetes.

porque mesmo \ledicamentos que de-
veriam ser disponibilizados e encontrados
em todas as Unidades Basicas de Saude do
pals apresentam faltas sistematicas, confor-
me vem sendo noticiado diariamente pela
midia. Este € um longo caminho e enquan-

® Juiz Dr. Leandro Galluzzi
Tribunal de Justica de Sao Paulo

Na verdade, a judicializacao sé existe por- to nao acontecer, a judicializacao da sau-
que muitos dos medicamentos e insumos de ocorrerd, pois as pessoas necessitam ser
nao estao sendo entregues e porque mui- atendidas e terem o direito de ter o trata-
tos medicamentos ndao estao na lista do SUS. mento correto.

Deixo bem claro que nao sou a favor da judi- Todos tém o direito de pleitear o que pre-
cializacdo. Se os medicamentos estivessem cisam para o tratamento de salde, desde
na Lista do Rename, com os devidos proto- que nao sejam coisas desnecessarias e su-
colos, eu acredito que haveria pouca procu- pérfluas. Nossa Constituicao Federal, chama-
ra pela judicializacao. da de Constituicao Cidada, prevé em seu arti-

Nao podemos deixar de orientar as pes- go 196 que a saude é direito de todos. A tese
soas com diabetes a procurarem seus direi- de que o direito individual nao pode se con-
tos, quando precisam realizar o tratamen- trapor ao direito coletivo também nao é vi-
to e nao conseguem pela via administrativa avel, pois o Poder Publico nao pode utilizar
e, a0 mesmo tempo, nao tem condicdes isto para se eximir de suas responsabilidades”

emDiabetes
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® Dra. lone Fucks
advogada da ADJ Diabetes Brasil

“O que precisa de atencao no Brasil é
que a judicializacao da saude tem aumen-
tado cada vez mais. Temos terapias inova-
doras chegando no mercado que estao sen-
do analisadas.

O Ministério est inhando neste sen-
tido, mas a judicia 0 vem aumentando
cada vez mais e 0s estados precisam cons-
truir protocolos, como por exemplo, para a
indicacao das insulinas analogas.

~ Até porque, nao basta um juiz permitir ou
sentenciar que o paciente vai utilizar estas in-
sulinas andlogas. Nos precisamos saber se ele
tem usado esse medicamento e se isso tem
proporcionado uma melhora no quadro ou

ma piora. Nos ndo temos estes dados con-
trolados desses pacientes.

Se o Estado constroi este protocolo pode-
mMos comecar a acompanhar estes pacientes,
assim eles nao vao procurar o judicidrio para
pedir essa insulina. O protocolo ja vai estar
ali, as secretarias ja vao estar comprando es-
sas insulinas e disponibilizando de acordo
com esse protocolo.

Nao estou querendo mudar 100% dos pa-
cientes para as insulinas analogas, nao € isso.
Mas quem precisa, que tenha acesso. Essa é
a questao.

O paciente diabético em si ja tem muitas
duvidas, muitas indagacoes, entdo ele preci-
sa entender muito bem todo o processo de
educacao, de forma continuada. Assim fica-
rd mais claro como deve ser feito, o que esta
dando errado na terapia e como pode ajus-
ta-la, inclusive motiva-lo para esta mudanca.

Muitas vezes ele tem os medicamentos,
0s insumos, a informacado, mas ele ndo con-
segue empreender isso para o autocuidado.”

emDiabetes

® Dra. Fernanda Duarte
Ministério da Satde

“Se gastarmos além do limite existe a lei
de responsabilidade fiscal que nos pune.
Entdao mais uma vez voltamos a questao do
subfinanciamento da satde. E preciso mais
dinheiro, para que se possa gastar com quali-
dade, capacitar gestores para uma excelente
gestao e para que a populacao fiscalize atra-
vés dos conselhos”

® Mauro Guimardes Junqueira
Presidente do Conasens

“Podemos fazer um pedido administrati-
vo com todas as justificativas, com os testes
de glicemia capilar que comprovam as ne-
cessidades do paciente e todos 0s exames.
Mas se for negado, af, sem dlvida o médico
precisa lutar pelo seu paciente.”

® Dr. Marcio Krakauser
Sociedade Brasileira de Diabetes

A decisdao do Supremo Tribunal
Federal, por ora, ndo interfere no direi-
to das pessoas de continuar a pleitear
0 que necessitem para o seu tratamen-
to de saude, desde que seja eviden-
ciado pelo médico que acompanha o
paciente de que o que estd sendo re-

querido é de extrema urgéncia e ne-
cessidade. Desta forma, o Juiz que re-
ceber o pedido ird analisar a urgéncia,
os documentos juntados e conceder
ou nao a liminar.

Dra. lone Fucks, advogada da ADJ
Diabetes Brasil m
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Controlando a Maratona

tratamento do diabetes deve

caminharlado a lado, além de

outros fatores, com as ativida-
des fisicas. Desta forma, sao inume-
ros 0s casos de pessoas que convivem
com a disfuncgéo e aliam os esportes
e a dancga, bem como outras formas
de exercicios, as suas rotinas com o
diabetes.

Flavio Aguiar, carioca de 46
anos, que atualmente vive em Belo
Horizonte-MG, é uma dessas pesso-
as que, desde o diagnostico de dia-
betes tipo 1, ainda aos 17 anos, tri-
Ihou os caminhos do esporte. Gostou
tanto dos beneficios proporcionados
pela vida de atleta, que formou-se em
Educacao Fisica para estudar mais a

emDiabetes

fundo seus efeitos na vida daqueles
que, como ele, lidam com o diabetes
diariamente.

Sem se contentar com apenas
uma modalidade, praticou taekwon-
do, ciclismo, basquete, montanhismo,
caminhada de longa distancia, esca-
lada, mas foi na corrida que o atle-
ta encontrou uma de suas maiores
paixoes.

Amante de atividades de longa
duracao e com o aval de seu endo-
crinologista, Flavio se tornou marato-
nista, ja tendo 14 provas em seu cur-
riculo, além de outras com menores
distancias. E um dos fundadores do
grupo Diabetes e Desportes (http://
www.diabetesedesportes.com.br),
com membros de todo o pals, além
de um estrangeiro, criado com o in-
tuito de trocar informacdes sobre as
praticas esportivas, de diversas moda-
lidades, no tratamento do diabetes.

A Revista EmDiabetes entrou em
contato com o atleta para conhecer
um pouco melhor suas historias, além
de aproveitar para saber algumas di-
cas do professor sobre o controle gli-
cémico durante as provas das quais
ja participou.

Confira o video (ao lado) com a en-
trevista que Flavio “Doce” Aguiar con-
cedeu a EmDiabetes e fique bem in-
formado.

Fotos: Arquivo pessoal Scott Dunton



Em trés meses nosso sonho

virou realidade e em uma Entre em contato
velocidade mais rapida por email
do que imaginamos. contato@emdiabetes.com.br

e seja Nosso parceiro.

vemDiabetes
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AtIVIcacde EIsica e biapetes
As Diretrizes e Posicionamentos da Sociedade Americana de Diabetes

" mjunho aconteceu em San Diego,
— nos Estados Unidos, o Congresso da
. Associacdo de Diabetes Americana
(ADA - American Diabetes Association,
em inglés). O Dr. Roberto Zagury, endo-
crinologista, pds-Graduado em Medicina
do Exercicio, fundador e membro da
Comissdo Temporéaria para o Estudo
da Endocrinologia do Exercicio e do
Esporte da SBEM (Sociedade Brasileira
de Endocrinologia e Metabologia) es-
teve no Congresso Americano e desta-
cou alguns pontos.

Um dos temas que chamou a aten-
cao foi a importancia da pratica de ati-
vidades fisicas no controle do diabetes.
O endocrinologista também falou so-
bre um documento divulgado recen-  impacto sobre as politicas publicas nos
temente pela ADA: Atividade Fisica e  Estados Unidos e/ou no Brasil?
Diabetes — Diretrizes e Posicionamentos
da Associacao Americana de Diabetes*.  Dr. Roberto: Acho que o documento

em si é muito técnico, voltado para
EmDiabetes: Acredita que este docu-  a classe médica e profissionais da
mento mobiliza o Governo ou tem algum  area de saude. Apesar disso, a ADA
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e a Endocrine Society (Sociedade
Americana de Endocrinologia) repre-
sentam o interesse de um determi-
nado grupo e lutam por esta causa.
O documento destaca o exercicio fi-
sico como a ferramenta mais poten-
te de todas na prevencao do diabe-
tes tipo 2.

EmDiabetes: Qual deve ser o valor da
glicemia para que a prética de exerci-
Cios nao se torne um risco?

Dr. Roberto: A faixa ideal de glicemia
para inicio de qualquer exercicio fisi-
co é entre 100 e 150 mg/dL. Abaixo
de 100mg/dL, vocé tem a obrigacao
de consumir carboidratos antes de
iniciar a pratica. Se estiver com 40 ou
50 mg/dL, é preciso consumir muito
mais carboidratos do que se estiver
em 90mg/dL.

A quantidade de carboidrato vai
variar: quanto mais baixa estiver sua
glicemia, maior a quantidade. Se es-
tiver perto dos 100mg/dL, devem ser
consumidas 15 gramas de carboidra-
to, de rapida absorcao; se estiver mui-
to abaixo dos 100mg/dL, vocé preci-
sara consumir entre 30 e 45 gramas.
Acima de 200 ou 250 mg/dL, para
aqueles individuos que estao insu-
linizados é ideal que se administre
uma dose de insulina rapida ou ul-
trarrapida, espere passar o pico dain-
sulina - entre uma hora e uma hora e
meia, que é onde estd o pico da in-
sulina ultrarrdpida - e entdo se inicia
0 exercicio.

A questao é, se vocé aplicar insu-
lina e for se exercitar logo em sequi-
da, vai causar o efeito hipoglicemian-
te do exercicio com o niveis elevados
deinsulina. A chance de ter hipoglice-
mia é muito grande. Por outro lado, se

VOCé espera passar o pico da insulina
NO sangue, VOCEé ja comeca a se exer-
citar numa fase em que a concentra-
caodeinsulina no sangue esta caindo.
Arecomendacao formal é que seja
feito o testes de cetonas, caso a glice-
mia esteja acima de 250mg/dL
Atualmente alguns glicosimetros
ja fazem esse teste. Os valores de re-
feréncia variam conforme cada mo-
nitor e devem ser seguidas as instru-
¢oes do fabricante.
EmDiabetes: A modalidade de exer-
cicio influencia na glicemia?

Dr Roberto: E imprescindivel se co-
nhecer. Vocé, diabético, deve saber
como é a sua resposta quando faz
uma corrida de rua, quando cami-
nha, faz jiu-jitsu ou musculacéo, por
exemplo. As respostas sao muito di-
ferentes. Em geral, colocamos como
regra que o exercicio aerdbico conti-
nuo de longa duragcdao, como correr
na esteira, fazer caminhada ou andar
de bicicleta, tem um efeito hipogli-
cemiante, ou seja, diminui a glicemia.

Os exercicios que estimulam a se-
crecao elevada de adrenalina, como
o MMA, exercicios de musculacao
com cargas elevadas ou crossfit, po-
dem elevar a glicemia. Vale ressaltar
que nao significa que isso acontece-
ra sempre.

Quando vocé comega um treino
de MMA, com a glicemia em 250mg/
dL, sem aplicar insulina e aguarda ao
menos uma hora, ha o risco de abrir
uma cetoacidose depois do exerci-
cio, dependendo da intensidade e
da descarga de adrenalina que vai
acontecer.

A recomendacao é sempre fazer,
no minimo, dois testes de glicemia:
um antes e um apos o exercicio. Se

emDiabetes



*Link para acesso

ao documento
Atividade Fisica e
Diabetes - Diretrizes
e Posicionamentos
da Sociedade
Americana de
Diabetes: http://care.
diabetesjournals.org/
content/39/11/2065

durar mais do que 45 minutos, é ide-
al fazer um teste também durante a
pratica do exercicio. Nas 12 horas que
se seguem ao exercicio é importan-
te ter uma monitorizagdo mais fre-
quente, porque pode produzir o que
se chama de hipoglicemia induzida
pelo exercicio.

Depois que vocé para de se exer-
citar, fica mais sensivel a acdo da in-
sulina no periodo entre 36 e 72 ho-
ras, principalmente a noite. Por isso,
a pratica da atividade fisica deve
ser feita preferencialmente duran-
te o dia. Mas isso ndo significa dizer
que o exercicio de alta intensidade
é ruim para o diabético. Se vocé se
olhar apenas o aspecto glicémico, vai
achar que o exercicio de alta intensi-
dade é ruim para quem tem diabetes,
porque a glicose aumenta. Mas esta-
rilamos sendo muito levianos, porque
0s beneficios do exercicio sao muito
maiores do que o ambito glicémico.
Eles dizem respeito também a dimi-
nuicao de incontinéncia urinaria, di-
minuicdo de depressdo e de alguns
tipos de cancer. Entéo, o beneficio é
muito maior do que sé melhorar a
glicemia.

EmDiabetes: Qual a melhor ativida-
de fisica?

Dr. Roberto: O melhor exercicio para
qualquer pessoa, com diabetes ou
ndo, é o que ela consegue fazer no
longo prazo. Quase sempre isso estd
atrelado a sensacao de prazer que a
modalidade proporciona. Sabemos,
por exemplo, que o beneficio da mus-
culacdo € imenso para quem tem dia-
betes tipo 2, melhora muito a resis-
téncia a insulina. Mas tem os que
odeiam a musculacao. Entdo, se ficar

insistindo, ela tende a parar. Eimpor-
tante, primeiro, investir no exercicio
que a pessoa gosta. Depois que ela
cria 0 habito, e inclui na rotina, € mais
facil trabalhar o exercicio ideal.
Segundo as Diretrizes da Sociedade
Americana de Diabetes, recomenda-
-se combinar exercicios aerdbicos de
moderada intensidade, por 150 mi-
nutos/semana, ou alta intensidade,
por 75 minutos/semana, combinan-
do com, pelo menos, trés vezes por
semana de musculacao, além de exer-
cicios de equilibrio e flexibilidade. ®

Cetonas.

egundo a endocrinologista,

Dra. Andressa Heimbecher
Soares, da SBD, quando ha falta
deinsulina, duas situagcdes simul-
taneas ocorrem: o nivel de acu-
car no sangue vai aumentando e
as células sofrem com a falta de
energia. Para evitar que as célu-
las parem de funcionar, o orga-
nismo passa a usar os estoques
de gordura para gerar energia.
SO que nesse processo, em que o
corpo usa a gordura como ener-
gia, formam-se as cetonas. Estas
sao substancias acidas que vao
desequilibrar o Ph do sangue, ou
seja, vao causar um desequilibrio
na composi¢cao sanguinea, que
se nao for tratado pode levar ao
coma e até a morte.

Cetoacidose diabética é uma
grave emergéncia médica - colo-
car o link (http://www.diabetes.
org.br/publico/ultimas/774-ce-
toacidose-diabetica-e-uma-gra-
ve-emergencia-medica
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esde que comecei a trabalhar
com educacao de diabéticos
nos anos 1970, me pergunta-
va: 0 que se deveria ensinar aos dia-
béticos? A resposta foi simples: tudo
que tiverem condicao de aprender.

No inicio do meu trabalho, a pro-
posta era promover cursos regulares.
Foi o que fizemos no Instituto Estadual
de Diabetes e Endocrinologia Luiz
Capriglione (IEDE) no Rio de Janeiro,
com a orientacao didatica da profes-
sora Tania Zagury. Os resultados des-
tes cursos foram apresentados no
Congresso de Endocrinologia de Belo
Horizonte, em 1972, e rechacados pe-
los médicos mais tradicionalistas na-
quela ocasido. Lembro bem que fui
acusado de estar “criando caso”.

Para responder mais especifi-
camente a pergunta que cologuei
como titulo, e se estivermos falando
de ensino regular, com aulas ministra-
das por profissionais, o programa de
educacao para pessoas com diabetes

i
—

deve incluir no minimo:

Conceitos sobre”O que é Diabetes’,
Diferenca entre os tipos 1 e 2,
Dieta,

Medicamentos,

Caracteristicas e uso de insulina,
Exercicios fisicos,

Monitorizacdo da glicemia.

Fvidentemente, todos os conteU-
dos devem estar no nivel de compre-
ensao das pessoas a quem se dirige
e devem ser trabalhados no momen-
to adequado. Além disso, seria neces-
sario organizar no minimo dois gru-
pos diferentes: jovens com diabetes
do tipo 1 e pessoas com diabetes do
tipo 2.

Importante iniciar mostrando que
ndo ha um diabetes mais grave que
outro e sim diferentes que, entretanto,
precisam de cuidados semelhantes.

Com esses conhecimentos basi-
cos é fundamental, a seguir, estimu-
lar o planejamento da terapéutica di-
aria, desenvolver o gosto pela pratica
da automonitorizagao da glicemia e,
sobretudo, estimular a visita regu-
lar ao médico para acompanhamen-
to detalhado do controle metabdli-
co e das modificacdes que se facam
necessarias.

Certa vez, em um congresso Nos
Estados Unidos, perguntei a um pro-
fessor qual seria a mais importante
recomendagdo a uma pessoa com



Nao se ensina nem
se aprende tudo em
um unico dia

diabetes. Depois de pensar algum
tempo respondeu que “ndo faltasse as
consultas”. Retruquei se desta forma
ele ndo estaria apenas puxando a bra-
sa para sua sardinha. Respondeu ime-
diatamente que nao. Argumentou
que é na consulta que os compro-
Missos sao renovados e a pessoa com
diabetes mantém os cuidados e o in-
teresse pelo controle glicémico.

E na consulta que se fazem os ajus-
tes baseados nos dados que o pacien-
te apresenta ao médico. Nesse sentido,
lembro trabalhos que mostram que
usuarios de bomba de insulina, ao lon-
go do tempo, tendem a se tornar inde-
pendentes e desistem de ir as consul-
tas; gradualmente vao abandonando
o controle glicémico e esquecendo as
necessarias avaliacbes periddicas.

E importante que se tenha certo
cuidado para que as aulas nao desmo-
tivem a pessoa com diabetes. Um cui-
dado essencial é evitar informar tudo.

Nao se ensina nem se aprende
tudo em um Unico dia. E preciso do-
sar as informacdes e ajusta-las a ca-
pacidade do aluno diabético em as-
similar o que lhe foi explicado. Saber
dosar e distinguir o que é verdadei-
ramente importante é uma das mais

dificeis tarefas, porém fundamental para o sucesso. Além disso, é
importante haver adesao de toda a equipe.

Dar aulas ndo é educar. Apenas explicar, ainda que de forma cla-
ra, ndo € educar.

Educar é levar a cabo objetivos bem mais ambiciosos; é dar in-
formacdes sim, mas especialmente é conseguir fazer acreditar, por
exemplo, naimportancia do controle e por isso leva-lo a lutar cons-
cientemente para alcancar essa meta. Quando a equipe de saude
é motivada fica muito mais facil obter a adesao do aluno.

A atividade educacional por ocasiao do diagnéstico torna o vin-
culo mais forte e, através disso, se pode estimular o diabético a re-
pensar a importancia de viver, o amor pela vida.

As atividades em grupo podem ser de grande ajuda, quando
bem conduzidas, porque esclarecem duvidas e trazem a tona an-
seios, angustias e medos. A troca de ideias auxilia muito em rela-
cdo a esses sentimentos. Supervisionados por profissional aten-
to, a tensao tende a diminuir facilitando a aceitacdo do diabetes.

Penso que grupos de diabéticos e informacgdes através de veicu-
los de comunicagdo sérios, inclusive redes sociais, tém papel impor-
tante, mas precisam ser bem avaliadas porque, como ja ouvi, “a in-
ternet é uma pdagina em branco”e pode passar informacoes erradas.

A importancia do exemplo que é transmitido através da midia,
por diabéticos conscientes e bem orientados, se torna cada vez
mais relevantes e vem se somando as informacdes que deveriam
ser oferecidas aos pacientes nos servicos e consultorios.

Lembro que, até hoje, o SUS e os planos de saude ainda nao in-
cluiram a educacao, ou melhor, a atividade educacional como um
elemento do tratamento.

Outro aspecto importante é conscientizar a pessoa com diabe-
tes de que o corpo é a sede da vida.

Essa consciéncia corporal deve ser canalizada para a importan-
cia do cuidado consigo proprio e pode ser estimulada através de
exercicios de relaxamento, jogos de percepgao, massagens, exer-
cicios de postura e alongamentos. E possivel, com isso, fortalecer o
mundo interno e induzir a descoberta de prazeres originados pelo
bem-estar corporal.

Nessa linha pode-se atuar mostrando a importancia de manter
0 peso adequado, de preservar a acuidade visual por meio de exa-
mes oftalmoldgicos regulares, de ter cuidados com a pele e com
as gengivas, 6rgaos protetores que, malcuidados, facilitam a insta-
lacdo de infeccdes e a descompensacao do diabetes.

Concluo como comecei: devemos ensinar tudo, desde que as
pessoas possam entender. Todas as formas e estratégias de ensino
e aprendizado sao vélidas, desde que o conteldo esteja correto e
se alcance o educando. ®m



Colonia de Feérias
Diabetes Weekend

Por Pablo Silva

experiéncia de estar em uma
k Colbnia de Férias é para guardar
Y por toda a vida toda, tendo ou

nao diabetes. Imaginem, entdo, poder
se divertir e aprender ao mesmo tempo
perto de quem tem o prazer de ensinar.

A historia das Coldnias de Férias para
quem tem diabetes ndo é recente. O di-
ficil ¢ a manutencao do projeto. Esse é
um dos pontos comemorados pelo Dr.
Levimar Rocha, fundador da Coldnia
Diabetes Weekend.

O Dr. Levimar é endocrinologista,
professor de Medicina da Faculdade de
Ciéncias Médicas de Minas Gerais e vi-
ce-presidente da Sociedade Brasileira
de Diabetes (SBD), além de ser diabéti-
cotipo 1 desde os seus 13 anos de idade.

"Aideia do Diabetes Weekend surgiu

N

emDiabetes

com a proposta de continuar as con-
sultas médicas, pois possuem duragao
média de 40 minutos e isso ficava mui-
to abaixo das necessidades de um pa-
ciente. Logo, com a coldnia, foi possi-
vel acompanhar integralmente desde
0 acordar até rotinas basicas, como sua
alimentacdo no decorrer do dia. Temos
como sala de aula a natureza e os cole-
gas de turma sao os proprios diabéticos”,
contou o Dr. Levimar.

O projeto foi idealizado em uma via-
gem de excursao a Disney, quando o
Dr. Levimar comegou a sonhar em rea-
lizar uma experiéncia semelhante, com
atividades ao ar livre para os diabéti-
cos. Comisso, surgiu a Coldnia Diabetes
Weekend, que ha 18 anos oferece expe-
riéncias inesqueciveis para todos 0s seus

\ 7
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participantes e envolvidos.

A proposta nao é levar os familiares
do paciente, mas apenas ele, para que se
sinta Unico e prestigiado’, explicou o en-
docrinologista. A equipe é formada por
médicos, fisioterapeutas, psicdlogos, nu-
tricionistas, enfermeiros, educadores fisi-
Cos e inumeros outros profissionais que
integram voluntariamente a equipe da
coldnia. “Esses colaboradores acabam
aprendendo muitos mais que os pacien-
tes. Eles aprendem vivendo junto com
eles. Uma experiéncia que muda a vida
de qualquer um”,

O Dr. Levimar destaca que a colbnia
nao tem nenhum interesse lucrativo e
sO é possivel gracas aos voluntarios e
as doacdes da industria farmacéutica.
“Infelizmente ndo despertamos interes-
se, principalmente da iniciativa publi-
Cca, pois a coldnia nao é encarada como
investimento”.

Segundo o médico, a cada ano as di-
ficuldades aumentam e este acaba sen-
do o maior desafio a ser enfrentado a
frente do Diabetes Weekend. Ainda sim,
com todos os obstaculos, a coldnia con-
segue isentar cerca de 20% dos partici-
pantes do pagamento de qualquer taxa
de inscricao.

A proposta é que a coldnia néo fi-
que apenas em Minas Gerais. Inclusive,
a proxima edicao sera realizada em Séao
Paulo e a ideia é que ela aconteca em
todo o Brasil.

Em agosto, quando acontece a proxi-
ma edicao, a expectativa é levar o maior
numero de pessoas com diabetes man-
tendo o espirito de integracao, amor ao
proximo e cuidado com a vida.

Vocé ':'podg fazer diferente!

www.diabetes.med.br
25, 26 e 27 de agosto de 2017

O pacote para o final de semana inclui:

Hospedagem no Hotel Fazenda Hipica Atibaia, do dia 25 a
27/08/2017

Transporte de 6nibus ida e volta

Todas as alimentacbes e bebidas durante o final de semana pre-
paradas por nutricionistas

2 camisetas do evento

Entrada na festa tematica com tudo incluso

Sachés de glicose, tiras para teste capilar e medicamentos para
emergéncias (cada participante deve levar a sua insulina e
iNsuUMos)

Brindes exclusivos

Todas as palestras e atividades

Valores por pessoa: 2 parcelas de RS 506,00 (quinhentos e seis
reais)

Servico:

Informacdes detalhadas sobre a Colénia podem ser encontradas
em: www.diabetes.med.br

As inscri¢des para o evento: www.e-inscricao.com/diabetesdw/35
Facebook: www.facebook.com/diabetes.weekend



Por Sheila Vasconcellos

Marcas apresentadas: .
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esta época de festas de Sao

Jodo, o cuidado com os quitu-

tes doces precisa ser redobra-
do. Mesmo sabendo que hoje em dia
nao precisamos Nos ater somente aos
produtos diet, eles podem ser uma
boa alternativa vez ou outra. Sem du-
vida sdo praticos e ajudam naquela
festa de Ultima hora.

Sao varias as opcoes sem acucar
encontradas por ai e trazemos algu-
mas sugestoes para VOcés:

Todos os produtos mostrados po-
dem ser encontrados nos sites dos fa-
bricantes e, certamente, em um mer-
cado perto de vocé. ®
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Este é um mito bastante comum, repetido diversas vezes
como se fosse a maior das certezas. S6 que ele ndo condiz
com a realidade.

pesar de o diabetes tipo 2 estar

diretamente ligado ao sobre-

peso e ao sedentarismo, nem
todo diabético é gordinho e nem
todo gordinho é diabético. Em casos
de pessoas que estdo em um qua-
dro de obesidade (para ser conside-
rada como obesa, a pessoa deve ter
IMC* > 30,0kg/m?), hd um risco maior
de desenvolver a doenca. Mas nao é
regra, assim como também nao é re-
gra que alguém desenvolva diabetes
porgque comeu muito doce.

O diabetes tipo 1 é uma doenca
autoimune**, que nada tem a ver com
0 consumo de agucar. Nesse caso, as
células beta, que sao as responsaveis
pela producao dainsulina no pancre-
as, param de trabalhar. Dai a necessi-
dade das injecoes diarias de insulina.

Ja o diabetes tipo 2 acontece quando
a producao de insulina pelo pancreas
passa a ser insuficiente, além de exis-
tir uma predisposicao relacionada ao
fator hereditario. Geralmente utilizam
medicamentos orais para controle da
glicemia podendo, em alguns casos,
ser recomendado o uso de insulina.

A verdade é que, seja qual for o
diagndstico, as recomendacdes de
uma rotina que agregue ao trata-
mento estabelecido uma alimenta-
cao equilibrada e a pratica de ativi-
dades fisicas se aplicam.

Informacao e educacdo em diabe-
tes, seja no tipo 1 ou no tipo 2, sao 0s
grandes aliados para deixar a saude
em dia e ter uma qualidade de vida
melhor. Na dlvida, pergunte e esteja
sempre atento ao que se diz por al.

‘ Por Juliana Lessa

Glossario

*IMC - 0 IMC (Indice de Massa
Corporal) é adotado pela Organizacdo
Mundial de Satide para o calculo do
peso ideal de cada individuo. Para saber
qual o seu IMC basta dividir o seu peso
(em quilos) pela sua altura (em metros)
a0 quadrado.

Exemplo: 55kg / 1,652 = 20,20.

Mais detalhes sobre as faixas de peso e
niveis de IMC podem ser obtidos no site
da ABESO - Associacdo Brasileira para

0 Estudo de Obsesidade e Sindrome
Metabdlica: http://www.abeso.org.br/
atitude-saudavel/imc

**Doenca autoimune — Trata-se

de uma condicdo na qual o sistema
imunoldgico produz anticorpos que
atacam o prdprio organismo.



Pilulas em
Diabetes

Por Cris Dissat

Forum pelo Diabetes
em Brasilia

Férum para a Implantacao
de uma Politica Nacional de
Prevencao da Diabetes aconteceu
em 27 de junho, na Camara dos
Deputados em Brasilia. Apesar de um
publico especifico o debate foi trans-
mitido online, primeiro pelo perisco-
pe e depois continuou no canal do
Youtube da Camara dos Deputados.
Isso significa que os conteddos con-
tinuam disponiveis para acesso de to-
dos que tiverem interesse no tema.
Como o tema é de grande re-
levancia, assim que o debate co-
mecou, com a presenca de Sheila
Vasconcellos, da equipe da Revista
EmDiabetes e da Associacao de
Diabéticos da Lagoa (ADILA), divul-
gamos nas nossas redes. Ampliar o
alcance de féruns como esse é fun-
damental para pressionar mudancas
nas politicas publicas de saude. Ela
passava informacdes que divulgamos
simultaneamente nos outros canais.
Foi uma ampla discussao sobre
0 cenario atual do diabetes e como
implementar politicas publicas que
atendam as necessidades das pesso-
as com diabetes e para a prevencao,
que é considerada uma epidemia no
Brasil.
O evento contou com a presen-
ca de representantes das Associacoes

de Pacientes com Diabetes de Sao
Paulo, Brasilia, Rio de Janeiro, Minas
Gerais e dos municipios de Cataldo
(GO) e Botucatu (SP); da Sociedade
Brasileira de Diabetes (SBD), do
Conselho Federal de Medicina (CFM)
e da Coordenacao Geral de Atencao
as Pessoas com Doencas Cronicas do
Ministério da Saude.

O encontro resultou na proposta
de criacdo de uma Frente Parlamentar
de Apoio ao Diabetes a fim de im-
plementar uma proposta ampla para
0 combate ao diabetes. Os pacien-
tes aproveitaram a oportunidade e
fizeram lobby para a aprovacdo do
Projeto de Lei 6754/2013.

Os pontos principais dessa iniciati-
va propde a garantia do direito as me-
dicacdes, os instrumentos e materiais
para auto-aplicacdo e controle; a obri-
gatoriedade do teste de glicemia no
protocolo do atendimento médico
de urgéncia; a criacao de instrumen-
tos de informacao, andlise, avaliacao
e controle sobre o diabetes que se-
jam abertos também a participacao
da sociedade nos centros de atendi-
mento do servico publico de saude.

Entre os apresentadores, a Dra.
Hermelinda Pedrosa, presidente elei-
ta da SBD (biénio 208-2019). Estamos
conversando com a futura presiden-
te da entidade que dara uma entre-
vista especial para a proxima edicao
da Revista, em agosto.



Sem Fronteiras

m junho -de 18a 22 de julho - co-

meca mais uma etapa do Projeto
Educando Educadores, da Sociedade
Brasileira de Diabetes e patrocinio da
World Diabetes Foundation. Essa edi-
cao acontecerd em Manaus (AM) e
tem como objetivo capacitar profis-
sionais de saude de dreas carentes do
palis na orientacao e educacao da po-
pulacdo com diabetes.

O Curso de Qualificacao terd o
apoio do DABE (Departamento de
Atencao Basica e Acoes Estratégicas)
da Secretaria de Estado da Saude do
Amazonas e é destinado aos profis-
sionais de saude da rede publica do
Estado do Amazonas.

A coordenadora, Dra. Claudia
Pieper, explica que além das ativi-
dades para os profissionais de sau-
de, serd realizada uma Feira de Saude
aberta a populacdo. Na ocasiao, serao
realizados testes de glicemia, afericdo
de pressdo arterial e questionarios
para avaliacao de risco de desenvol-
vimento de diabetes. Também serao
realizadas atividades educativas, pre-
paradas e executadas pelos alunos,
com metas de prevencao e avaliacao
de desenvolver o diabetes na popula-
¢do presente e para a prevencao das
complicacbes dos que tenham ja te-
nham sido diagnosticados.

Minimed 640G

urante o fechamento da edicado

de julho, aconteceu o lancamen-
to de um novo aparelho (uma bom-
ba), do tamanho de um celular, que,
com um sensor inserido abaixo da
pele que mede, de forma continua, a
glicose no sangue.

Nossa equipe - Sheila Vasconcellos,
Juliana Lessa, Pablo Silva e Daniel
Ramalho - foram convidados para
fazer os testes do sistema Minimed
640G. Na préoxima edicao, um relato
dessa experiéncia com 0 Novo equi-
pamento.

D-NET Projeto Digital
de Diabetes

Os debates e estudos vém, cada
vez mais, ocupando 0s espagos
digitais. Isso aproxima, divulga ati-
vidades, apresenta projetos de pes-
quisas e prepara os profissionais de
saude ou quem atua na area para en-
contros decisivos presenciais.

Um desses espacos é o D-Net
- Diabetes Network for Health
Professionals da Federacao
Internacional de Diabetes.

E uma plataforma online dividi-
da por debates na area de educacao,
eventos, recomendacoes, aplicativos,
complicagdes cronicas etc. Sao 2.500
membros de 145 paises que, recente-
mente, responderam a uma pesqui-
sa de satisfacao sobre o projeto com
95% de aprovacao.

Os profissionais de satide que de-
sejarem participar do grupo devem
enviar solicitacdo usando o formula-
rio neste link - https://d-net.idf.org/
en/contact.html

Over 2500 learners from 145 countries
95% satisfaction rate



Agenda Azul

FIQUE DE

OLHO

RETINOPATIA

A ADJ Diabetes Brasil estd lancando uma campanha ¥
nacional para falar sobre Retinopatia Diabética.

Loecal:

Hospital da Lagoa
Audittnia 8

Ruia fardim Bobimice 501
Jardim Botdndco = R

05 evantos vao informar e sensibilizar & p
com diahetes em relagio a Reting
mistrar seus risoos para a sad
prevencao e o diagndstico precoce.

ventos online, presenciais, nacio-
= nais e internacionais. Na coluna
procuramos informar um pouco
de tudo que acontece. Algumas ativida-
des parecem distantes - como 0s con-
gressos internacionais - mas quem sabe
nao surge uma oportunidade de acom-
panhar? Sonhar é nosso lema e deve ser
o de vocés também.

evento serd das 10h as 13h e a equipe
da Revista EmDiabetes ird acompanhar e
transmitir informes pela nossa Fanpage.

Para quem nao conhece bem, a

"+ Quinta da Boa Vista fica proximaao-me=

18 de julho

Hordrig: 13h ds 160

- i:'“.y“.h, &ﬂh o "’,-*E" Inserigies: Adia rj brgmail com
- » i ‘-__,

-

__~"_ 18dejulho-Palestrasibre”
" Retinopatia Diabética

-
-

A.tividade para pessoas com Diabetes
em parceriaentre Rio de Janeiro e Sao
Paulo, unindo duas associacoes: a ADILA
(Associacao dos Diabéticos da Lagoa)
e a ADJ (Associacao Diabetes Brasil).
Serd no dia 18 de julho das 13h as 16h
no auditério B do Hospital da Lagoa.
Inscricdes pelo email: adila.rf.br@gmail.
com

22 de julho - Pic Nic promovido pelo
grupo Diabetes Infantil

Serdc na Quinta da Boa Vista, para
reunir todas criancas, adolescentes e jo-
vens com Diabetes e seus familiares. O

emDiabetes

tré Sdo Cristovao, mas t : mO’]C')':

" ¢50 de estacionamento dentro do par-

que. Uma excelente opcao de lazer para
toda a familia.

24 de Julho - Prazo final das
inscricoes para o Bakken Invitation
Award

A Fundacao Medtronic esta com ins-
cricbes abertas para o Prémio Bakken
Invitation de 2017. E um programa inter-
nacional que homenageia e conecta pes-
soas que superaram problemas de sau-
de com a ajuda de tecnologia médica e
estao doando seu tempo para ajudar co-
munidades a sua volta.

O Prémio Bakken Invitation esta em
seu quinto ano e, anualmente, homena-
geia pelo menos 10 pessoas inspiradoras




- "

em todo o mundo que usam a sua“vida
extra’-adquirida com a ajuda de tecno-
logia médica — para servir ao proximo.

Os seletos homenageados sao con-
vidados a escolher uma instituicao de
caridade para receber uma doacdo da
Fundacao Medtronic, além de participar
de um evento de quatro dias no Havai
com Earl Bakken, cofundador e diretor
emeérito da Medtronic.

O nome do programa foi escglhido:
para homenagea-lo, pois egﬂ%nhe—
ce abertamente que a tecnologia mé-
dica Ihe ofereceu mais de dez anos de
“vida extra’, tempo que ele colocou em
bom uso ao dedicar-se a agdes junto a
comunidade.

Para se candidatar ao Prémio Bakken
Invitation, é preciso ter 14 anos de ida-
de ou mais e ter se beneficiado de tec-
nologia ou procedimentos médicos
para tratar algumas doencas, entre elas,
o diabetes.

Todos os beneficiados por tecnologia
médica elegivel, independentemente de
marca ou fabricante, podem se inscrever
ou serem nomeados.

O prazo para as inscricoées termina
em 24 de julho. Para se inscrever ou no-
mear alguém visite www.LiveOnGiveOn.
org (site em inglés). Um comité de sele-
Gao ird revisar todas as indicacbes e 0s

candidatos serdo notifieados.emioutubro.
e —

“Estréia em Agosto

-

O Curso Diatro - Diabetes e Teatro

- comeca em 7 de agosto. As aulas
serao no Teatro Café Pequeno, no
Leblon, as quartas-feiras. Ja a sessdo
de acompanhamento para os pais
acontece no Espago Conecta, em
Ipanema, as segundas-feiras.

Para se inscrever vocé pode encami-
nhar uma mensagem pelo Facebook (ht-
tps://www.facebook.com/diabetesete-
atro/) ou entrar em contato pelo blog
(www.diatro.wordpress.com/contato).

O Diatro é um trabalho multidiscipli-
nar com aulas de teatro para criangas
e adolescentes com diabetes e grupos
de orientagao e acompanhamento para
0S pais.

As responsaveis pelo projeto inédito
sao a atriz Anna Wiltgen, a Dra. Claudia
Pieper e a Psicdloga Sandra Costa.




