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O ápice da nossa viagem a Portugal no mês de março foi a visita aos principais departamentos da Universidade 
de Coimbra, sob a batuta do guia Sérgio Flores. Em seguida, fomos muito bem recebidos na belíssima Sala do 
Senado pela vice-reitora da Cultura e Comunicação, professora Dra. Clara Almeida Santos, que reiterou apoio ao 

nosso projeto. A abertura de levar um pouco de Rondônia para Portugal veio em consequência da recente conquista do 
selo ISSN pela revista Ponto E (International Standard Serial Number), sigla em inglês para Número Internacional Norma-
lizado para Publicações Seriadas. O selo identifica e cataloga publicações seriadas, como revistas e periódicos, desde 
1971, com mais de 1 milhão de registros no mundo, o que passou a conferir à Ponto E um número de identidade na Bi-
blioteca Mundial (2525-5231). Rompendo fronteiras, a Ponto E abre oportunidade para que o potencial de acadêmicos 
e profissionais de Rondônia alcance formadores de opinião do mundo todo, outorgando a cada publicação um peso no 
currículo do autor, reconhecendo a sua cientificidade. Experiência indescritível!! Agradeço imensamente à direção da 
Universidade de Coimbra, aos fiéis leitores e aos apoiadores que impulsionam a Ponto E, edição a edição. 

Ao assinar o “Scientiae thesaurus mirabilis”, 
D. Dinis, sexto rei de Portugal, criava a univer-
sidade mais antiga do país e uma das mais an-
tigas do mundo. Datado de 1290, o documento 
dá origem ao Estudo Geral, que é reconhecido 
no mesmo ano pelo Papa Nicolau IV. Começa a 
funcionar em Lisboa, sendo transferida definiti-
vamente para Coimbra em 1537, por ordem do 
Rei D. João III, após um período de migração 
entre estas duas cidades. O Paço Real da Al-
cáçova, mais tarde Paço das Escolas, é o con-
junto arquitetônico que alberga o núcleo histó-
rico da instituição. Estudar na Universidade de 
Coimbra é dar continuidade à história da matriz 
intelectual do país, que formou as mais desta-
cadas personalidades da cultura, da ciência e 
da política nacional. Desde 2013 a instituição é 
Patrimônio Mundial da UNESCO. 

O Museu da Ciência da Universidade de 
Coimbra é um museu interativo de ciência que 
procura disponibilizar a ciência a públicos de 
todas as idades, a partir das coleções de instru-
mentos científicos da Universidade de Coimbra 
e de um conjunto de experiências e atividades 
que envolvem o visitante. Mantém uma ativida-
de muito diversificada, entre exposições tempo-
rárias, visitas guiadas, conversas com cientis-
tas e ateliers, que têm tido um excelente e cres-
cente acolhimento na sociedade portuguesa.

Um pouco da Universidade de Coimbra

Museu da Ciência

Somos Qualis!!
ISSN nº 2525-5231

Ponto E digital
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Construída entre os anos de 1717 
e 1728, é um dos expoentes do bar-
roco português e uma das mais ricas 
bibliotecas europeias. Ficou conheci-
da como Biblioteca Joanina em honra 
e memória do Rei D. João V (1707-
1750), que patrocinou a sua cons-
trução e cujo retrato, da autoria de 
Domenico Duprà (1725), domina ca-
tegoricamente o espaço. É composta 
por três pisos: o Piso Nobre, espaço 
ricamente decorado, a face mais em-
blemática da Casa da Livraria; o Piso 
Intermédio, local de trabalho e funcio-
nou como casa da Guarda; e a Prisão 
Académica, que de 1773 até 1834 foi 
o local de clausura dos estudantes. 
O Piso Nobre, terminado em 1728, 
começou a receber os primeiros li-
vros depois de 1750, e atualmente o 
seu acervo é composto por cerca de 
40.000 volumes. Toda a sua cons-
trução visa a conservação do acervo 
bibliográfico, desde a largura das pa-
redes exteriores às madeiras no inte-
rior. Ainda no auxílio à preservação 
dos livros, existem duas pequenas 
colônias de morcegos que protegem 
as coleções de insetos bibliófagos. 
Foi utilizado como local de estudo 
desde 1777 até meados do séc. XX, 
quando entrou em funcionamento a 
atual Biblioteca Geral.

A Sala do Exame Privado, antigos 
aposentos do rei, era o local onde os li-
cenciados realizavam as suas provas a 
Doutores. A prova consistia num exame 
oral privado, feita a porta fechada e a 
noite. A sua exigência era tal que a sua 
memória se manteve após o seu fim, 
com a Reforma Pombalina, na década 
de 70 do séc. XVIII. A sua atual disposi-
ção data das grandes obras da Univer-
sidade, no início do séc. XVIII.

A Sala das Armas (Sala dos Archei-
ros) alberga as armas (alabardas) da 
extinta Guarda Real Académica, que ti-
nha como função a guarda dos espaços 
da Universidade. Estas armas são uti-
lizadas pelos Archeiros – herdeiros do 
corpo de guarda original - apenas nas 
cerimónias acadêmicas solenes: Dou-
toramentos solenes e Honoris causa, 
Investidura do Reitor, Abertura Solene 
das Aulas.

O relógio desempenhava um papel 
fulcral no quotidiano universitário. Por 
ele se pautava todo o funcionamento 
da instituição. O atual, datado de 1866-
67, é o último de uma longa série de 
relógios. Do mesmo modo, esta torre 
vem substituir, em 1728, aquela que 
até então exercera idênticas funções. 
Segundo os estatutos velhos, o reló-
gio da Universidade devia andar meio 
quarto de hora atrasado em relação ao 
relógio da cidade. Dos quatro sinos que 
se abrigam na torre, o mais conhecido 
é o que ocupa a face voltada para o rio, 
e a que é dado desde há muito o nome 
de cabra. Ainda hoje este sino se faz 
ouvir, ao fim da tarde, e no dia seguinte, 
se for letivo. Da mesma forma, a partir 
das sete e trinta da manhã, ouve-se de 
novo o seu tocar, acompanhado agora 
por outro sino. A este, por ter maiores 
dimensões e um som mais grave, a 
gíria estudantil dá-lhe um nome idênti-
co a cabra, mas em grau aumentativo. 
Hoje, como no passado, os sinos tam-
bém convocam a comunidade acadê-
mica para os atos solenes realizados 
na Sala Grande, do mesmo modo que 
dobram em tom fúnebre pela morte de 
um professor.

A capela original remonta pro-
vavelmente ao séc. XI, construída 
após a conquista da cidade aos 
Mouros em 1064, logo, anterior à 
fundação de Portugal. É dedicada a 
São Miguel, como todas as Capelas 
Reais Portuguesas, devido ao seu 
papel (religioso) na derrota das for-
ças do Mal. A atual configuração re-
sulta da renovação do séc. XVI sob 
o patrocínio de D. Manuel I, cujo es-
tilo decorativo tem a sua marca pa-
tente no portal lateral, um dos mais 
simples e belos do seu género. A 
decoração interior foi realizada ao 
longo dos sécs. XVII e XVIII e en-
cerra em si obras de artistas como 
Simão Rodrigues, Simão Ferreira, 
Joaquim Bernardes e Francisco 
Ferreira Araújo. Sobressai no con-
junto da Capela o majestoso órgão 
de 1733, autoria de Frei Manuel de 
S. Bento, que continua a ser utili-
zado nos nossos dias. Atualmente 
a Capela de São Miguel continua a 
ser usada para o culto: aos domin-
gos é celebrada Missa das 12:00 às 
13:00; também é possível a utiliza-
ção da Capela para a realização de 
casamentos e outras cerimónias, 
contudo estas são restritas a pes-
soas ligadas, ou que estiveram liga-
das à Universidade.

Compreensivelmente, no segun-
do terço do século XVII – quando 
as preocupações com a segurança 
tinham perdido relevância e as pró-
prias torres da cerca da cidade, de 
há muito, tinham sido convertidas em 
habitações – levantou-se a Porta Fér-
rea, cuja iconografia adota linguagem 
claramente universitária. A entrada 
e o exterior da Porta Férrea são co-
roados pela figura da Sapiência – a 
insígnia da Universidade, que figura 
também no empedrado do passeio 
que antecede a entrada. Logo abai-
xo da Sapiência surgem, em posição 
central – um no interior e outro no ex-
terior – os dois reis que marcaram a 
história da instituição: no exterior, D. 
João III, cuja estátua se encontra no 
pátio, e no interior da Porta Férrea, 
D. Dinis, o fundador da Universida-
de. Lateralmente, estão representa-
das as faculdades maiores: no lado 
exterior, Leis e Medicina e, na face 
interior, Teologia e Cânones.

O Paço Real era o local destina-
do aos aposentos do Rei de Portu-
gal, quando em Coimbra. É neste 
espaço que se encontram os locais 
mais emblemáticos do quotidiano 
da Universidade, mas também tive-
ram lugar aqui momentos chave da 
História de Portugal.

A Sala dos Grandes Atos, conheci-
da mais como Sala dos Capelos, é a 
principal sala da Universidade e local 
onde se realizam as principais cerimó-
nias académicas; é também o local por 
excelência da realização das provas 
doutorais dos doutorandos da Uni-
versidade de Coimbra. Foi a primeira 
Sala do Trono de Portugal. Teve lugar 
aqui, entre março e abril de 1385, a 
reunião das Cortes que determinaram 

Biblioteca Joanina

Sala do Exame Privado Sala das Armas

Torre da Universidade

Capela de São Miguel Porta Férrea

Sala dos Capelos

a aclamação de D. João, o Mestre de 
Avis, Rei de Portugal. A sua atual con-
figuração, do séc. XVII, é marcada pela 
ausência de qualquer referência aos 
monarcas espanhóis que governaram 
o reino entre 1580 e 1640, reflexo do 
enorme apoio político e ideológico da 
instituição a D. João IV.
Fonte: uc.pt



5

Castelo de São Jorge

Cabo da Roca - Ponto mais ocidental 
do continente europeu

Mosteiro dos Jerônimos - claustro

Mosteiro da BatalhaPadrão dos Descobrimentos

Clube Naval de Cascais

Farol - Cascais

Palácio Nacional de Sintra

Óbidos - cidade medieval

Mosteiro de Alcobaça

Castelo dos Mouros

Palácio da Bolsa

Ponte Luís I

 Aveiro - Veneza portuguesa

Santuário de Nossa Senhora de Fátima 

Ponte 25 de Abril

Praça do Comércio

Oceanário de Lisboa 

Portugal
– um país surpreendente

Azenhas do Mar Palácio Nacional da Pena 

Ter estado em Portugal por alguns dias nos permitiu conhecer algumas 
das muitas maravilhas que o país nos oferece, de norte a sul. Não po-
demos deixar de agradecer à administração de cada ponto turístico que 

visitamos, pelo respeito ao nosso trabalho como jornalistas, o que foi ratificado 
quando apresentamos a credencial profissional, emitida pela Associação Caco-
alense de Imprensa-ACI, sob a presidência do jornalista Siderlandio  Simões de 
Oliveira, o qual merece apoio da classe e da sociedade por conduzir seu ofício 
com tanta dedicação.
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HOSPITAL DOS ACIDENTADOS 

Responsável técnico: 
Dr. Marcos Coelho de Azevedo CRM/RO 528
(69) 3441-5166
Cacoal-RO

NEOMED

Responsável técnico: 
Dr. Marcos Eduardo Fernandes CRM/RO 1886
(69) 3443-0100
Cacoal-RO

HOSPITAL CÂNDIDO RONDON – HCR

Responsável técnico: 
Dr. Maxwell Massahud CRM/RO 2253
(69) 3411-2200
Ji-Paraná-RO

CENTER CLÍNICA 

Responsável técnico: 
Dr. Alvaro Luís Galvão Ignácio CRM/RO 1191
(69) 3416-9337 / 9 9217-8537 / 3421-6000 
Ji-Paraná-RO

CENTRO MÉDICO CACOAL – CMC 

Responsável técnico: 
Dra. Gladys Castedo Quispe CRM/RO 1312
(69) 3443-2001 / 9 9900-9100
Cacoal-RO

TELEFONES ÚTEIS
INFORMAÇÕES ATUALIZADAS EM JUNHO/2017
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HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO PAULO 

Responsável técnico:  
Dra. Roberta Miranda Soares CRM/RO 2329
(69) 3441-4611 / 3441-4612
Cacoal-RO

NOVA - CLÍNICA MÉDICA INTEGRADA

Responsável técnico:
Dra. Anyzabel Liberalino Martins CRM/RO 2006
(69) 3443-3739
Cacoal-RO

HOSPITAL GERAL ORTOPÉDICO – HGO 

Responsável técnico: 
Dr. Gregório de Almeida Neto CRM/RO 100162
(69) 3441-2483
Cacoal–RO

UROCENTER

Responsável técnico: 
Dr. Kleber Bragalda Nogueira CRM/RO 1876 
(69) 3535-7721
Ariquemes-RO

CENTERMED 

Responsável técnico: 
Dra. Janaina Huczok CRM/RO 4345
(69) 3442-4050 / 9 8465-5651
Rolim de Moura-RO

CLÍNICA DE OLHOS DR. JOÃO LANNES 

Responsável técnico: 
Dr. João Lannes Simões Jr. CRM/RO 1038 
(69) 3441-5382 / 3441-1933 - Cacoal–RO 
(69) 3481-1247 / 3481-1409 - Espigão–RO

CLÍNICA MARIA DE NAZARÉ 

Responsável técnico: 
Dr. Frco Eduardo M. de Oliveira CRM/RO 1695 
(69) 3451-8606
Pimenta Bueno–RO 

CLÍNICA TISSUI

Responsável técnico: 
Dr. Ricardo M. Tiussi CRM/RO 3122
(69) 3322-3309
Vilhena-RO

GASTROIMAGEM

Responsável técnico: 
Dr.  Edson Aleotti CRM/RO 1045
(69) 3421-5833
Ji-Paraná-RO

CLÍNICA LONGEVIDA

Responsável técnico:
Dr. Bruno Gustavo Chagas CRM/RO 4359
(69) 3441-2570
Cacoal-RO

CLÍNICA MATER DEI 

Responsável técnico: 
Dr. Serafim Lopes Godinho Filho CRM/RO 1141
(69) 3521-3022 / 3521-3055
Jaru-RO	

HOSPITAL E MATERNIDADE BOM JESUS

Responsável técnico:
Dr. Volmir Dionisio Rodegheri CRM/RO 239
(69) 3442-2463
Rolim de Moura-RO

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA CECÍLIA

Responsável técnico:
Dr. João Luiz Sales CRM/RO 1223
(69) 3481-1608 / 3481-3419
Espigão do Oeste-RO

HOSPITAL MATER DEI

Responsável técnico:
Dr. Serafim Lopes Godinho Filho CRM/RO 1141
(69) 3461-2133 / 3461-5996
Ouro Preto do Oeste-RO

HOSPITAL SÃO LUCAS

Responsável técnico:
Dr. Job Leonardo Junior CRM/RO 2133
(69) 3461-3516 
Ouro Preto do Oeste-RO

HOSPITAL BOM JESUS

Responsável técnico: 
Dra. Felicia Naomi Tabuchi CRM/RO 100228
(69) 3461-3516
Ouro Preto do Oeste-RO

CLINIMAGEM

Responsável técnico: 
Dr. Francisco Antônio Pinheiro CRM/RO 560
(69) 3441-3571
Cacoal-RO

CLÍNICA MATER-RIM

Responsável técnico: 
Dra.  Concepcion G. Delgado CRM/RO 1805
(69) 3443-1764
Cacoal-RO

ESPAÇO SAÚDE

(69) 3423-4362
Ji-Paraná-RO

MULTIMAGEM

Responsável técnico:
Dr. Leonardo Peixoto Domingos CRM/RO 2543
(69) 3442-1015 / 9 9976-1015
Rolim de Moura-RO

HOSPITAL SAMAR

Responsável técnico:
Dra. Amalia Campos M. e Silva CRM/RO 3464
(69) 3441-1015
Cacoal-RO

HOSPITAL SAMAR

Responsável técnico:
Dr. Alexandre Brito da Silva CRM/RO 2703
(69) 3211-7162
Porto Velho-RO
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Osteoporose 
- o exame de densitometria óssea e a telemedicina       

A osteoporose é uma doença sistêmica que se manifesta, majoritaria-
mente, em mulheres acima dos 40 anos (ou no período da meno-
pausa). Ocorre quando o organismo, pouco a pouco, deixa de produzir 

material ósseo suficiente e, como o próprio nome indica, os ossos tornam-se 
porosos.  À medida que ficam mais fracos e fragilizados, os ossos estão mais 
suscetíveis a sofrer fraturas, e uma simples queda em casa, que não seria 
nada muito grave, pode se tornar motivo de preocupação. A densitometria 
óssea é um exame capaz de identificar essa e outras doenças.  

Ao falar sobre exames baseados em diagnóstico por imagem, tudo come-
ça com o raio-X, que é o mais simples de todos, por oferecer uma imagem em 
que todas as camadas do corpo estão sobrepostas, dificultando a visualiza-
ção do médico (no entanto, dependendo do caso, especialmente os mais sim-
ples, ele ainda é indicado). Depois, como evolução, veio a tomografia compu-
tadorizada, que também utilizava raios-X, mas trazia imagens do organismo 
em secções transversais, uma visualização melhor e resultado mais preciso.

Mas para diagnosticar problemas nos ossos, como a osteoporose e os-
teopenia, nenhum exame é superior à densitometria óssea. Ela é capaz de 
captar a redução da massa óssea com muita precisão e precocemente. O 
aparelho utilizado na densitometria averígua a densidade mineral dos ossos 
e, a partir disso, aponta anormalidades.

O aparelho utilizado para a densitometria óssea é extremamente moder-
no, por isso, o exame é rápido e não provoca dores ou desconforto para o 
paciente. Ele se vale de uma técnica chamada de DXA e concentra-se nas 
zonas que podem sofrer fraturas com maior facilidade: coluna lombar, região 
ao redor do fêmur e terço distal do rádio. Outra vantagem é que durante esse 
exame, o paciente fica exposto a uma quantidade muito pequena de radiação, 
menor que de um raio-X simples.

DENSITOMETRIA ÓSSEA

ULTRASSONOGRAFIA

RADIOLOGIA GERAL

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA

MAMOGRAFIA DIGITAL

(69) 3442-1015 / 3449-1120 / 3442-7205
99976-1015 / 98479-9869

Rua Guaporé, 5169 - Centro 
Rolim de Moura-RO

Este é o endereço da individualidade, qualidade e confiabilidade 
em exames e diagnósticos por imagem. 

Multimagem 
comprometida com a sua saúde!

www.multimagemrm.com.br

É recomendável que todas as mulheres, após a menopausa, realizem 
a densitometria óssea uma vez ao ano. Para as que têm histórico na família 
de osteoporose ou osteopenia, é possível começar a se prevenir antes.

Um técnico em radiografia pode fazer o exame, mas o diagnóstico deve 
ser dado por um médico especializado. Na falta desse profissional (ou quando 
ele não está disponível na clínica em tempo integral), a telemedicina torna-se 
uma aliada do exame, ao viabilizar a elaboração de laudos médicos. Isso 
significa que, depois que o paciente faz a densitometria, o resultado pode ser 
enviado a um médico especialista que atue em absolutamente qualquer lugar, 
que irá interpretar e fornecer o diagnóstico preciso.

A tecnologia permite a facilidade de acabar com as noções de distância 
para inaugurar um mundo onde todos estão conectados. E por que não utilizar 
isso a favor da saúde e da qualidade de vida?

Fonte nz.getzhealthcare
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TELEFONES ÚTEIS
INFORMAÇÕES ATUALIZADAS EM JUNHO/2017
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ADVOCACIA GERON

Fone: (69) 9 8116-8007
laerciomgeron@gmail.com
Ariquemes-RO

CRUZ ADVOCACIA 

Fone: (69) 3441-4513
ezequiellcruz@yahoo.com.br
Cacoal-RO

GIL & FURLANETTO ADVOCACIA 

Fone: (69) 3441-0791
adv.angelagil@gmail.com
Cacoal-RO

PENA, CARVALHO E SILVA - ADVOGADOS

Fone: (69) 3441-7822
pces.advocacia@hotmail.com
Cacoal-RO

JULINDA DA SILVA ADV. ASSOCIADOS

Fone: (69) 3443-1570
julinda_advogada@hotmail.com 
Cacoal-RO

KEMPER ADVOCACIA

Fone: (69) 3441-4440
advocaciakemper@gmail.com
Cacoal-RO

REPISO NOGUEIRA ADV. ASSOCIADOS

Fone: (69) 3441-2933
repisonogueira@hotmail.com 
Cacoal-RO

STRUCKEL & GHELLER ADVOCACIA

Fone: (69) 3442-9300 / 9 8436-1471
regiane_struckel@hotmail.com
Rolim de Moura-RO

ADVOCACIA DIAS & REVAY

Fone: (69) 3536-7872 / 9 8463-3715
cynthiamuniz_dias@hotmail.com
Ariquemes-RO

ADVOCACIA CAVALCANTE

Fone: (69) 3441-8086
advocacialuiscavalcante@gmail.com
Cacoal-RO
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As mudanças no estilo de vida nos últimos anos, caracterizadas por uma 
dieta mais calórica, com maior consumo de proteínas de origem animal e 
de sódio, levaram a um aumento da incidência dos cálculos renais. 

Os portadores de cálculos renais podem permanecer sem sintomas por um 
período, mas 50% deles vão apresentar crises de dor aguda na região lombar, 
que pode vir acompanhada de vômitos, febre e presença de sangue na urina. 
Geralmente essas crises ocorrem quando um cálculo se desloca do rim para o 
ureter, que é o tubo muscular que leva a urina para a bexiga. Nesse trajeto exis-
tem pontos mais estreitos, onde os cálculos podem impactar e causar dor intensa.

Depois do controle da dor e a realização de exames para avaliar o ta-
manho e a posição do cálculo, o médico urologista vai definir qual o trata-
mento a ser seguido. 

Atualmente as técnicas mais indicadas são realizadas através de microcâme-
ras introduzidas pela uretra, sem a necessidade de incisões cirúrgicas. Os cálcu-
los são fragmentados com o uso do Holmium laser (fig. 1 e 2), com uma taxa de 
sucesso para eliminação de cálculos acima de 90%, sendo mais eficiente que a 
litotripsia extracorpórea. Com o uso do ureteroscópio flexível (fig.3) podem ser 
eliminados cálculos na bexiga, ureteres e no interior dos rins. Os procedimentos 
são realizados no Hospital HCR, em Ji-Paraná. Em geral os pacientes recebem 
alta no dia seguinte e podem retornar às suas atividades em uma semana.

Presente nas cidades de Cacoal, Ouro Preto D’Oeste, Pimenta Bueno, Jaru, 
Ji-Paraná e Rolim de Moura, o Grupo URO-LASER RONDÔNIA possui os mais 

Cirurgia a laser 
- a opção mais rápida e eficiente para o tratamento dos cálculos renais

Dr. Castagnaro Andrea 
- CRM/RO 3582
- médico urologista - RQE 877    

HOSPITAL GERAL ORTOPÉDICO - HGO 
Fone: (69) 3441-2483 
- Cacoal-RO

HOSPITAL SANTA CECÍLIA
Fone: (69) 3481-1608 
- Espigão do Oeste-RO

CLÍNICA MARIA DE NAZARÉ
Fone: (69) 3451-8606 
- Pimenta Bueno-RO

Dr. Helio Augusto da Costa Nunes Junior 
- CRM/RO 2370
- médico urologista – RQE 430

GASTROIMAGEM
Fone: (69) 3421-5833 
- Ji-Paraná-RO

HOSPITAL MATER DEI
Fone: (69) 3461-2133 
- Ouro Preto do Oeste-RO

CLÍNICA MATER DEI
Fone: (69) 3521-3022 
- Jaru-RO

Dr. Misack Bagon Junior 
- CRM/RO 1942
- médico urologista - RQE 512

HOSPITAL E MATERNIDADE BOM JESUS
Fone: (69) 3442-2463 
- Rolim de Moura-RO

ESPAÇO SAÚDE
Fone: (69) 3416-9345 
- Ji-Paraná-RO

HOSPITAL SÃO LUCAS 
Fone: (69) 3461-3517
- Ouro Preto do Oeste-RO

HOSPITAL BOM JESUS
Fone: (69) 3461-3516
- Ouro Preto do Oeste-RO

modernos equipamentos para o tratamento de cálculos renais. Os profissionais 
que compõem o grupo são UROLOGISTAS qualificados pela SOCIEDADE 
BRASILEIRA DE UROLOGIA e estão preparados para prestar um atendimento 
HUMANIZADO, SEGURO e EFICIENTE. 

Dr. Rodrigo Zipparo  
- CRM/RO 2142
- médico urologista - RQE 475 

GASTROIMAGEM
Fone: (69) 3421-5833 
- Ji-Paraná-RO

HOSPITAL DOS ACIDENTADOS 
Fone: (69) 3441-5166
- Cacoal-RO

1 2 3
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As diferentes formas de investigar alergias

Reforma Trabalhista
- uma promessa de melhoria para o País!

Denominada pelo Governo 
como minirreforma, ela vem 
no intuito de flexibilizar as 

leis trabalhistas, alterando mais de 
100 artigos da CLT, permitindo ne-
gociações diretas entre empresa 
e trabalhador, trazendo confiança 
e validade nos acordos, os quais 
muitas vezes são derrubados pela 
Justiça do Trabalho.

O objetivo central do Governo 
é diminuir o desemprego no país, 
dando liberdade às partes (em-
pregado x empregador) para ne-

A investigação dos problemas 
de saúde é uma particularida-
de diferente em cada especia-

lidade. Enquanto algumas áreas da 
Medicina trabalham principalmente 
com dosagens laboratoriais, outras 
fazem exames invasivos ou procedi-
mentos cirúrgicos para o diagnóstico 
das doenças mais comuns em sua 
área de atuação. No caso das aler-
gias, também existe uma linha de 
investigação específica para cada 
grupo de doenças, e a definição dos 
exames indicados para cada pacien-
te é uma das dificuldades que cabe 
ao especialista resolver. Um exem-
plo evidente é a definição do exame 
adequado para o diagnóstico das 
alergias alimentares. Como essa 
condição tem mecanismos fisiopato-
lógicos diferentes, cada paciente ne-
cessita investigar essa suspeita de 
forma específica. Não é correto ten-
tar, por exemplo, dosar IgE para gru-
pos de alimentos sem levar em conta 
o tipo de reação e a relação com os 
sintomas. Em muitos casos, dietas 
de exclusão e reintrodução são mais 
valiosas que exames laboratoriais. 
Já nas alergias respiratórias, investi-
gar IgE para aeroalérgenos, através 

gociarem o contrato de trabalho, 
no intuito de espantar o medo de 
empregar, visto que a atual Lei 
trabalhista engessa o empregador, 
devido ao nítido desequilíbrio e in-
segurança na aplicação da Lei.

Uma das mudanças anuncia-
das, por exemplo, é permitir que 
as empresas possam negociar 
jornadas de 12h de trabalho, com 
36 horas de descanso. Alguns se-
tores da economia já estabeleciam 
acordos nesse formato (acordos 
coletivos), que em geral têm sido 

de prick test ou dosagens sanguíne-
as, é fundamental, desde que obser-
vada a lógica de fazer a investigação 
por antígenos individualizados, e não 
por grupos, e que seja valorizada a 
história clínica e os hábitos de vida 
de cada paciente. Isso mostra que 
exames como o perfil alérgico, que 
analisa antígenos pré-definidos e em 
grupos, têm pouca utilidade para es-
clarecer as causas dos sintomas em 
cada indivíduo. Já nas alergias der-
matológicas, em algumas situações 
a dosagem de IgE pode auxiliar, po-
rém se estivermos diante de um qua-
dro típico de dermatite de contato, o 
teste de contato, que avalia reações 
de hipersensibilidade tardia tem mui-
to mais utilidade. Já nas urticárias e 
anafilaxias, a história clínica acaba 
sendo fundamental para definir os 
casos que são idiopáticos daqueles 
que devem ter uma causa externa e 
essa precisa ser esclarecida. Nessa 
situação a maior dificuldade é escla-
recer a natureza de cada doença, 
e evitar restrições desnecessárias 
ou mudanças de hábitos de vida 
que trarão muito mais problemas 
que soluções. Em muitos casos, o 
diagnóstico é muito mais difícil que 

Dr. Flavio Pierette Ferrari
CRM/RO 2415 / RQE 1287 
- especialista em Alergologia 
pela ASBAI 
- mestre em Pediatria pela UFPR 
com área de concentração em 
Alergologia Pediátrica pela UFPR 

NEOMED   
Fone: (69) 3443-0100 
Cacoal-RO

Dr. Hosney Repiso Nogueira 
- advogado - OAB/RO 6327

Dr. Gelson Guilherme da Silva 
- advogado - OAB/RO 8575 
Cacoal-RO

aceitos pela Justiça do Trabalho, 
mas sem a chancela de uma lei. 
Outras mudanças importantes são: 
demissão consensual, reconheci-
mento do home office, tempo de 
almoço reduzido e a regularização 
da polêmica terceirização.

A Reforma Trabalhista não vai 
atingir os direitos garantidos na 
Constituição, como décimo terceiro 
salário, aviso prévio proporcional 
ao tempo de serviço e seguro con-
tra acidentes de trabalho. Porém, 
para que a Lei seja implantada, o 
projeto passará pelas comissões: 
Colegiados de Assuntos Econô-
micos, Constituição e Justiça e 
Assuntos Sociais, e após análise e 
debate, será encaminhada ao Se-
nado Federal para votação.

REPISO NOGUEIRA ADV. ASSOCIADOS

Ao centro, o advogado Hosney Repiso Nogueira, à direita, o advogado 
Gelson Guilherme da Silva, e à esquerda, o bacharel em Direito, já apro-

vado no exame da Ordem, Carlos Wagner Silveira da Silva

o tratamento, e essa é uma marca 
dessa especialidade tão desafiadora 
e instigante.
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Dra. Karyne Vargas Neves
CRO/RO 2116
Ortodontia e Ortopedia Facial

CLÍNICA ARPE 
Rua Antônio de Paula Nunes, 1512 – Centro 
Fone: (69) 3441-3291 / 69 98489-3291
Cacoal – RO

Pessoas fisicamente ativas são 
mais saudáveis e vivem por 
mais tempo. Isto é verdade para 

todos e especialmente para aquelas 
com reumatismo. Dor, rigidez, fadiga 
e o medo de piorar, podem fazer com 
que o paciente reaja contra o exercí-
cio. Porém um programa de exercício 
apropriado é extremamente importan-
te e saudável.

PRINCIPAIS EXERCÍCIOS: 
Alongamento: exercícios suaves 

que melhoram a qualidade muscular, 
o aumento da flexibilidade e reduzem 
as lesões provocadas pelo esforço do 
dia a dia.

Condicionamento muscular: 
indicados para aumento da quanti-
dade e qualidade do músculo, tra-
balhando com cargas e resistências 
crescentes. 

Condicionamento aeróbico: ati-
vidades que usam os músculos do 
corpo de modo rítmico e repetitivo, 
melhorando coração, pulmão e força 
muscular. Também tem benefícios 
para o controle do peso e humor. Por 
exemplo: caminhar, dançar, natação, 
hidroginástica, andar de bicicleta.

As recomendações atuais para 
atividade física indicam que 30 minu-

tos de atividade 5 vezes na semana 
são suficientes para manutenção de 
um estado saudável. Para pacientes 
reumáticos este período pode ser di-
vidido em 3 ciclos de 10 minutos com 
o mesmo benefício.

Não esqueça que é fundamental 
ir ao médico antes de iniciar qualquer 
tipo de exercício, pois irá avaliar a sua 
necessidade individual e as incapaci-
dades existentes. Os programas de 
exercícios de maior funcionamento 
são aqueles onde a relação do reu-
matologista x paciente é mais inten-
sa, pois a confiança é primordial para 
quebra das barreiras do medo da dor.

O que é Ortopedia Facial? 
- em que ela pode ajudar seu filho?

Tenho reumatismo
- posso fazer exercício?

A Ortopedia Facial é uma espe-
cialidade da Odontologia que 
se concentra no diagnóstico 

e tratamento das alterações faciais. 
Seus resultados são mais eficien-
tes quando aplicada em pacientes 
jovens, antes ou durante o período 
de crescimento, para estimular ou 
redirecionar o crescimento da face. 

Não há idade para começar o 
tratamento ortopédico. Assim que 
detectada a alteração facial, ou 
algum elemento que impeça o seu 
crescimento normal, a intervenção 
já pode acontecer. 

O tratamento é praticamente 
todo realizado com aparelhos re-
movíveis, portanto a maturidade e a 
colaboração da criança são impor-
tantes para que tenhamos um resul-
tado efetivo. Um outro fator influente 
para o sucesso do tratamento é o 
genético, visto que é impossível de 
ser alterado, somente amenizado. 

Um conceito moderno e eficiente 
de tratamento é o em duas fases. Em 
um primeiro momento, quando ainda 
estão presentes os dentes de leite 
(aproximadamente dos 5 aos 11 anos), 
é realizada uma intervenção para corri-
gir eventuais problemas ósseos e den-
tários que possam influenciar negativa-
mente o desenvolvimento da face.

Na segunda fase, uma vez que 
os problemas ósseos foram solu-
cionados anteriormente e todos os 
dentes permanentes estão presen-
tes, a preocupação é apenas com o 
correto posicionamento dos dentes. 
Nesta etapa, a Ortodontia com seus 
aparelhos fixos é muito útil, ajudan-
do no estabelecimento de um sorri-
so bonito e saudável.

Para maiores esclarecimentos, 
agende a sua consulta!

Dra. Raquel Marques Sandri
- médica CRM/RO 2701
- Reumatologia RQE 1191
- Clínica Médica RQE 1117

ATENDIMENTO:
NEOMED

Fone: (69) 3443-0100 / 9 9948-0550
Cacoal-RO
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O projeto de arquitetura de interio-
res nada mais é que um conjun-
to de normas que envolvem fa-

tores como ergonomia, luminotécnica, 
acústica e térmica, a serem implanta-
dos no interior de ambientes residen-
ciais ou comerciais. É um serviço con-
tratado tanto quando o cliente adquiriu 
um imóvel novo ou está construindo, 
como também quando quer mudar 
aquilo que já existe. Um projeto com-
pleto pode envolver desde a escolha 
do piso, revestimentos, cores de pare-
de até a escolha do mobiliário que será 
colocado, incluindo móveis sob medida 
e móveis soltos, como poltronas, sofás, 
mesas entre outros. Também pode ser 
executado o projeto do gesso e ilumi-
nação para o espaço.

Projetos Urban Arquitetura 

Projeto de Arquitetura 
de Interiores

Conhecido da humanidade há 
muito tempo, o açúcar, cuja des-
coberta é atribuída aos indianos, 

possui espaço importante na vida diária 
das sociedades. Fazem uso dele donas 
de casa, trabalhadores, apreciadores 
de cafezinho e a indústria de alimentos, 
a qual consome toneladas de açúcar 
para a produção de uma infinidade de 
produtos, que vão desde biscoitos até 
bebidas. Na natureza os açúcares são 
utilizados em vias aeróbicas ou anaeró-
bicas pelos organismos vivos para a 
obtenção de energia e manutenção da 
vida.     Os açúcares são a principal fon-
te de energia do organismo. 

Nutricionistas asseguram-se que o 
consumo equilibrado de açúcar pode 
trazer alguns benefícios à saúde, sendo 
que dentre esses benefícios os essen-
ciais a serem citados são: proliferação 
de lactobacillus na região do trato intes-
tinal e proliferação das bifidobactérias, 
entre outros benefícios. Esses micror-
ganismos que se proliferam ajudam na 
eliminação de bactérias maléficas ao 
organismo humano, tais como a Clos-
tridium e a Escherichia coli.

Antes de adotarem os açúcares 
como um vilão, analisemos que toda e 
qualquer natureza de excessos é que 
geram malefícios à saúde. 

A importância do açúcar

Franciele Bussola
CAU A70276-5
- graduada em Arquitetura e Urbanismo 
pela UNIC/Cuiabá-MT
- pós-graduada em Metodologia e
Didática do Ensino Superior

Janete Ahmed Saleh
- graduada em Química pela UFMT
- CRQ 14100291
- responsável técnica da Lind’Água
Pimenta Bueno-RO

Dona Folha Empório de Produtos Naturais 
Rua Rui Barbosa, 1070 Centro Cacoal-RO
Fone: (69) 3441-4412

Andressa Zampoli
CAU 148721-3
- graduada em Arquitetura e Urbanismo 
pela UNIDERP / Campo Grande-MS
- pós-graduada em Metodologia e 
Didática do Ensino Superior pela 
faculdade UNESC – Cacoal-RO
- pós-graduanda em Design de 
Interiores - IPOG/Porto Velho
- docente na área da Arquitetura e 
Engenharia/UNESC

urban_arquitetura

Urban Arquitetura - NOVO ENDEREÇO Av. Castelo Branco, 17039 – B. Santo Antônio - Cacoal/RO
Fone: (69) 3443-4228 / 9 9930-9957       |    urbanarquitetura@hotmail.com    |   Cacoal-RO

Responsável técnica:

É rico em minerais, como potássio, 
fósforo, cálcio, magnésio e cobre, 
bem como as vitaminas A, B1, 

B2, B6, C e E, bioflavonóides e pectina. 
Além disso, devido ao seu teor de ácido 
acético, o vinagre de maçã ajuda seu 
corpo a absorver minerais essenciais 
dos alimentos que ingerimos.

■ Baixa o colesterol e a pressão alta
■  Auxilia na perda de peso
■  Auxilia problemas articulares
■  Cuida do cabelo
■  Diabetes
■  Diminui os níveis de glicose
■  Minimiza problemas na pele
■  Previne indigestão

Oito benefícios do vinagre de maçã: 

Vinagre de maçã
- benefícios à saúde
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A alergia ocular compreende um 
grupo de doenças que apre-
sentam em comum o processo 

inflamatório alérgico. Várias são as 
classificações das alergias oculares, 
e as mais empregadas são: conjunti-
vite alérgica sazonal (CAS) e perene 
(CAP), ceratoconjuntivite primaveril 
ou vernal, ceratoconjuntivite atópica, 
conjuntivite papilar gigante e blefaro-
dermatite de contato. Podemos dividir 
em dois grandes grupos: em IgE me-
diada e IgE não mediada.

A alergia ocular acomete 40% da 
população em geral. O olho é alvo co-
mum para reações imunológicas de 
hipersensibilidade local e sistêmica. 
Os sintomas geralmente são: prurido 
(coceira), hiperemia ocular (vermelhi-
dão), edema palpebral e edema de 
papila (inchaço).

História familiar e pessoal de aler-
gias, especialmente asma e rinite, são 
relatadas pelos pacientes. O diagnós-
tico é clínico e o paciente deverá ser 
acompanhado com médico assistente 
ou alergista e oftalmologista. 

Utilizamos exames como: hemo-
grama, IgE total, testes cutâneos e 
avaliação oftalmológica. O tratamento 

consiste no uso de medidas preventi-
vas afastando o paciente de agentes 
que desencadeiam a alergia, o uso de 
medicamentos tópicos ou sistêmicos. 

Valorize seus sintomas oculares. 
Pode ser alergia ocular!  

Alergia ocular

Dra. Sandra Lopes de Santana Silva 
- pediatra e neonatologista CRM/2014 / 
RQE 2115 / RQE 1385 
- título de especialista em Pediatria (TEP)
- membro da Associação Brasileira de 
Alergia e Imunologia 
- membro da Sociedade Brasileira 
de Pediatria 
- membro da Sociedade Brasileira 
de Imunizações/SBIM 

HOSPITAL GERAL E ORTOPÉDICO-HGO  
Fone: (69) 3441-4297 / 3441-2483 
Cacoal-RO

Suicídios e tentativas têm sido 
ainda um tabu. Falar sobre mor-
te e aceitá-la não é natural da 

nossa cultura, principalmente quan-
do se trata da morte provocada pela 
própria vítima. O que leva uma pes-
soa a tentar contra a própria vida? A 
tentativa de suicídio está diretamen-
te ligada com um sofrimento interno 
muito grande com o qual a pessoa 
não consegue lidar, vendo a morte 
como uma alternativa para aliviar a 
dor. A depressão é o transtorno que 
mais acarreta em risco de suicídio. 
Tristeza, desesperança, ausência de 
prazer nas coisas, angústia, pensa-
mentos negativos, são os principais 
sintomas da depressão e um quadro 
propício para pensamentos de morte. 

O aumento de suicídio entre 
crianças e adolescentes tem sido 
preocupante. A depressão em ado-
lescentes é de difícil diagnóstico, 
pois o principal sintoma apresentado 
é a irritabilidade, agressividade, ne-
cessidade de isolamento, que tam-
bém são comportamentos comuns 
da fase do desenvolvimento que im-
plica num momento de grandes mu-
danças e busca pela identidade, ou 
reconhecidos como rebeldia. Identifi-
car o sofrimento real do adolescente 
e da criança não é uma tarefa fácil 
e exige de todos ao redor cuidado e 
busca por orientação caso identifi-
que principalmente quando os mes-
mos deixam de realizar atividades 
antes vistas como prazerosas. 

Suicídio
- vamos falar sobre isso?

Carla Ilara Almeida Vieira
- psicóloga - CRP/20-1585
- Psicologia Clínica
- especialista em Psicologia do Trânsito
- mestre em Psicologia

CLÍNICA PERFIL
Fone: (69) 3441-3667
Cacoal-RO

É muito comum ouvirmos que é 
“Uma forma de chamar a atenção! Só 
está querendo chamar a atenção!”, 
como se fosse uma dissimulação. De 
fato, é uma forma de sinalizar para o 
mundo um sofrimento que não con-
sigo expressar de outra forma, mas 
isso não é feito de forma intencional. 
Lutar pela sobrevivência é algo do 
ser humano, tentar contra a vida é 
evidência clara de que há conflitos e 
poucos recursos para lidar com eles. 
O apoio e a compreensão dos ou-
tros é importante. Compreender que 
mesmo que determinadas situações 
para mim sejam banais, para o outro 
podem ser peça-chave para desen-
cadear um sofrimento incontrolável. 

O Instituto Nacional do Seguro 
Social, INSS, é um seguro. 
Logo, é necessário que o segu-

rado, além da obrigatoriedade do pa-
gamento mensal, detenha um tempo 
mínimo de contribuições para usufruir 
do benefício almejado.  Quanto aos 
benefícios voluntários: aposentadorias 
por idade, por tempo de contribuição 
ou especial, o segurado que houver 
completado as exigências, não perde 
sua qualidade de segurado.

Porém, os benefícios decorrentes 
de sinistros imprevisíveis - doença, 
invalidez ou morte -, exigem a qua-
lidade de segurado no momento da 
ocorrência. É por isso que o art. 15 
da Lei 8.213/91 mantém a qualidade 
de segurado quando se interrompem 
as contribuições, por 12 meses para 
todos os contribuintes obrigatórios, 
e mais 12 meses para quem houver 
contribuído por 120 meses.

No entanto, em 31 de maio des-
te ano o Senado aprovou a Medida 
Provisória 767/2017, que aumenta a 
carência para concessão desses be-
nefícios no caso de perda da condição 
de segurado junto ao Regime-Geral da 
Previdência Social ao retomá-la pos-
teriormente. De acordo com o texto 
aprovado, artigo 27 – A, Lei 8.213/91 
incluído pela MP 767/2017, para rece-
ber um novo benefício, o segurado terá 
que contribuir por metade do tempo de 
carência inicial, ou seja, para receber 
um novo auxílio-doença, cuja carência 
inicial é de 12 meses, o trabalhador terá 
que contribuir por mais seis meses para 
pleitear esse benefício novamente. 

Vale ressaltar que este dispositivo 
legal não possui caráter definitivo, vis-
to que a matéria terá de passar pela 
sanção presidencial e só poderá surtir 
efeito quando não houver o segurado 
ainda completado um terço das contri-
buições mensais, assegurando-lhe o 
aproveitamento da carência anterior, 
de maneira que uma lei posterior não 
poderia modificar esse regime jurídico 
anterior. Tempus regit actus ¹ . Assim, o 
segurado que já completou as quatro 
contribuições mensais está imune a 
este dispositivo legal que só pode afe-
tar aqueles que ainda não puderam 
aproveitar a carência anterior.

¹ O tempo rege o ato, no sentido de 
que os atos jurídicos se regem pela lei 
da época em que ocorreram.

Medida Provisória 767/2017
- alterações e a indispensável qualidade de segurado

Dr. Luís Ferreira Cavalcante   
- advogado OAB/RO 2790 
- graduado pela Unir/Cacoal 
- especialista em Direito Previdenciário e 
Processual Civil 
- especialista em Direito do Trabalho 
advocacialuiscavalcante@hotmail.com 
www.advogadoluiscavalcante.com.br 

ADVOCACIA CAVALCANTE 
Cacoal-RO / Rolim de Moura-RO
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Atualmente, muitos consumi-
dores têm acionado a Justi-
ça para obrigar os planos de 

saúde a custear o tratamento médico 
domiciliar, o chamado “home care”. 

Boa parte das demandas judi-
ciais contra as operadoras de plano 
de saúde, sobre a recusa dos pla-
nos de saúde ao atendimento de 
internação domiciliar, tem sido favo-
rável aos beneficiários que compro-
vam a expressa indicação médica 
para esse tipo de tratamento.

O STJ já tem entendimento pa-
cificado de que a relação jurídica 
decorrente de contrato de segu-
ro-saúde submete-se às normas 
protetivas do Código de Defesa do 
Consumidor. Com esse entendi-
mento, é possível concluir que cláu-
sulas abusivas devem ser analisa-
das acerca do ponto de vista que 
mais favoreça o consumidor, por se 
tratar de uma relação de consumo 
que se materializa através da pres-
tação de serviços médicos.

O conflito entre os consumidores 
e os planos de saúde ocorre porque 
o atendimento domiciliar, em regra, 
não está previsto no rol de cobertu-
ras obrigatórias da ANS – Agência 
Nacional de Saúde Suplementar e, 
por esta razão, alguns planos de 
saúde excluem nas cláusulas contra-
tuais o direito à cobertura para este 
tipo de procedimento (home care).

É comum nos contratos com as 
operadoras de plano de saúde con-
ter cláusulas que não autorizam o 

atendimento domiciliar, entretanto, 
a exclusão da cobertura de serviços 
médicos em domicílio (home care) 
é considerada abusiva, pois res-
tringe direito fundamental inerente 
à natureza do contrato, a ponto de 
tornar impraticável a realização de 
seu objeto, além de colocar em ris-
co a saúde do beneficiário que tiver 
prescrito pelo médico que o atendi-
mento domiciliar é a melhor opção 
para o seu tratamento e restabele-
cimento de sua saúde.

Dessa forma, é nula a cláusula do 
contrato de plano de saúde que ex-
clui o tratamento domiciliar ou “home 
care”, pois não cabe ao plano de 
saúde escolher qual o melhor proce-
dimento para cura do beneficiário do 
plano. Trata-se de uma prerrogativa 
do médico, e não do plano de saúde.

Plano de saúde e internação domiciliar “home care” 
- todos têm esse direito?

O consumidor que ainda não tem 
plano de saúde e pretende contratar 
esse tipo de serviço, sabendo das di-
ficuldades que são impostas quando 
o assunto é “home care”, deve procu-
rar por operadoras que já ofereçam a 
cobertura para internação domiciliar.

Aos que já possuem plano de saú-
de em que consta cláusula de limita-
ção de cobertura para o tratamento 
“home care”, em caso de necessida-
de, deve procurar um advogado de 
sua confiança para buscar tal direito 
em juízo, pois bastará comprovar a 
necessidade do tratamento por meio 

O que o consumidor pode fazer?

de prescrição médica, que certamen-
te terá seu direito assegurado.

É importante alertar aos consu-
midores que a recusa indevida dos 
planos de saúde para coberturas 

hospitalares, inclusive de tratamento 
“home care”, a depender do caso, 
pode gerar o direito a indenização por 
danos morais para a vítima e seus fa-
miliares. Fique atento!

Dr. Marcelo Vagner Pena Carvalho
OAB/RO 1171
- pós-graduado em Direito de Família e Sucessões, com especialidade em Direito Cons-
titucional, Tributário, Civil, Ambiental, Administrativo e Didática do Ensino Superior
- sócio fundador da Pena Carvalho & Silva Sociedade de Advogados 
pcesadvocacia@gmail.com
marcelopena10@hotmail.com

Dra. Thalia Célia Pena da Silva
OAB/RO 6276
- pós-graduada em Direito e Processo do Trabalho e Didática do Ensino Superior
- colaboradora e associada da Pena Carvalho & Silva Sociedade de Advogados
thaliapena@gmail.com

Dr. Caio Raphael Ramalho Veche e Silva 
OAB/RO 6390
- pós-graduado em Direito Processual Civil, com especialidade em Direito Constitucio-
nal, Civil e Administrativo
- colaborador e associado da Pena Carvalho & Silva Sociedade de Advogados
caioveche@hotmail.com   

As novas tecnologias vieram para ficar. E serão cada vez mais presentes. Após o surgimento de e-mails, 
sites e blogs, chegou a vez das redes sociais protagonizarem essa revolução digital que une o mundo 
real à realidade virtual. Empresas dos mais variados segmentos já estão presentes nas redes sociais, 

gerando novos cargos e formas de trabalho. É o caso do Analista de Mídias Sociais, ou Social Media Mana-
ger, responsável por conduzir as empresas no processo de sua inserção nas redes. Mais do que ninguém, 
o analista deve saber que os conceitos de produtividade, eficiência e representatividade estão hoje intima-
mente ligados à conectividade e interatividade. Afinal, sua função principal é criar e gerir, de forma racional 
e pragmática, um canal de relacionamento entre a empresa e seu público. Para tanto, ele deve estar atento 
ao valor da informação e também à maneira como será publicada. Nesse sentido, o conhecimento de idiomas 
e o respeito às suas normas é fundamental, pois se trata de um fluxo que ultrapassa as fronteiras nacionais. 
O alcance da rede é muito vasto e pequenos atos podem tomar grandes proporções. Para se ter uma ideia, 
o Facebook, que conta com mais de 800 milhões de usuários, teve no Brasil expansão de 192% em um ano. 
Portanto, para manejar informações de tamanha difusão, não basta apenas gostar e ser fluente no mundo vir-
tual. O Analista de Mídias Sociais deve, sobretudo, saber pensar sobre a rede, de modo a se beneficiar dela.

“VEM PRO MUNDO, VEM PRA FISK”

SOCIAL MEDIA MANAGER, na dianteira da revolução digital

Av. São Paulo – 2546, Centro Cacoal/RO
Fone: (69) 3441-4701 /     9 8122-2912Fone: (69) 3441-4701 /     9 8122-2912
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T rata-se da inalação da fumaça 
de derivados do tabaco, tais 
como cigarro, cigarros eletrô-

nicos, charuto, cigarrilhas, cachim-
bo, narguilé e outros produtores de 
fumaça, por indivíduos não fuman-
tes que convivem com fumantes em 
ambientes fechados e respiram as 
mesmas substâncias tóxicas que o 
fumante inala.

Está relacionado com o aumento 
de 25% a 30% da ocorrência de do-
ença arterial coronariana e provoca 
mais de 600.000 mortes por ano, 
bem como tem relação direta com 
doenças pulmonares, como asma, 
enfisema pulmonar, dentre outros.

A exposição à fumaça de cigarro 
não apresenta relação linear de do-
se-efeito no risco de doenças pul-
monares e cardiovasculares. O ris-
co é elevado em todos os níveis de 
exposição, mesmo para as pessoas 
que consomem 5 cigarros por dia e 
para os fumantes passivos.

O Instituto de Pesquisa e Educa-
ção de Rondônia – IPER é uma 
organização educacional de 

iniciativa privada, sendo representada 
pelo diretor  geral, professor doutoran-
do Alexandre Zandonadi Menguelli. 
Tem por objetivo principal o desen-
volvimento da qualidade de ensino. O 
IPER foi criado em 15 de abril do ano 
de 2016, com ações em todo estado 
de Rondônia. Seu escritório fica no 
município de Ji-Paraná-RO. 

O IPER contribui com aperfei-
çoamentos, formação profissional, 
publicações técnico-científicas e 
divulgação científica por meio de 
congressos, simpósios, ciclos de 
palestras e conferências. O logoti-
po do IPER é vinculado à visão am-
pliada do futuro, representada pela 
lupa, para quem quer se destacar 
no mercado profissional e acadêmi-
co com excelência e qualidade. 

Durante um ano de funcionamento 
o IPER realizou o I Simpósio Interdis-
ciplinar em Saúde de Rondônia com 
um público de 200 participantes no 
município de Ji-Paraná, o I Simpósio 
Interdisciplinar das Engenharias de 
Rondônia com público de 180 partici-
pantes no município de Cacoal, além 
de publicações científicas, criação do 
Grupo de Pesquisa, cursos de curta 
duração realizados nos municípios 
de Ji-Paraná, Rolim de Moura e Ouro 
Preto do Oeste. Todos os cursos con-
taram com a participação de profis-
sionais e acadêmicos de vários muni-
cípios do Estado. Neste ano de 2017 

está sendo promovido o II Simpósio 
Interdisciplinar em Saúde de Rondô-
nia, com a presença de profissionais 
das áreas da saúde do Estado, assim 
como de São Paulo. 

Nossa visão é manter o IPER 
como referência em educação profis-
sional e científica, aperfeiçoamento 
e formação complementar em con-
sonância com as demandas sociais 
do estado de Rondônia. 

O IPER passa no momento por 
um processo de credenciamento junto 
ao Conselho Nacional de Desenvol-
vimento Científico e Tecnológico – 
CNPq  para que possamos no futuro 
conseguir captar recursos oriundos 
das agências de pesquisa  e fomento 
para a programação de novos even-
tos, como congressos e simpósios, 
além de certificar os grupos de pesqui-
sas vinculados ao IPER. 

Atualmente o estado de Ron-
dônia ainda é carente em eventos 
científicos, porém aos poucos es-
tamos sensibilizando a população 
acadêmica da importância da parti-
cipação nestes eventos. 

Acesse o site e confira nossa programação
www.iperondonia.com.br 

IPER 
- organização educacional de iniciativa privada

Efeitos do tabagismo passivo

Portas Janelas Guarda-corpos Quadro fixo

Dra. Laura Fonseca Queiroz 
- médica pneumologista e tisiologista 
- CRM/RO 3266 / RQE 776 
- endoscopista respiratória - RQE 945 
- membro efetivo da Sociedade Europeia 
Respiratória-ERS 
- membro titular da Sociedade Brasileira 
de Pneumologia e Tisiologia 

CENTRO MÉDICO CACOAL-CMC  
Fone: (69) 3443-2001 / 9 9900-9100 
Cacoal-RO
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A palavra endovascular refe-
re-se à região dentro de um 
vaso sanguíneo. Desta forma, 

a cirurgia endovascular é um proce-
dimento para tratar doenças circu-
latórias de forma menos invasiva e 
agressiva que a cirurgia aberta. Os 
procedimentos endovasculares são 
cirurgias que podem promover uma 
recuperação mais rápida.

Sempre considerando a condição 
de saúde do paciente, as técnicas 
são aplicáveis às doenças arteriais, 
como a arteriosclerose, que leva em 
casos graves à oclusão das artérias 
das pernas e do cérebro, aos aneu-
rismas de aorta, e às doenças veno-
sas, como tromboses graves.

A cirurgia endovascular inicia-se 
com um planejamento cuidadoso, a 

O que são cirurgias endovasculares?

partir da realização de exames e a 
utilização de avançadas técnicas de 
imagem, como a tomografia, para 
analisar a gravidade do problema e 
a localização precisa da doença.

Nas cirurgias endovasculares 
são feitas punções ou pequenas 
incisões na altura da virilha ou bra-
ço, utilizando anestesia local ou 
geral. Por estes locais se introduz 
os cateteres (tubos ocos de material 
plástico) e fi os guias (fios de metal 
ou outros materiais que funcionam 
como trilhos para os catéteres) até 
que este alcance o vaso comprome-
tido. Através destes materiais são 
introduzidos os dispositivos para o 
tratamento das doenças, como um 
balão de dilatação (para desbloquear 
o fluxo) ou o stent (dispositivo metáli-

Dr. Douglas Bazzi
- médico cirurgião vascular
- cirurgião endovascular
CRM/RO 4634 / RQE 1270

ESPAÇO SAÚDE 
Fone: (69) 9 8106-6763 
Ji-Paraná

NEOMED
Fone: (69) 3443-0100
Cacoal-RO

HOSPITAL DOS ACIDENTADOS E 
MATERNDADE SÃO LUCAS
Fone: (69) 3441-5166
Cacoal-RO

CENTERMED
Fone: (69) 3442-4050
Rolim de Moura-RO

co que é deixado no vaso para man-
tê-lo aberto).

Todo o trajeto percorrido dentro 
dos vasos é visualizado com a aju-
da de um arco cirúrgico, um apare-
lho de raio-x que emite radiações 
que são processadas e enviadas a 
um monitor em tempo real. A par-
tir destas imagens, o médico po-
siciona os diferentes dispositivos 
no local a ser tratado e realiza o 
procedimento.

Para cada doença, há uma forma 
mais adequada de se tratar, sempre 
ponderando riscos e benefícios aos 
pacientes. Os tratamentos endovas-
culares mencionados são menos 
impactantes, levando a uma dimi-
nuição na morbidade e mortalidade 
relacionada aos procedimentos. 

O balão é 
insuflado para 
abrir o stent

O stent,
montado no
balão, é 
deslizado até
ao lugar

O stent
permanece no
lugar, mantendo
a artéria aberta e
melhorando o 
fluxo de sangue
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Abrindo uma empresa
- por que a contabilidade é tão importante? 

Já parou para pensar no quão importante é a atividade da contabilidade para quem vai abrir uma empresa? 
Além de ser um serviço que tem a capacidade de reduzir impostos, utilizando o planejamento tributário 
correto, a contabilidade é muito importante para qualquer porte e atividade de empresa.

É através da contabilidade que ocorre a análise, controle e organização de seu patrimônio, seja a entidade 
com ou sem fins lucrativos, bem como as pessoas físicas. E abrir uma empresa é complexo, no âmbito geral, 
mas com o auxílio potencializador da contabilidade, a abertura de empresa se torna algo prático e tem maiores 
chances de garantir sobrevivência.

As ideias são o primeiro ponto de partida, mas não bastam. É preciso que todos os detalhes da empresa 
estejam documentados para o melhor aproveitamento dos recursos que serão disponibilizados.

Ivandro Brandani Gusmão
CRC/RO 002511 
- bacharel em Direto e Contabilidade
- Técnico em Segurança do Trabalho

Fone: (69) 3441 5424
Cacoal-RO

O patrimônio é um dos pilares que definirão o sucesso da empresa, além do fato de que a entidade só é 
criada após o investimento de cada sócio, que por sua vez é descrito no Contrato Social. É definido por ser o 
conjunto de bens, direitos e obrigações que pertencem à pessoa física ou jurídica, mesmo que opere com ou 
sem finalidade lucrativa; e onde:

Desenvolvendo o seu patrimônio

São elementos tangíveis e intangíveis, que de alguma forma compõem a entidade e servem de solução para 
satisfazer necessidades e desejos dos clientes, como o estoque de produtos, terrenos, softwares e patentes.

■ Bens: 

Representam tudo aquilo que a empresa tem para recebimento por conta de sua operação, como os clien-
tes, as duplicatas a receber e as aplicações financeiras.

■ Direitos: 

São questões referentes às dívidas e impasses que a empresa possui, como fornecedores, duplicatas a 
pagar, salários e empréstimos.

■ Obrigações: 

Em suma, no ativo da empresa consta a parte po-
sitiva do balanço, que são os bens e os direitos. Já 
no passivo consta o lado negativo do balanço, que 
são as obrigações e a divisão do patrimônio líquido 
– PL – entre o quadro de sócios. Logo, a entidade 
poder desfrutar de uma contabilidade bem feita, ética 
e transparente. É algo que impulsiona ainda mais o 
valor que o cliente depositará nela.

Com a contabilidade bem estruturada, o desenvol-
vimento geral da empresa é mais certo, pois os dados 
serão capazes de identificar as melhores práticas e 
alternativas financeiras para o negócio.

Fonte : Jornal Contábil
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Sintomas e tratamento para o AVC

O Acidente Vascular Cerebral decorre da alteração do fluxo de san-
gue ao cérebro. Responsável pela morte de células nervosas da 
região cerebral atingida, o AVC pode se originar de uma obstrução 

de vasos sanguíneos, o chamado acidente vascular isquêmico, ou de uma 
ruptura do vaso, conhecido por acidente vascular hemorrágico.

     - Acidente vascular isquêmico ou infarto cerebral: responsável por 
80% dos casos de AVC. Esse entupimento dos vasos cerebrais pode ocor-
rer devido a uma trombose (formação de placas numa artéria principal do 
cérebro) ou embolia (quando um trombo ou uma placa de gordura originá-
ria de outra parte do corpo se solta e pela rede sanguínea chega aos vasos 
cerebrais).

     - Acidente vascular hemorrágico: o rompimento dos vasos sanguíne-
os se dá na maioria das vezes no interior do cérebro, a denominada hemor-
ragia intracerebral. Em outros casos, ocorre a hemorragia subaracnóidea, 
o sangramento entre o cérebro e a aracnoide (uma das membranas que 

Bloqueio do fluxo sanguíneo
por um coágulo

Ruptura de um vaso sanguíneo; 
hemorragia

Dra. Julinda da Silva 

- advogada OAB/RO 2146
- Me e especialista em Direito Processual 
Civil, Previdenciário e Tributário
- docente do curso de Direito/Farol 
julinda.escritorio@hotmail.com

JULINDA DA SILVA ADVOGADOS ASSOCIADOS

Os servidores que laboram em 
contato direto e diário com subs-
tâncias radioativas ou em conta-

to com agentes nocivos à saúde, fazem 
jus aos adicionais de insalubridade e ou 
periculosidade conforme o caso.

O adicional de insalubridade e pe-
riculosidade está disciplinado na Lei 
Complementar nº 68/92, que trata do  
Regime Jurídico Único dos Servidores 
Públicos Civis do Estado de Rondônia, 
das Autarquias e das Fundações Públi-
cas Estaduais,  e nos termos do artigo 
192 da CLT e Anexo 14, da NR-15 da 
Portaria nº 3214/78.

A insalubridade configura-se pela 
exposição do trabalhador a agentes 
nocivos à sua saúde, sendo em limi-
tes acima do tolerado ou em razão de 

seu uso não previamente esteriliza-
dos, não se restringindo ao trabalho 
em instituições ou hospitais especia-
lizados no recebimento de pacientes 
portadores de doenças infectocon-
tagiosas. Recurso do reclamante pro-
vido, no item. (...).TRT-4 - RECURSO 
ORDINÁRIO: RO 1191200523104002 
RS 01191-2005-231-04-00-2. Rela-
tor(a): IONE SALIN GONÇALVES. Jul-
gamento: 22/01/2009. Órgão Julgador: 
1ª Vara do Trabalho de Gravataí. (grifo 
nosso).

Assim o servidor de posse das 
provas necessárias poderá pleitear os 
adicionais a que faz jus, inclusive de 
período retroativo equivalente a cinco 
anos, apresentando os cálculos atuali-
zados com juros e correção monetária, 

período excessivo à exposição, o que 
ocorre com os servidores que laboram 
contínua e diariamente no atendimento 
de pacientes com doenças infectocon-
tagiosas e congêneres.

A periculosidade, por sua vez, ocor-
re face à exposição às radiações ioni-
zantes, e ou substâncias radioativas, 
que são inerentes aos trabalhos realiza-
dos com aparelhos de raio-x, tomogra-
fias e outros.

ADICIONAL DE INSALUBRIDADE 
EM GRAU MÁXIMO. A insalubridade 
em grau máximo, prevista no Anexo 
14 da NR-15 da Portaria 3.214/78 do 
TEM, decorre de trabalhos e opera-
ções em contato permanente com 
pacientes com doenças infectocon-
tagiosas, bem como com objetos de 

Adicional de periculosidade e insalubridade
- quem tem direito de receber

para que não haja prejuízo, o que po-
derá ser realizado por um profissional 
especializado.

Fonte: cadastro.abneuro.org

AVC ISQUÊMICO AVC HEMORRÁGICO compõem a meninge). Como con-
sequência imediata, há o aumento 
da pressão intracraniana, que pode 
resultar em maior dificuldade para a 
chegada de sangue em outras áreas 
não afetadas e agravar a lesão. Esse 
subtipo de AVC é mais grave e tem 
altos índices de mortalidade.

Outros sintomas do acidente 
vascular isquêmico são tontura, 
perda de equilíbrio ou de coordena-
ção. Os ataques isquêmicos podem 
manifestar-se também com altera-
ções na memória e da capacidade 
de planejar as atividades diárias, 
bem como a negligência. 

Aos sintomas do acidente vas-
cular hemorrágico intracerebral po-
dem-se acrescer náuseas, vômito, 
confusão mental e, até mesmo, per-
da de consciência. 

Para que o tratamento do AVC 
alcance os melhores resultados, o 
paciente deve ser atendido por uma 
equipe multidisciplinar treinada e 
coordenada pelo neurologista com 
experiência em AVC. 

Dr. Edilton Oliveira
- médico neurocirurgião 
- CRM/RO 3272 / RQE 947
- título de especialista pela SBN/AMB
- membro da Sociedade Brasileira de 
Neurocirurgia

ATENDIMENTO:
HOSPITAL DOS ACIDENTADOS 

Fone: (69) 3441-5166 
Cacoal-RO

HOSPITAL CÂNDIDO RONDON – HCR 
Fone: (69) 3411-2200
Ji-Paraná-RO

NEOMED
Fone: (69) 3443-0100
Cacoal-RO
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Você busca uma longevidade saudável?
- acompanhe as orientações 

Segundo a Organização Mundial de Saúde – OMS, a população mundial vem envelhecendo de uma maneira mais acentuada, porém com expectativa de 
vida crescente. Tal fato exige uma adequação a esta nova realidade, pois o Sistema de Saúde atual não consegue atender a esta demanda e a tendência 
é de que esta situação se agrave num futuro próximo.

Dados os fatos, a necessidade de uma Medicina Preventiva aumenta e isto já é percebido em todo o mundo, com o crescimento e desenvolvimento de vários 
setores ligados à gestão da Saúde na terceira ou melhor idade.

O movimento da medicina da longevidade cresce em diversos países e inclusive no Brasil, cuja população de idosos não foge à regra e tem sua expectativa 
de vida crescendo a cada ano. Torna-se, então, natural que a população se interesse pelo assunto e exerça o direito de sonhar com uma longevidade saudável, 
com menos doenças, mais dignidade e o livre arbítrio de optar entre curar doenças estabelecidas ou prevenir e postergar o aparecimento das patologias, que 
infelizmente aparecem no processo de envelhecimento.

A Longevida é um centro de saúde integrada e cardiologia especializada, legalmente estabelecida e focada na Cardiologia, prevenção e tratamento de do-
enças relacionadas à idade, tendo em vista que a maior causa de mortalidade são as doenças cardiovasculares (infarto agudo do miocárdio, acidente vascular 
encefálico, insuficiência cardíaca, etc,...). Nossa equipe tem a missão de levar conhecimento científico atualizado aos pacientes, embasados na Ciência e ampa-
rados pela ampla bibliografia existente nos mais diversos periódicos internacionais e nos infindáveis estudos já publicados, que demonstram inequivocamente a 
importância da fisiologia humana e do metabolismo neste processo de envelhecimento e desenvolvimento das moléstias cardiovasculares.

Aos médicos cabe a busca incessante de conhecimento, no intuito de atingir o seu objetivo final, que nada mais é do que o cuidado do paciente com a dig-
nidade que o mesmo merece, antes de tudo prevenindo e, se possível, curando ou amenizando as patologias estabelecidas, contribuindo assim para a saúde 
preventiva, evitando o pior prognóstico, que é o do envelhecimento doentio da população e o colapso no sistema de saúde mundial.

Em relação aos pacientes, não só não podemos nos omitir, como é nosso dever orientá-los no sentido de exercer o seu direito de buscar prevenção na saúde, 
procurando exclusivamente médicos qualificados e habilitados, devidamente atualizados, e que pratiquem a medicina da longevidade embasados em parâmetros 
científicos internacionalmente estabelecidos.

Uma vez comprovados os critérios técnicos, o mesmo cuidado e atenção devem ser adotados quando da necessidade de prevenção e ou tratamento de doen-
ças de maior prevalência de cada situação, no sentido de buscar produtos e empresas que garantam e comprovem a utilização das tecnologias mais avançadas, 
proporcionando mais qualidade ao produto final, com as devidas certificações exigidas, acuracidade nos processos de produção e comprovação de origem e da 
qualidade da matéria prima utilizada, pois só assim os pacientes poderão ter a certeza de estarem cuidando da sua saúde com segurança, eficácia terapêutica 
e resultados clínicos, que com certeza se mostrarão em breve espaço de tempo.

Lembre-se de que o processo de envelhecimento é inevitável. Não existe mágica para evitá-lo. No entanto, as comorbidades comumente associadas a ele 
o são. Resta, portanto, encontrar meios de torná-lo mais lento, mais sadio e mais digno a todos. Montar um programa de manutenção é como uma receita de 
bolo, onde não podem faltar ingredientes. Envolve vários aspectos além dos citados, como por exemplo: acompanhamento médico, atividade física, orientação 
nutricional, noites bem dormidas, redução do estresse e cercar-se de profissionais competentes e comprometidos com a saúde.

Cumprimos assim com nosso compromisso moral de alertar, orientar e contribuir para sua Longevidade Saudável.

Dr. Bruno Gustavo Chagas 
- médico cardiologista 
CRM/RO 4359 / RQE-RO 1140 
- membro da Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC)

Roberta Biazi Silva 
– nutricionista clínica CRN 7-7168
- curso em Nutrição Esportiva pelo Nutricionista Rodolfo Peres (2012)
- curso em Nutrição Esportiva no Arnold Conference (2014) 
- curso em Metabolismo, Fármacos e Nutrientes no Anabolismo por 
Henry Okigami (2016) 
- curso em Nutrientes em Patologia por Henry Okigami (2016) 
- curso em Intolerância e Alergias Alimentares por Ana Paula Pujol (2017) 
- pós-graduada em Didática do Ensino Superior (2017) 
- pós-graduada em Nutracêuticos, Nutricosméticos e Alimentos 
Funcionais (IOGS – Cuiabá/2017)

Av. São Paulo, 2570 – Centro - Cacoal-RO
Fone: (69) 3441-2570 / 3441-8837 / 99990-2142 / 98493-2242
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Mais uma vez o crescimento da Cooperativa Financeira CrediSIS Leste superou as metas estabelecidas. A prestação de contas do exercício de 2016 apresentada 
em Assembleia Geral realizada no dia 27 de abril de 2017 e aprovada por unanimidade, mostrou que houve um avanço superior a 30%. Satisfeito com o resultado 
alcançado, o presidente, Gilmar Luiz Odorisi, afirmou que 2016 foi um dos melhores anos da instituição. “Felizmente, mais uma vez, os resultados foram bons, 

apesar de 2016 ter sido um ano marcado por uma queda acentuada do PIB, inflação em alta, recorde de desemprego e outras mazelas”, disse. 
Segundo Gilmar, a CrediSIS Leste, presente hoje em quatro cidades do Estado, vem se tornando uma importante provedora de crédito aos seus cooperados, com 

estrutura e recursos suficientes para atendê-los. “Dentro dessa vocação de servir bem o cooperado, tendo inclusive dobrado de tamanho no último ano, quando olhada por 
alguns indicadores, nossa cooperativa continuará avançando em sentido oposto ao das dificuldades e incertezas que tanto têm afetado a maioria dos agentes econômicos 
do nosso País”, afirmou.

Eli Batista 
- Assessora de Imprensa

CrediSIS Leste 
- crescimento supera meta de 30%

Gilmar também ressaltou que 
todo o crescimento da cooperativa 
e o êxito de sua gestão são frutos 
de uma obra coletiva, já que sem a 
confiança e a participação de cada 
cooperado, isso não seria realidade. 
“Todos os cooperados, na medida 
de suas movimentações e opera-
ções e de seu capital social, têm 
contribuído para o crescimento e so-
lidez da CrediSIS Leste”, disse.

     Obra coletiva

Entre as metas alcançadas pela 
CrediSIS Leste em 2016, está a aber-
tura de duas novas agências e o cres-
cimento de seus principais indicadores 
econômicos.  O número de cooperados 
cresceu 41%, os depósitos a prazo, 
46%, o capital social, 55%, e a car-
teira de empréstimo, 63%. As sobras 
líquidas acrescidas dos juros ao capi-
tal próprio, representaram um retorno 
efetivo sobre o capital, igual a 29,5%. 
No entanto, se consideradas as sobras 
brutas (antes das deduções estatutá-
rias), o retorno acumulado no período 
foi de 40%.

Indicadores econômicos

A prestação de contas foi aprovada por unanimidad
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A Ultrassonografia tem evoluído com o tempo. Inicialmente tínhamos apenas a imagem em 
escala de cinzas (“preto e branco”), o chamado modo-B, que começou com baixa quali-
dade, melhorando paulatinamente. Após o advento do modo-B, tivemos o aparecimento 

do modo Doppler. Enquanto o primeiro nos mostrava a anatomia, este segundo (modo Doppler) 
veio nos trazer o movimento, isto é, o fluxo sanguíneo vascular. Os dois hoje nos dão informa-
ções muito importantes sobre a forma e a função de muitos órgãos e estruturas e também nos 
ajudam bastante na diferenciação entre entidades benignas e malignas. 

Atualmente foi acrescentada a este escopo (modo-B e modo Doppler) uma nova tecnologia, 
que é a ELASTOGRAFIA. 

Antes de falarmos sobre ela, vamos voltar aos tempos em que nada disso existia, isto é, 
tínhamos à nossa disposição apenas o “exame clínico”. 

Uma das etapas do exame clínico é a palpação. Quando palpamos um nódulo mamário, por 
exemplo, levamos muito em conta a rigidez do mesmo. Sabemos que nódulos malignos têm, 
em sua grande maioria, consistência bastante endurecida. E é exatamente sobre rigidez de 
órgãos ou estruturas de que trata a ELASTOGRAFIA.

Palpar um nódulo de mama ou tireoide, por exemplo, pode ser feito sem muitas dificuldades, 
dada sua localização superficial. Porém, quando se trata de um órgão de situação profunda, é 
impossível fazer sua palpação. É aí que se situa a maior utilidade da Elastografia. 

Sabemos que toda doença crônica do fígado leva à fibrose (“endurecimento”) do mesmo. 
Quanto maior a fibrose do fígado, maior a gravidade do processo patológico. A biópsia hepática 
é ainda hoje, considerada o padrão ouro para avaliar o estágio da fibrose. Contudo, ela é um 
método invasivo e, consequentemente, apresenta seus riscos ou complicações que podem, 
inclusive, ser fatais.

Se existisse um método não invasivo, seria o ideal. 
É aí que entra a ELASTOGRAFIA. A ELASTOGRAFIA é hoje, o método de escolha não 

invasivo para diagnosticar esta gravidade. Ela é utilizada no acompanhamento de pacientes 
portadores de hepatites virais ou fibrose do fígado em consumidores de bebidas alcoólicas. Ela 
estagia a doença. Existe uma escala, entre outras, (escala de METAVIR) que vai de 0 (zero) a 
4 (quatro). Zero é o fígado saudável e um a três são estágios da doença (fibrose do fígado) e 
o grau 4 é a cirrose.

É um exame de fácil realização em mãos experientes e necessita apenas de um preparo 
prévio realizado pelo paciente desde a véspera do exame. 

Este exame é realizado em um aparelho comum de Ultrassonografia que tenha esta tecno-
logia acoplada (Software específico). 

A ELASTOGRAFIA é um novo método que continua em franca expansão, estendendo-se ao 
estudo de outros órgãos, além do fígado. Ela hoje é bastante usada na busca da diferenciação 
entre patologias benignas e malignas da mama e da tireoide, além de outros órgãos.

ELASTOGRAFIA
- uma nova tecnologia na Ultrassonografia

Dr. Francisco Antônio Pinheiro
- médico
- especialista em Diagnóstico por Imagem
- CRM/RO 560 / RQE 1032

Fone: (69) 3441-3571
Av. Guaporé, 2558 – Centro
Cacoal-RO

Responsável técnico:

Siemens integra imagens ARFI em Ultrassonografia
- O sistema de ultrassom Acuson S2000 com aplicações de 

Virtual Touch melhora o diagnóstico.
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Os cistos simples são lesões 
mamárias, em sua maioria 
benignas, mas que costu-

mam causar preocupação no con-
sultório de mastologia.  

A sua origem se encontra na 
formação de finas cápsulas no te-
cido glandular (aquele que produz o 

leite), as quais se encistam (preen-
chem de água e restos celulares). 
Não aumentam o risco de um cân-
cer de mama, nem possuem poten-
cial para se transformarem em um. 

São lesões mais comuns em mu-
lheres acima de 40 anos de idade, 
devido aos distúrbios hormonais 

Cistos mamários

Desde criança que ouço os 
mais velhos dizerem: “a feli-
cidade não é deste mundo”. 

No entanto, nunca concordei com 
tal afirmação.

Muitos condicionam a felicidade a 
coisas, pessoas ou situações.

- Serei feliz quando tiver uma 
camionete. Encontrarei a felicidade 
quando tiver um “príncipe encantado 
ou uma princesa”, ou quando tiver o 
melhor emprego, uma saúde plena, 
etc.. Deixamos para amanhã o que 
podemos vivenciar hoje.

Certa vez perguntei a uma mu-
lher se o marido a fazia feliz e ela 
respondeu: “claro que não, a minha 
felicidade depende única e exclusi-
vamente de mim! ”.

Alguns dizem que a felicidade 
está ligada ao nosso comportamento, 
atitudes e hábitos e que quando con-
seguimos controlá-los, alcançamos a 
felicidade. Segundo estes, os hábitos 
mais prejudiciais são: julgar e rotular 
os outros, querer ser perfeccionista, 
deixar ser contagiado pela negativi-
dade alheia, comparar-se com os ou-
tros, viver apenas no fim de semana, 
preocupar-se com o que pensam de 
você, desperdiçar muita energia com 
o que não tem importância, etc..

No entanto, para mim, acredito 
que a felicidade está condicionada 
à evolução espiritual, e quanto mais 
evoluído for...

...menos você julga,

...mais você percebe que não há 
necessidade de ser perfeccionista,

...não é contagiado pela negativi-
dade do próximo,

...não se compara com os outros,

...vive plenamente todos os dias,

...está se “lixando” com o que pen-
sam de você,

...não desperdiça sua energia com 
coisas sem importância, assim, é ple-
namente feliz...

Portanto, meu amigo, evolua e 
seja feliz...

A felicidade não é deste mundo.... 
Será?

Sérgio Coaracy Pontes
- empresário 
Av. Sete de Setembro, 2485 - Centro 
Fone: (69) 3441-5233 - Cacoal-RO

Dr. Eduardo Henrique Laurindo de Souza Silva
- médico mastologista 
CRM/RO 4335 / RQE 1110 / TEMa 155957
- membro titular da Sociedade Brasileira 
de Mastologia 

HOSPITAL DOS ACIDENTADOS 
Fone: (69) 3441-2253 / 3441-5166 
Cacoal-RO

pelos quais o corpo feminino passa 
na pré-menopausa. Esses distúr-
bios, inclusive, são o grande res-
ponsável pela dor mamária intensa 
nesse período. A presença de cistos 
e de dor são coincidentes, ou seja, 
não são os cistos que causam a 
dor mamária, eles são consequên-
cia tanto quanto ela das mudanças 
orgânicas. 

O único cisto responsável que 
possui um risco de malignidade 
em potencial é o cisto chamado 
de complexo, que é composto por 
uma bolha aquosa contendo um 
nódulo sólido em seu interior. Este 
deve ser biopsiado e/ou extirpado 
cirurgicamente. 

Procure um especialista para 
cuidar da saúde de suas mamas. 

A infecção bacteriana em dentes 
pode integrar-se à corrente san-
guínea e assim comprometer 

órgãos como coração, rins e outros ór-
gãos vitais. Trata-se as lesões patológi-
cas em dentes e gengivas como fonte 
primária de infecção, podendo progre-
dir a um quadro infeccioso em outra 
parte do organismo (infecção secun-
dária). Dos diagnósticos odontológicos 
(pulpites, periodontites, sinusites odon-
tológicas, abscessos dentários, lesões 
periapicais, infecções em raízes residu-
ais) listados como possíveis fonte para 
infecções em outros órgãos do corpo, 
analisa-se a melhor alternativa de tra-
tamento. Casos em que exista o foco 
infeccioso presente, entretanto, em es-
tágio de evolução inicial, o tratamento 
pode estar na preservação do elemen-
to dentário, através de endodontia (tra-
tamento de canal). O diagnóstico pre-
coce é essencial para a preservação 

Infecções dentárias
- podem ser responsáveis por enfermidades 
de órgãos vitais do corpo

Dr. Wiliam Martins 
- endodontista CRO/RO 1376 
- graduado em Odontologia pela 
Unic – Cuiabá/MT
- especialista em Endodontia pela
Unic – Cuiabá/MT
- mestrando em Endodontia pela 
São Leopoldo Mandic/Campinas/SP
- professor parceiro da Empresa Easy/
Belo Horizonte/MG
- professor de cursos de Endodontia 
em Cacoal, Porto Velho/RO e Cuiabá/MT
- professor e coordenador do curso de 
Endodontia Automatizada da Funorte 
em Porto Velho/RO

Av. Dois de Junho, 2837 – Centro
Fone: (69) 3441-3948   
    9 8108-4866
Cacoal-RO

do elemento dentário. Isto se perfaz em 
consulta periódica ao dentista.

    9 8108-4866
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O assunto é endometriose

Doença caracterizada pela presen-
ça do endométrio – tecido que 
reveste o interior do útero – fora 

da cavidade uterina, ou seja, em outros 
órgãos da pelve: trompas, ovários, in-
testinos e bexiga.

Todos os meses, o endométrio fica 
mais espesso para que um óvulo fecun-
dado possa se implantar nele. Quando 
não há gravidez, esse endométrio que 
aumentou descama e é expelido na 
menstruação. Em alguns casos, um 
pouco desse sangue migra no sentido 
oposto e cai nos ovários ou na cavi-
dade abdominal, causando a lesão 
endometriótica. As causas desse com-
portamento ainda são desconhecidas, 
mas sabe-se que há um risco maior de 
desenvolver endometriose se a mãe ou 
irmã da paciente sofrem com a doença.

É importante destacar que a doen-
ça acomete mulheres a partir da pri-
meira menstruação e pode se estender 
até a última. Geralmente, o diagnóstico 
acontece quando a paciente está na 
faixa dos 30 anos.

Hoje, a doença afeta cerca de seis 
milhões de brasileiras. De acordo com 
a Associação Brasileira de Endometrio-
se, entre 10% a 15% das mulheres em 
idade reprodutiva (13 a 45 anos) po-
dem desenvolvê-la e 30% têm chances 
de ficar estéreis.

Os principais sintomas da endome-
triose são dor e infertilidade. Aproxima-
damente 20% das mulheres têm ape-

nas dor, 60% têm dor e infertilidade, e 
20%, apenas infertilidade.

Existem mulheres que sofrem dores 
incapacitantes e outras que não sen-
tem nenhum tipo de desconforto. Entre 
os sintomas mais comuns estão: • Có-
licas menstruais intensas e dor durante 
a menstruação; • Dor pré-menstrual; • 
Dor durante as relações sexuais; • Dor 
difusa ou crônica na região pélvica; • 
Fadiga crônica e exaustão; • Sangra-
mento menstrual intenso ou irregular; 
• Alterações intestinais ou urinárias du-
rante a menstruação; • Dificuldade para 
engravidar e infertilidade.

O diagnóstico de suspeita da en-
dometriose é feito por meio de exame 
físico, ultrassom (ultrassonografia) en-
dovaginal especializado, exame gine-
cológico, dosagem de marcadores e 
outros exames de laboratório.
Fonte: gineco.com.br

Dra. Anyzabel Liberalino Martins
- médica CRM/RO 2006
- Ginecologia

Av. São Paulo, 2080 - Centro
Fone: (69) 3443-3739 - Cacoal-RO

Tenho falta de ar
- será só a idade ou tenho algum problema
 pulmonar? 

Dr. Guilherme Eler de Almeida
- médico pneumologista
CRM/RO 4079 / RQE 1049

HOSPITAL DOS ACIDENTADOS 
Fone: (69) 3441-2253 / 3441-5166
Cacoal-RO

CENTER CLÍNICA
Fone: (69) 3416-9337 / 3423-3337
Ji-Paraná-RO                                     

dição da saúde, tolerância aos exercí-
cios e evitar crises

Por meio do diagnóstico precoce e 
do adequado tratamento da doença, 
é possível que as pessoas consigam 
viver com qualidade de vida, e com 
poucas limitações.

Procure um especialista!

A doença pulmonar obstrutiva 
crônica (DPOC) se caracteriza 
pela diminuição da capacidade 

de respiração, levando à falta de ar, 
fadiga, tosse crônica, com ou sem ca-
tarro, e chiados no peito. Ela desen-
volve lentamente e muitas vezes não 
é notada no início. 

Com a progressão, a doença pode 
levar a dificuldades crescentes para 
respirar e à exaustão ao realizar ativi-
dades simples do dia a dia, como ca-
minhar, subir escadas e até mesmo 
tomar banho em pé.

A maioria dos casos é causada 
pelo cigarro, mas também pode ocor-
rer pela exposição excessiva e cons-
tante à poluição, fumaça de fornos a 
lenha, substâncias químicas, fumo 
passivo, entre outros. 

Apesar de não curável, existem 
diversas opções de tratamento para 
diminuir os sintomas, melhorar a con-
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Missão da professora de ballet 

Dentro da sala de aula nós somos muito mais do que podem imaginar. Nós temos o poder de influenciar a vida das nossas alunas (os) de uma forma diferente e 
mágica. Quando nos propomos a iniciar esta carreira de professora de crianças, nós nos comprometemos com a vida de cada uma que estará conosco. Digo isso 
porque cada uma delas que chega até nós, traz consigo uma bagagem emocional e também muitas expectativas! 

Já pararam pra pensar qual o primeiro contato de uma criança com o ballet? 
Os desenhos animados levam a imagem do ballet como algo mágico, colorido, suave, gracioso, encantador e fácil. E é com esta expectativa que a grande parte das 

crianças chega às salas de ballet imaginando que poderão dançar como borboletas e fadas e que poderão se transformar no que desejarem, mas infelizmente nem sem-
pre encontram tudo isso, por falta de profissionalismo, didática e métodos de ensino. E é isso que destrói os sonhos daquela criança e de muitas outras que não querem 
as aulas de ballet por ouvir a amiguinha dizer: “ballet é chato”!

Quantas crianças já abandonaram o ballet por falta de preparação dos profissionais? Ou então quantas pessoas resolveram dar aulas de ballet para crianças por ser 
a única opção? 

Isso acontece muito. Em toda minha carreira já vi acontecer isso com muitas meninas. É muito difícil formar uma professora de ballet para crianças por todos os que-
sitos citados acima. Encontrar tudo isso em um único ser é desafiador. Algumas pessoas estão dispostas a serem lapidadas e a encararem a vida diária de treinamentos 
e estudos. Sendo assim, consegue-se enaltecer o brilho necessário para que se torne uma professora ENCANTADORA.  

Nosso grande desafio é encantar as nossas alunas por muito tempo para que 
possam crescer conosco, para que o ballet seja visto por elas e pelos pais como 
uma escola séria, que faz parte da sua vida, e que também tem notas, trabalhos, 
desafios, estudos, mudança de série. Temos tudo o que uma excelente escola deve 
oferecer. A experiência da criança que passa por essa fase encantadora do ballet 
ficará pra sempre. Vai gostar e valorizar a cobrança e os desafios que virão mais 
tarde. 

Por tudo que falamos acima, os métodos de ensino são pra mim primordiais. 
Com eles nós temos uma escola de verdade com resultados e matérias a cumprir. 
Os custos são elevados para manter os métodos “da forma correta” dentro da es-
cola, mas valem a pena! 

A Ballet e Cia Adriana Barbosa, há sete anos em Cacoal, vem transformando 
sonhos de crianças e adultos amantes da dança em realidade. A escola oferece: 
Baby Class, Baby Tap Ballet Clássico, Jazz, Sapateado, Dança do Ventre, Ballet e 
Cia Fitness, Hip Hop e Personal Dance. Todo final de ano se integram em um grande 
espetáculo realizado no Teatro Municipal de Cacoal, lotando o espaço em duas ses-
sões. Mais que uma superprodução, é o resultado do profissionalismo da professora 
Adriana Barbosa junto com seu esposo, Eduardo Mairon Zocal, e sua seleta equipe 
de professores, que com sua dedicação sempre superam as expectativas, tanto dos 
pais quanto, principalmente, dos alunos, que se desafiam no aprimoramento da dan-
ça constantemente.

 Nós não somos apenas professoras de ballet
 Nós somos realizadoras de sonhos 
    Nós temos o poder de transformar sonhos em REALIDADE!

O grande desafio

Os métodos de ensino

Quem somos

Fone: (69) 3443-1560 /     9 9909-7679
Av. Amazonas, 2208 - Centro - Cacoal-RO

Fone: (69) 3443-1560 /     9 9909-7679
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A Baleia como símbolo do incons-
ciente. Azul, blue, é um termo 
utilizado em muitas culturas 

para designar a depressão, a consci-
ência abarcada pelo monstro, engoli-
da pelo monstro. Então, como meio de 
fuga mais profunda na realidade dolo-
rosa, o suicídio vira uma cruel opção, 
obviamente é a fuga da luz. 

Psicopatas criaram este jogo e se 
aproveitam da extrema vulnerabili-
dade emocional para exercerem seu 
sadismo. Este é o jogo que dá vazão 
ao desejo de morte de jovens que se 
sentem sem alternativas e sem um 
sentido para a vida. A morte, presente 
na vida como natural, torna-se fixação 
patológica, doença, uma vez que jo-
vens cheios de vida a enxergam como 
única alternativa para obter algum mé-
rito em sua existência.

Só o amor, a atenção, o olhar, o 
cuidado, podem salvar. É importante 
prestar mais atenção aos nossos jo-
vens. Nossa sociedade está sofren-
do com o consumismo exacerbado, 
a destruição do nosso patrimônio 
ambiental. Valores humanitários de 
convivência saudável, a generosida-
de humana, são menosprezados pela 
ganância e pela ambição desmedida. 

Qual vida? Para ter sentido es-
tar vivo, o momento pede urgência, 
o momento pede presença de pais, 
professores, dos colegas, dos ami-
gos, da sociedade...

Nossos filhos precisam de um 
futuro com menos ansiedade, com 
valores reais, precisamos entrar em 

sua solidão, precisamos nos impor-
tar com sua reclusão e abraçar suas 
angústias, precisamos ser pais pre-
sentes, precisamos dar condições 
para famílias se relacionarem com o 
tempo, com qualidade, com profundi-
dade e amizade. 

Precisamos resgatar o sentido de 
estarmos vivos, nas coisas mais sim-
ples e singelas, em um abraço, em um 
sorriso, em uma canção que se canta 
junto, em uma relação que se faz entre 
irmãos, em um espírito de compaixão. 
Precisamos nos perceber perten-
centes a uma comunidade. Somente 
assim e, então, podemos afogar este 
jogo maligno. Porque ele, sim, terá 
perdido totalmente o sentido.

Diga sim à vida. Dê a atenção 
merecida a quem está na escuri-
dão. Sim à VIDA.

Walmir Etori 
-palestrante
Facebook: WALMIR PALESTRANTE 
walmirpalestrante.com.br 
    (69) 9 9987-6840
Ji-Paraná-RO

A Baleia Azul
- diga sim à vida!

    (69) 9 9987-6840

A relação que se tem com o ali-
mento e a forma de se alimentar 
é de suma importância e tem for-

te relação com o ganho de peso. 
O processo digestivo é regulado 

pelo sistema nervoso parassimpático, 
muitas vezes chamado de sistema do 
“descanso e digestão”. Se o indivíduo 
não se alimenta em um ambiente ade-
quado, calmo e tranquilo, essa diges-
tão não ocorre de forma adequada, 
sobrecarregando assim o intestino, que 
tem que desempenhar o papel do estô-
mago digerindo os alimentos que foram 
mal digeridos, desencadeando: consti-
pação, gases, flatulência, distensão ab-
dominal, deficiência na absorção dos 
nutrientes e ganho de peso.

O ambiente está o tempo todo co-
locando em risco a nossa decisão em 
fazer escolhas saudáveis.

Comer mais ou menos, fator-chave 
para o ganho de peso, também tem a 
ver com o ambiente. Ingere menos ca-
lorias quem come com atenção, deva-
gar, em local tranquilo. 

A distração — que hoje não é só 
da TV: tem celular, tablet, notebook — 
atrapalha o cérebro a entender quando 
é hora de parar de comer.

O problema da obesidade é bastan-
te complexo, envolve o ato de comer, o 
ambiente, os padrões de consumo.

Em uma pesquisa perguntaram a 
mulheres americanas e francesas o 
que lhes vem à cabeça quando pen-
sam em um bolo de chocolate... As pri-
meiras responderam: “culpa, calorias, 
privação”. Esse tipo de conflito faz com 

COMO comemos é tão
 importante quanto 
O QUE comemos

Daniele Ramirez
- nutricionista CRN7 - 7102  

CENTRO DE ESTÉTICA CORPO E IMAGEM 
Rua Rui Barbosa, 1060 - Centro 
Fone: (69) 3441-8394 
Cacoal-RO

que acabem comendo o bolo inteiro, 
o que colabora para o alto índice de 
obesidade nos Estados Unidos. Já as 
europeias disseram: “prazer, comemo-
ração, satisfação”. É uma relação mais 
natural na qual um pedaço basta, gera 
saciedade, não há tortura.

Se antes a fome assustava o país, 
hoje o que preocupa é o excesso de 
peso. Nunca se falou tanto em nutrição 
e nunca se alimentou tão mal. O que 
mais mata o ser humano atualmente é 
a DESNUTRIÇÃO, não no sentido ca-
lórico, mas no sentido stricto sensu da 
palavra: de NUTRIENTES!!
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A legislação trabalhista garante 
alguns períodos de estabili-
dade ao empregado. A esta-

bilidade da gestante é uma delas. 
A legislação garante a estabilidade 
da empregada gestante a partir da 
confirmação da gravidez até o quin-
to mês após o parto. 

Quando se trata de um contra-
to por tempo definido ou até mes-
mo de um contrato de experiência, 
o entendimento ocorre conforme a 
interpretação conferida na Súmu-
la 244 do TST. Mesmo que o em-
pregador não tenha conhecimento 
da gestação de sua empregada e 
dispense os seus serviços e poste-
riormente à demissão a funcionária 
descubra que está grávida, caso a 
gravidez tenha acontecido dentro 
do prazo de duração de seu contra-
to de trabalho, essa falta de conhe-
cimento não afasta do empregador 
a obrigação de arcar com o paga-
mento da indenização em função da 
estabilidade da gestante.

Direito da gestante
- estabilidade no contrato de experiência

Imprevistos acontecem. Este é o 
motivo pelo qual tomamos várias 
ações para minimizar suas con-

sequências. Uma das ações mais 
tradicionais e garantidas para isso é 
fazer um seguro. Afinal, nada como 
proteção para ficarmos tranquilos 
diante de algo inesperado.

Se você fosse elencar suas 
maiores preocupações, sem dúvi-
da a saúde e o bem-estar de entes 
queridos e a sua, seria uma delas, 
acima de seus bens materiais, por 
exemplo. Logo, se você cuida de 
seus bens, por que não proteger 
também o seu futuro e das pessoas 
que você mais ama?

Por exemplo, em casos de do-
enças ou invalidez acidental, você 
e sua família podem ser afetados 
financeiramente com a perda do 
emprego ou com ajustes na rotina. 
Com um seguro de vida, você rece-
berá auxílio que poderá proporcio-
nar a manutenção do seu padrão 
econômico ou atender as necessi-
dades de proteção da sua família 
no caso da sua ausência.

Além disso, um seguro de vida 
RESGATÁVEL, além de garantir o 
seu presente, também pode aju-
dar você a conquistar um sonho. 
Auxilia você e a sua família a; com 
o valor do benefício pago; alcançar 
aquele projeto de vida tão sonhado, 
como uma viagem, uma renomada 
graduação e até mesmo uma vida 
mais confortável e prazerosa.

“Fazer um Seguro de vida é to-
mar uma ATITUDE RACIONAL de 

Sua família está preparada?

A Cultura Inglesa tem uma longa 
história de sucesso, que co-
meçou em março de 1981, em 

Cacoal.
Há 36 anos no estado de Rondô-

nia e 15 anos no munícipio de Porto 
Velho, a escola tem sido referência no 
ensino da língua inglesa. Graças ao 
seu desempenho vem desenvolvendo 
ensino de excelência, um trabalho com 
compromisso e ética, garantindo sem-
pre um serviço de qualidade a todos os 
nossos clientes. 

Nos cursos da Cultura Inglesa você 
aprende o inglês prático, voltado para o 
uso no dia a dia e desenvolve todas as 
habilidades necessárias para a comuni-
cação na língua inglesa: escrita, leitura, 
expressão e compreensão oral, sendo 

que a ênfase é dada à conversação, 
com turmas homogêneas, classificadas 
nas categorias: 
■  Children: Com o conceito de que os 
primeiros contatos com o idioma sejam 
de forma natural e divertida, através de 
músicas, atividades criativas e lúdicas.
■  Juniors: É o curso para crianças de 
9-10, que trabalha as quatro habilida-
des, utilizando o vocabulário de forma 
personalizada.
■   Teens: Este curso explora os assun-
tos ligados ao universo adolescente, 
com atividades que envolvem situações 
do cotidiano.
■ Plus: Curso ideal para quem quer 
aperfeiçoar a fluência e expandir o 
vocabulário, oportunizando a con-
solidação do inglês.

Cultura Inglesa
- ensino de excelência

proteger-se em caso de INVALI-
DEZ ou DOENÇA, e PROTEGER 
alguém, no caso de morte, que hora 
ou outra vai ocorrer, só não se sabe 
QUANDO!”

Fale com um CORRETOR DE 
SEGUROS e saiba escolher a apó-
lice ideal para suas necessidades.

Dra. Marlise Kemper 
- advogada OAB/RO 6865

Elizeu Dias dos Santos
- corretor de seguros
Susep: 10.2017750.0
- técnico em Contabilidade

Rua José do Patrocínio, 1716 – Centro
Fone: (69) 3443-1175 / 9 8455-4514
Cacoal-RO

Denise Eugênia Paulo da Silva
- diretora geral
www.culturainglesaro.com.br 
denise@culturainglesaro.com.br
Av. Rio Madeira, 4253 – Embratel
Fone: (69) 3222-2224 / 9 9979-1460
Porto Velho-RO

Dra. Lorena Kemper C. Baumann 
- advogada OAB/RO 6497

KEMPER ADVOCACIA 
- escritório especializado em 
Direito Civil e Previdenciário
advocaciakemper@gmail.com
Cacoal-RO

■  Upper ao Advanced: Inglês de nível 
avançado com um maior aprofunda-
mento linguístico.

O reconhecimento dessa atuação 
surge tanto por parte das gerações que 
já estudaram na Cultura, como por par-
te de instituições como a Universidade 
de Cambridge, de quem a Cultura In-
glesa é representante, e graças a isso 
realizamos a “Cambridge Party”, uma 
solenidade de Entrega dos Certificados 
da Universidade de Cambridge, com o 
objetivo de prestigiar os alunos que al-
cançaram este mérito.

Essas conquistas só têm sido 
possíveis pelo entusiasmo daquela 
que fundou a Cultura Inglesa, que 
desde a sua origem cuidou da ins-
tituição para chegar aos patamares 

de hoje, Teacher Denise Eugenia 
Paulo da Silva, tudo isto com o apoio 
dos estudantes, colaboradores, me-
lhor tecnologia a serviço do ensino 
e acompanhamento de uma equipe 
de professores com sólida formação 
pedagógica.
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O colágeno é uma proteína que dá estrutura, firmeza e elasticidade à 
pele, que é produzida naturalmente pelo corpo, mas que também pode 
ser encontrada em alimentos como carne e gelatina, em cremes hidra-

tantes ou suplementos alimentares em cápsulas ou pó.
Esta proteína é muito importante para manter as células firmes e unidas, 

sendo não só importante para a pele, mas também para outros tecidos como 
para a integridade dos músculos, dos ligamentos, dos tendões e das articula-
ções, melhorando a sua saúde.

Cacoal-RO: (69) 3441-4247   /   Porto Velho-RO: (69) 3224-1948  
Ariquemes-RO: Fone: (69) 3536-6901 / 69 9 9231-7632

e-mail: aguapotavel7@hotmail.com

Para que serve o colágeno? 

Além disso, uma vez que o colágeno dá firmeza à pele, além de prevenir o 
aparecimento da celulite, pode também ajudar no seu tratamento, pois com a 
pele mais firme, os nódulos da celulite tendem a não aparecerem tanto.

Suplementos de colágeno, como o Colagenn-e, vão ajudar a balancear os 
níveis de colágeno no corpo. Além disso, estes produtos ricos em colágeno 
podem ser especialmente importantes a partir dos 50 anos de idade, quando 
ocorre uma redução drástica de sua produção, o que ao longo do tempo leva 
a uma aparência cada vez mais envelhecida. 

É preciso consumir sempre o colágeno junto com alimentos ricos em vitami-
na C, como laranja, kiwi, ananás ou mamão, pois é esta vitamina a responsá-
vel por permitir a absorção do colágeno pelo organismo. Por isso, o recomen-
dado é tomar o colágeno junto com um suco de laranja ou kiwi, por exemplo, 
para garantir que o colágeno seja devidamente absorvido pelo organismo.

■ Previne o aparecimento de celulite;
■ Fortalece as unhas;
■ Fortalece o cabelo e melhora o seu aspecto;
■ Diminui o surgimento de estrias;
■ Aumenta a elasticidade da pele;
■ Previne e retarda o surgimento de rugas e linhas de expressão.

O colágeno hidrolisado Colagenn-E é constituído por proteínas, vitaminas 
e minerais. Enriquecido com vitamina C, selênio e zinco. Pode ser consumido 
antes do almoço e jantar, pois estimula a sensação de saciedade.

Colágeno em pó COLAGENN-E

Fonte: hokensaude.com.br / tuasaude.com

Principais benefícios do colágeno:
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Hepatite B
- sinais e sintomas

A hepatite B é uma doença 
transmitida por vírus e que 
causa irritação e inflama-

ção do fígado. Este é um dos tipos 
de hepatite viral que existem. No 
Brasil, estima-se que 15% da po-
pulação já foi contaminada e 1% é 
portadora crônica da doença.

Causas
A hepatite B é causada pelo ví-

rus B (chamado também de VHB). 
Uma vez dentro do organismo hu-
mano, o vírus ataca os hepatócitos 
– as células do fígado – e começa 
a se multiplicar, levando à inflama-
ção do órgão.

Transmissão
As formas de transmissão do 

vírus B são: sexual, sanguínea e 
vertical. A hepatite B é conside-
rada uma doença sexualmente 
transmissível (DST), pois pode ser 
transmitida de pessoa a pessoa 
por meio do contato com sêmen, 
saliva e secreções vaginais duran-
te relação sexual desprotegida. A 
transmissão sanguínea ocorre por 

meio do compartilhamento de se-
ringas com sangue contaminado, 
que é uma prática comum entre 
usuários de drogas injetáveis, em 
acidentes com material perfurante 
contaminado entre trabalhadores 
da área da saúde, por meio de 
pequenos ferimentos presentes na 
pele e nas mucosas, hemodiálise, 
por transfusão de sangue - princi-
palmente quando a contaminação 
acontece do doador de sangue 
para o receptor. A transmissão 
vertical é quando a contaminação 
acontece de mãe portadora do 
vírus B para a criança, que se dá 
durante o parto.

Sintomas de Hepatite B
Geralmente, os sintomas de 

hepatite B surgem entre dois a 
quatro meses após o contato com 
o vírus, e sua intensidade varia de 
pessoa para pessoa. 

■ Dor abdominal
■ Urina escura
■ Febre
■ Dor nas articulações
■ Perda de apetite
■ Náusea e vômitos
■ Fraqueza e fadiga
■ Amarelamento da pele (icterícia).

Ao suspeitar dos sintomas, pro-
cure um médico. Se confirmada a 
presença do vírus causador da he-
patite B, procure um especialista e 
inicie o tratamento o quanto antes.
Fonte: minhavida.com.br 

Dr. Keidimar Valério de Oliveira 
- médico CRM/RO 2005 
- Gastroenterologia
Av. São Paulo, 2080 - Centro
Fone: (69) 3443-3739
Cacoal-RO

No Novo Código de Processo Civil
- o Incidente de Desconsideração da Personalidade 
Jurídica das Sociedades 

As regras do Novo Código 
de Processo Civil passa-
ram a valer a partir do mês 

de março de 2016. Este novo Có-
digo estabelece em seus artigos 
133 a 137, requisitos e regras 
procedimentais para a desconsi-
deração da personalidade jurídi-
ca das sociedades, medida esta 
que autoriza a responsabilização 
direta dos sócios por dívidas da 
Sociedade.

A desconsideração da per-
sonalidade jurídica é instituto 
previsto no Código de Defesa do 
Consumidor (art. 28) e no Códi-
go Civil (art. 50), que autoriza 
imputar ao patrimônio particular 
dos sócios, obrigações assumi-
das pela sociedade, quando e 
se a pessoa jurídica houver sido 
utilizada abusivamente, como 
no caso de desvio de finalidade, 
confusão patrimonial, liquidação 
irregular, dentre outros. O as-
sunto não trazia de forma clara 
o procedimento a ser seguido 
para obtenção da medida. De 

acordo com o art. 133 do CPC, 
“o incidente de desconsideração 
da personalidade jurídica será 
instaurado a pedido da parte ou 
do Ministério Público, quando lhe 
couber intervir no processo”. 

Tal incidente é cabível em 
todas as fases do processo de 
conhecimento, no cumprimento 
de sentença e na execução de 
título extrajudicial, devendo ob-
servar-se os requisitos dos arti-
gos 28 do CDC e/ou 50 do CC. O 
incidente de desconsideração da 
personalidade jurídica, incluído 
no Novo CPC como intervenção 
de terceiros, em regra, deve ser 
considerado obrigatório, desde 
que requerido em meio ao pro-
cesso de conhecimento, execu-
ção ou cumprimento de senten-
ça. O instituto contempla, tam-
bém, a chamada Desconsideração 
Inversa, em que se imputa ao 
patrimônio da sociedade o cum-
primento de obrigações pessoais 
do sócio. Uma vez instaurado, o 
incidente deverá ser imediata-

Dra. Cynthia P. C. Muniz Dias
- advogada - OAB/RO 1.147
cynthiamuniz_dias@hotmail.com
diasrevay@uol.com.br  

ADVOCACIA DIAS & REVAY   
Ariquemes-RO

mente comunicado ao distribui-
dor para as anotações devidas, 
e caso venha ocorrer alienação 
de algum bem, será considerada 
fraude à execução.
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O governo encaminhou ao Con-
gresso Nacional a Proposta 
de Emenda à Constituição que 

trata da reforma da Previdência no 
Brasil. O governo defende que as alte-
rações são importantes para equilibrar 
as finanças da União.

Entre as mudanças, está a alteração 
no auxílio reclusão, que, caso a polêmi-
ca reforma seja aprovada, passa a exigir 
carência de 18 meses de contribuição. 
Ressalte-se que atualmente o beneficio 
não exige carência. O valor também 
deve mudar, pois passará a determinar 
que o valor do Auxílio-Reclusão será de 
70% do valor que o segurado receberia 
se estivesse aposentado por invalidez 
na data do recolhimento à prisão.

Outra alteração são as regras para 
os cálculos do benefício. Atualmente é 
de 70% dos maiores salários, mais 1% 
para cada ano trabalhado. Havendo 
aprovação da reforma, a regra será de 
70% da média salarial – e não mais dos 
maiores salários -, mais uma porcenta-
gem que aumenta progressivamente. 
Ou seja, atualmente, contribuindo 15 
anos, terá direito a um beneficio cor-
respondente a 85% do salário. Pela 
reforma, se deverá contribuir 25 anos 
para ter direito a 70% do salário. Logo, 
se exigirá 40 anos de contribuição para 
que se tenha 100% do salário. 

Os trabalhadores rurais também 
poderão ser afetados pela reforma, 
caso aprovado. Isto porque atualmente 
o produtor rural deve comprovar que 
exerce a atividade rural por no mínimo 

180 meses (15 anos) e tenha idade 
mínima de 55 anos para mulheres e 
60 anos para homens. Pela reforma, o 
projeto prevê que o segurado especial 
aposente com 57 anos para mulheres e 
60 anos para homens, mais os 15 anos 
de exercício da atividade.

Vale lembrar que as mudanças 
não entram em vigor de imediato 
porque ainda dependem de aprova-
ção no Congresso.

Como dito na edição passada, a 
PEC 287/2016 traz ainda outras gran-
des alterações importantes para apo-
sentadoria dos servidores públicos, mili-
tares e bombeiros, e afeta consideravel-
mente as regras da pensão por morte, 
bem como traz as regras de transição, 
pois não pode ferir direito adquirido. 
Mas isso, trataremos na próxima edição 
da Ponto E. Até lá! 

Ejaculação Precoce (EP) ocorre 
quando o tempo desde a pene-
tração vaginal até a ejaculação 

é insatisfatório para o homem ou para 
o casal. Isto gera consequências de-
sagradáveis, como insatisfação e o 
desejo de evitar a intimidade sexual.

A EP não é propriamente uma do-
ença, mas sim um sintoma que atinge 
cerca de 30% dos homens, o que é 
considerado uma alta incidência. É 
um problema comportamental decor-
rente de um alto nível de ansiedade.

A EP pode ser primária; quando 
ocorre desde o início da atividade se-
xual; secundária; quando já houve um 
período de tempo de atividade sexual 
normal antes do início dos sintomas; 
e ocasional; quando ocorre às vezes 
com determinadas parceiras.

O tratamento pode envolver far-
macoterapia e psicoterapia.  Quando 
o paciente tem um perfil psicológi-
co de ansiedade, conversar com a 
parceira e praticar atividades que 
aliviem o estresse, podem melhorar 
o quadro. A ajuda de um terapeuta 
sexual pode ser de muita valia. A 
farmacoterapia se baseia em medi-
camentos antidepressivos, com altos 
índices de sucesso.

Ejaculação precoceReforma na Previdência II

Dra. Regiane T. Struckel
- advogada OAB/RO 3874
- especialista em causas previdenciárias, 
cíveis, tributárias e trabalhistas
regiane_struckel@hotmail.com

STRUCKEL & GHELLER ADVOCACIA
Rolim de Moura-RO

Dr. Kleber Bragalda Nogueira 
- médico urologista 
- CRM/RO 1876 / RQE 11768 

UROCENTER 
Fone: (69) 3535-7721 
Ariquemes-RO

É muito comum a associação de 
Ejaculação Precoce com Disfunção 
Erétil (impotência), sendo necessá-
rio o uso de facilitadores de ereção 
nestes casos.

Consultar um urologista é es-
sencial para o diagnóstico correto, 
tratamento e acompanhamento do 
paciente.
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Estamos de tal modo habitu-
ados com o simples fato de 
“olhar e ver” que precisarí-

amos de um salto de imaginação 
para nos darmos conta do que re-
almente se passa durante esse ato 
tão simples para ser percebido e 
tão complexo para ser entendido. 
Aos nossos olhos são fornecidas 
ininterruptamente informações do 
mundo exterior, as quais, em decor-
rência dos padrões de estimulação 
neurossensoriais, temos a visão do 
mundo ao nosso redor. 

De uma forma um tanto quanto 
grosseira, podemos até comparar 
o funcionamento dos olhos como 
ao de uma máquina fotográfica, 
porém, os complexos mecanismos 
que envolvem desde a percepção 
da luz pelos olhos até a formação 
das imagens pelo cérebro, em nada 
se assemelham ao de um equipa-
mento fotográfico, por mais intrin-
cado que seja seu funcionamento.

Em termos práticos, nossos 
olhos captam as imagens externas 
através dos estímulos luminosos. 
Tais estímulos, através de reações 
químicas que ocorrem na retina, 
são “transformados” em impulsos 
neurossensoriais, os quais são con-

A vacinação é uma das medi-
das mais importantes de pre-
venção contra doenças, pro-

tegendo o corpo contra bactérias e 
vírus que provocam vários tipos de 
doenças graves. Quando você é va-
cinado, seu organismo produz anti-
corpos para aquele agente específi-
co, criando uma proteção contra os 
vírus e as bactérias.

A aplicação deve ser incentiva-
da em todas as faixas etárias, em 
especial na população adulta, que 
muitas vezes desconhece a neces-
sidade de ser imunizada. 

O IMUNOCENTRO – Centro 
de Vacinação e Imunização de 
Rondônia está chegando na cida-
de de Cacoal-RO com o objetivo 
de inovar e aprimorar, oferecendo 
ao público um serviço diferenciado 
que visa proteger contra uma série 
de doenças que podem ser evitadas 
com o recurso da imunização. Sen-
do assim, além da vacinação em 
crianças, o Imunocentro oferecerá 
as principais vacinas existentes no 
mercado para adolescentes, adul-
tos e idosos. Ou seja, do nascimen-
to à terceira idade.

Manter você, sua família e seus 
funcionários protegidos será a nos-
sa missão. Disponibilizaremos um 
serviço diferenciado com vacinação 
agendada para grupos, empresas e 
escolas com a comodidade de aten-
dimento in loco e a segurança de 
uma equipe qualificada.

Nosso espaço foi desenvolvido 

pensando na praticidade e como-
didade. Para isso, o Imunocentro 
conta com duas salas de vacinação, 
sendo uma delas desenvolvida espe-
cialmente para as crianças, propor-
cionando bem-estar para os peque-
nos e tranquilidade para os pais.

Estaremos prontos para acolher 
você e sua família! Mais que vaci-
nar, queremos oferecer qualidade 
de vida!!!

Imunocentro 
- Centro de Vacinação e Imunização de Rondônia

“VER PARA CRER”

Dr. João Lannes Simões Junior 
- médico oftalmologista 
CRM/RO 1038 / RQE 75 

CLÍNICA DE OLHOS DR. JOÃO LANNES   
Fone: (69) 3481-1247 / 3481-1409 
Espigão do Oeste-RO
 
Fone: (69) 3441-5382 / 3441-1933 
Cacoal-RO

Direção técnica:

Dra. Sandra Lopes de Santana Silva 
- médica - CRM/2014 / RQE 2115 / RQE 1385 

Av. São Paulo, 2528 - Centro-RO
cacoal@imunocentro-ro.com.br
Fone: (69) 3441-4891 / 9 8469-1001

Dra. Vanessa Cristina Mendes Coelho 
- médica - CRM/RO 4356 / RQE 1142 
- Diretora Administrativa

tinuamente enviados ao cérebro. 
Este, por sua vez, os decodifica e li-
teralmente nos permite o maravilho-
so e, por que não dizer, mágico sen-
tido da visão. O ato de “ver” envolve 
inúmeras fontes de informações 
para seu perfeito funcionamento, 
estando diretamente associado aos 
outros sentidos (tato, olfato, audi-
ção, paladar). 

Em suma, a visão é formada por 
uma engenhosa e meticulosa ar-
ticulação de estímulos luminosos, 
mecânicos, químicos, elétricos, 
sensoriais e psíquicos, muitos de-
les ainda não bem explicados pela 
ciência, o que não está muito longe 
de parecer um milagre...!

Direção administrativa:
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Fato que várias pessoas desco-
nhecem é que nosso Código Ci-
vil prevê os chamados alimentos 

avoengos, que é aquela pensão que 
será prestada pelos avós do menor, 
seja para complementar ou como subs-
tituição à pensão que deveria ser paga 
por um dos pais obrigado à prestação.

A obrigação alimentar é impu-
tada primeiramente aos pais, con-
tudo, em alguns casos pode ser 
transmitida de forma subsidiária 
e complementar aos avós quando 
comprovado que os genitores não 
possuem condições para tanto.

Ressalta-se que em casos assim, 
a obrigação de alimentar relacionada 
aos parentes em linha reta, observa-
-se sempre a existência do binômio 
necessidade/possibilidade, sendo os 
alimentos fixados de acordo com a 
necessidade da criança que requer os 
alimentos e evidentemente dentro das 
possibilidades dos avós.  

É pacífico em nossos tribunais 
que não basta apenas que os pais 
deixem de prestar os alimentos. É 
indispensável a comprovação da im-
possibilidade de um dos pais, e da 
possibilidade de quem prestará os 
alimentos, neste caso, os avós.

Assim já decidiu o Superior Tribunal 
de Justiça, in verbis:

“O encargo alimentar é obrigação 
tida em primeiro lugar, entre pais e 
filhos, somente recaindo sobre os as-
cendentes, em caráter subsidiário e 
complementar, e, quando comprova-

Pensão avoenga 
– quando os avós têm de pagar pensão aos netos

A Constituição Federal de 1988 
direciona uma ordem econômi-
ca balizada nos Direitos Sociais. 

Nela, é explícita a livre iniciativa, que 
deve observar a livre concorrência e a 
defesa dos direitos do consumidor, en-
tre outros princípios.

Embora esses princípios estejam 
lado a lado e devessem guardar uma 
relação muito íntima, percebe-se, com 
algumas ressalvas, que a livre con-
corrência e a defesa dos direitos do 
consumidor nem sempre tiveram uma 
convivência harmoniosa.

Quantas vezes nos deparamos com 
a conhecida “venda casada”? Ela está 
presente seja numa casa de entrete-
nimento noturno, com a famosa “con-
sumação mínima”, seja na agência de 
viagens, que oferece somente pacotes 
fechados, ou na escola do filho, com a 
exigência, no ato da matrícula, de que 
a merenda seja adquirida na cantina da 
escola, não podendo o aluno trazer seu 
lanche de casa. Todas essas situações 
são exemplos de prática comercial 
abusiva e criminosa, proibida pela Lei 
n.º 8137, de 1990 (Código de Defesa 
do Consumidor.), mais especificamente 
pelo seu art. 39. 

A doutrina costuma classificar a prá-
tica de venda casada em stricto sensu 
e lato sensu. A venda casada stricto 
sensu é aquela em que o consumidor 
fica impedido de consumir, a não ser 
que consuma também outro produto ou 
serviço. Na venda casada lato sensu, 
o consumidor pode adquirir o produto 

Venda casada

ou serviço sem ser obrigado a adquirir 
outro. Todavia, se desejar consumir ou-
tro produto ou serviço, fica obrigado a 
adquirir ambos do mesmo fornecedor, 
ou de fornecedor indicado pelo forne-
cedor original.  Tanto a venda casada 
stricto sensu, quanto a lato sensu são 
consideradas práticas abusivas, pois 
interferem indevidamente na vontade 
do consumidor, que fica enfraquecido 
em sua liberdade de escolha. 

O fornecedor não pode fazer qual-
quer tipo de imposição ao consumidor. 
Este não deve esquecer seu papel na 
sociedade e deve lutar pelo respeito à 
lei, tanto em relação aos dispositivos da 
Lei Maior, quanto em relação ao Códi-
go de Defesa do Consumidor. A venda 
casada deve ser, assim, denunciada ao 
Procon e ao Ministério Público. 

da a impossibilidade de cumprimento 
da obrigação pelos primeiros obri-
gados.” (STJ - REsp: 1298301 PR 
2011/0284094-5, Relator: Ministro 
RAUL ARAÚJO, DP: DJ 27022015)”.

Cumpre esclarecer que a pensão 
paga pelos avós é diferente da pen-
são paga pelos pais, vez que seu 
objetivo não é manter nível de vida 
compatível com a situação financeira 
e condição social dos avós, mas de 
prover as necessidades básicas, pois 
o pagamento/complementação dos 
alimentos pelos avós tem o intuito de 
preservar mínimo existencial (princi-
pio da dignidade da pessoa humana), 
uma vez que a obrigação de sustento 
do menor sempre é dos pais. 

Aparecida Magali Gabriel Teixeira
- bacharel em Direito
- pós-graduada em Direito Constitucional
- mestranda em Ciências da Educação
- professora efetiva da 
Unir/Campus Vilhena
Vilhena-RO

Dra. Rebecca Dias Silveira Furlanetto 
- advogada OAB/RO 5167 

GIL & FURLANETTO ADVOCACIA 
- especialista em Direito Civil, Trabalhista, 
Ambiental e Tributário 
Av. Dois de Junho, 2905 - Centro 
Cacoal-RO



4141

Para-raios
- importância dos sistemas de proteção contra descargas atmosféricas

Eng. Sérgio Luiz Sousa Nazário
- engenheiro eletricista
- engenheiro de Segurança do Trabalho
- CREA: 5062248119-D/SP
- mestre em Automação

Eng. Paulo Henrique Gomes Carneiro
- engenheiro eletricista 
- CREA: 18997-D/GO
- especialista em Metodologia e 
Didática do Ensino Superior

www.impactoengenharia.com
Rua Antônio Deodato Durce, 933  
Fone: (69) 3441-8224 Cacoal-RO

Em épocas de chuva e tro-
voadas, não são apenas as 
ruas alagadas e esburaca-

das que preocupam a população 
da região. O Brasil é líder mun-
dial em incidência de raios por 
ano. O País registra 50 milhões 
de descargas elétricas por ano. 
Segundo o Inpe (Instituto Na-
cional de Pesquisas Espaciais), 
raios mataram 1.790 pessoas 
entre 2000 e 2014. A cada 50 
mortes por raio no mundo, uma 
acontece no Brasil.

Os raios causam acidentes 
graves como incêndios, queima-
duras nas vítimas e até parada 
cardíaca. Nos locais onde não 
existem para-raios, a energia 
provocada pelo fenômeno natu-
ral pode atingir antenas, cercas 
elétricas, motores de portão e 
equipamentos em geral das edi-
ficações. As descargas irradiam 
para os fios, aumentam a tensão 
e causam grandes explosões e 
incêndios. Já as pessoas que 
são atingidas pelos raios podem 
sofrer parada cardíaca caso a 
corrente elétrica atinja direta-
mente o coração. 

As instalações de para-raios, 
tecnicamente conhecido como 
Sistema de Proteção para Des-

cargas Atmosféricas (SPDA), 
são obrigatórias em prédios co-
merciais ou residenciais multifa-
miliares a partir de 10 metros de 
altura. Em edificações públicas, 
autarquias, escolas e hospitais, 
a estrutura também é necessária 
desde que a área seja igual ou 
superior a 1,2 mil metros qua-
drados. Ou seja, as casas dis-
tantes deste tipo de edificação 
ficam menos protegidas por não 
estarem dentro dessas medidas. 
A vistoria, fiscalização e cumpri-
mento das regras ficam a cargo 
do Corpo de Bombeiros.

A instalação de sistema de 
proteção contra descargas atmos-
féricas, o para-raio, precisa conci-
liar a utilização da edificação com 
aplicação de normas técnicas de 
segurança de cada prédio. “É ne-
cessário levar em conta o tipo de 
estrutura das edificações, a altu-
ra, a localização do prédio dentro 
da cidade, o tamanho da estrutu-
ra, o número de pessoas que as 
utilizam, a finalidade e o tempo 
de idade. Os para-raios são pro-
jetos instalados e mantidos para 
proteger o edifício contra descar-
gas diretas de raio. A finalidade 
do sistema é oferecer segurança 
às pessoas e aos equipamentos. 

“E mesmo que o para-raio esteja 
de acordo com a norma, o siste-
ma não garante 100% de eficácia, 
pois para ser totalmente seguro 
contra descargas atmosféricas, 
os edifícios precisam ser reves-
tidos por uma caixa metálica, o 
que não é factível.  Para maior 
proteção dos equipamentos ele-
troeletrônicos, a instalação de 
um sistema de proteção interno 
deverá ser implantado juntamente 
com SPDA externo à edificação. 
O mesmo, pleiteia a aplicação 
de  supressores de surto, a serem 
instalados nos quadros de ener-
gia, telefonia, TV a cabo, etc., e 
nos equipamentos.

Para a instalação de SPDAs 
é de suma importância execução 
do projeto antes da aplicação de 
métodos e materiais, além de ser 
um item obrigatório, pela norma. 
O projeto é a maneira mais fácil 
de garantir que o produto final 
ofereça o mínimo de segurança. 
O engenheiro deverá se preocu-
par não apenas com a questão 
da eficiência do sistema, como 
também com os custos, efeitos 
arquitetônicos e transtornos da 
obra. Outra vantagem é o baliza-
mento dos preços para as empre-
sas que irão cotar a instalação.
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Dizem os especialistas na boa 
cozinha que nós começamos a 
comer a partir do momento que 

colocamos nossos olhos no prato 
que está diante de nós. Isso porque 
não estamos mais nos tempos das 
cavernas onde as pessoas comiam 
apenas para sobreviver. Hoje em dia, 
nossas refeições também acabam 
sendo de fundamental importância 
no dia a dia para termos mais prazer. 

Quando falamos no prazer em 
comer, não estamos nos referindo 
apenas em comer coisas gordurosas 
ou que possam fazer mal à saúde. 
De uma forma geral, qualquer tipo de 
alimento pode dar prazer na hora da 
refeição, basta que ele esteja acom-
panhado de alguns outros elementos 
importantes, e um deles, sem dúvida, 
é a apresentação.

Este é um dos grandes diferen-
ciais do Restaurante Soberano. Além 
de pratos saborosos, são preparados 
com criatividade, beleza. O restau-
rante foi reestruturado, além de ter 
repaginado e aprimorado ainda mais 
a sua logística funcional. O variado 
cardápio todos os dias (peixe toda 
quarta-feira) recebe um toque espe-
cial de chef de nível internacional! 

O Restaurante Soberano, locali-
zado na unidade I do autoposto So-
berano, tem amplo estacionamento, 
totalmente pavimentado, o que, sem 
dúvida, é um conforto a mais para os 
clientes, em especial aos que estão 
só de passagem para pegar o seu 
marmitex, que é super concorrido por 

Prazer em comer
- começa com os olhos!!

Soberano I
Fone: (69) 3441-3070
Av. Castelo Branco, 21.026

Soberano II
Fone: (69) 3441-0022
Av. Rio de Janeiro, 1.204

Soberano III
Fone: (69) 3441-9228
Av. das Comunicações, 2.291

Soberano IV
Fone: (69) 3441-0929
Av. das Comunicações, 2.972

 Soberano V
Fone: (69) 3441-6500
Av. 7 de setembro, 2346

ser montado com muito carinho, far-
tura, no capricho!

É uma somatória de vantagens 
quando passamos a integrar a clien-
tela do Soberano. Total satisfação na 
utilização dos melhores serviços de 
um autoposto e o prazer de saborear 
um seleto e variado cardápio todos os 
dias. Este é o resultado do comprome-
timento e respeito da equipe para com 
os seus fiéis clientes. “Bon apetit”!!

Auto Posto

SOBERANO

A hipersensibilidade dentinária é 
uma dor de curta duração que 
aparece quando o dente afetado 

entra em contato com determinados 
estímulos.

ESCLARECENDO DÚVIDAS

* Quem é afetado pela hipersen-
sibilidade dentinária?
- Qualquer pessoa pode apresentar hi-
persensibilidade dentinária.

* O que causa
 a hipersensibilidade?
- A hipersensibilidade é causada pela 
exposição da parte interna do dente ao 
meio externo. Ela pode ser causada por 
diferentes tipos de trauma como o pro-
vocado por excesso de força durante 
a escovação, uso de escovas dentais 
com cerdas muito duras, trauma na 
mordida ou doença gengival que pro-
move retração da gengiva que cobre os 
dentes, entre outras.

* Quais são os sintomas?
- A dor é o principal sintoma da hipersen-
sibilidade. A dor surge com frequência 
frente ao choque térmico, quando por 
exemplo bebemos água gelada ou inge-
rimos alimentos ácidos ou doces. 

Como é feito o tratamento?
- O laser de baixa intensidade é uma 
das opções de tratamento. A dor pro-
vocada por estímulos pode melhorar 
com apenas uma aplicação, mas o 

Hipersensibilidade dental x 
tratamento com laserterapia

tratamento é feito mediante uma se-
quência de irradiações que varia de 3 
a 5 sessões. O laser estimula as cé-
lulas da polpa dental. Este estímulo 
promove a vedação interna do dente e 
os sintomas na maioria dos pacientes 
desaparecem.   

Dra. Marcia Rita Alberti Jochem
CRO/RO 2974
- clínica geral 
- aperfeiçoamento em 
Endodontia Automatizada
- aplicação de toxina botulínica
- laserterapia 
- biomodelação orofacial

Dra. Luciene José Faria Cruz de Souza
CRO/RO 2869
- clínica geral
- especializanda em Ortodontia
- laserterapia

CENTRO MÉDICO CACOAL 
Fone: (69) 3443-2001 Cacoal-RO

Rua Antonio  Deodato  Durce, 3440, sala 203, Floresta
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Dr. Eliezer Dias da Silva Junior
- cirurgião-dentista – CRO-RO 996 

ATENDIMENTO: 
Av. Tancredo de Almeida Neves, 3490 
- Centro
Fone: (69) 3643-1411 / 9 8465-5235
Alto Alegre dos Parecis-RO

Fonte: odontoclinic.com.br

Aparelho autoligado é a tecno-
logia mais moderna hoje para 
tratamentos com aparelho fixo. 

Este tipo de aparelho ortodôntico eli-
mina a necessidade de utilização das 
boas e velhas “borrachinhas colori-
das”. A função dessas “borrachinhas” é 
prender o fio do aparelho ao braquete 
(aquelas pecinhas que são coladas 
dente a dente) e o aparelho autoligado 
não precisa dessas borrachinhas. Os 
braquetes desse tipo de aparelho são 
super tecnológicos e cada um deles 
tem uma portinha que abre e fecha. En-
tão o dentista abre a portinha, coloca o 
fio lá dentro e fecha a portinha.

A eliminação do uso das borrachi-
nhas diminui consideravelmente o atrito 
entre o fio e o braquete, e dessa forma o 
seu dentista poderá utilizar forças leves 
sobre os dentes e o fio poderá trabalhar 
mais livremente, obtendo resultados 
mais eficazes e mais rápidos a cada fio 
utilizado. Fazendo uma analogia entre 
esse aparelho e o nosso cotidiano, é 
como se tentássemos colocar um carro 
em movimento, tendo o freio de mão 
puxado. O carro vai andar com o freio 
de mão puxado, mas o motor vai fazer 
uma força muito maior, o desempenho 
dele vai ser menor e o tempo de che-
gada ao destino acaba sendo maior. 
O freio de mão do carro seria a borra-

O que é aparelho autoligado?

chinha nos aparelhos fixos. Eliminando 
as borrachinhas, o tratamento é mais 
rápido, mais eficaz e mais confortável 
também. Como as forças utilizadas são 
menores, o paciente sente um descon-
forto muito menor a cada troca de fio.

Além disso, esse tipo de aparelho 
trabalha com fios que não precisam e 
não devem ser trocados todos os me-
ses. Com isso, as visitas ao dentista 
são menos frequentes, tendo intervalo 
de 8 a 10 semanas em vários momen-
tos do tratamento.

Dra. Concepcion G. de Delgado
- médica nefrologista 
– CRM/RO 1805 RQE 674 
- responsável técnica do Centro de 
Diálise de Cacoal
Rua dos Pioneiros, 2297 – Centro
www.mater-rim.com.br
Fone: (69) 3443-1764

Responsável técnica:

A obesidade é uma doença uni-
versal de prevalência crescente 
que vem adquirindo proporções 

alarmantes epidêmicas, sendo um dos 
principais problemas de saúde públi-
ca da sociedade moderna. Pode ser 
definida como um acúmulo de tecido 
gorduroso localizado ou generalizado, 
resultante de um balanço calórico po-
sitivo (excesso de ingesta calórica) as-
sociada ou não a distúrbios genéticos 
ou endócrino metabólicos.  Pode ser 
compreendida como um efeito colateral 
secundário ao processo de inversão 
de costumes da sociedade contempo-
rânea: preferência pelo consumo de 
produtos industrializados e o estilo de 
vida urbano, marcado pelo sedentaris-
mo, sendo estes mais relevantes que 
os fatores genéticos. 

O rim é um órgão formado por apro-
ximadamente um milhão de gloméru-
los, que são microfiltros que têm como 
função principal filtrar água e metabóli-
tos das proteínas (substâncias tóxicas 
ao organismo) formando a urina.

A associação entre obesidade e do-
ença renal começou a ser discutida a 
partir da relação bem estabelecida en-
tre obesidade-diabetes, e obesidade-hi-
pertensão arterial, sendo a diabetes e 
a hipertensão arterial as principais cau-
sas da doença renal. O tecido adiposo 
por si só é uma grande fonte que pro-
duz inflamação crônica, remodelamen-
to vascular e lipotoxicidade renal, ainda 
na ausência da diabetes e hipertensão, 
desencadeando processos a nível dos 

Obesidade
- risco para o seu rim

microfiltros renais (glomérulos) que pro-
duzem aumento da filtração do rim com 
presença de proteinúria e posterior es-
clerose glomerular (fibrose renal) com 
progressão da doença renal ao estágio 
terminal que requer tratamento dialítico 
ou transplante renal.

O tratamento inicia-se com medidas 
de prevenção na infância e adolescên-
cia, caracterizado pela perda de peso 
obtida por mudanças nos hábitos ali-
mentares associadas à prática regular 
de atividade física e restrição salina, e 
quando necessário, utilização de dro-
gas nefroprotetoras que evitam a perda 
de proteínas.

Principais vantagens: 1. Agi-
lidade no tratamento ortodôntico, 
com redução de 35% do tempo; 
2. Menor acúmulo de bactérias; 3. 
Mais conforto; 4. Menos idas ao 
dentista. 

As relações de consumo fa-
zem parte da vida de todas 
as pessoas, tratando o Có-

digo de Defesa do Consumidor do 
regramento para o exercício do di-
reito de arrependimento, os prazos 
para troca de produtos.

O direito de arrependimento do 
consumidor pode ser exercido no pra-
zo de sete dias após o recebimento do 

acabam logo após o uso, como os ali-
mentos. Já para os produtos duráveis, 
o prazo é de noventa dias, estes são 
aqueles que não se consomem com 
seu uso, como, por exemplo, carro, 
eletrodomésticos, roupas, etc..

Devemos ficar atentos ao início do 
tempo para reclamar, que se inicia a 
partir da entrega efetiva do produto ou 
do término da execução dos serviços.

produto ou do início da prestação do 
serviço, desde que a contratação seja 
realizada fora do estabelecimento físi-
co.  Deve o consumidor receber tudo 
que pagou, atualizado, além de gastos 
acessórios. A troca com produtos com 
defeito há a obrigação do comercian-
te de sanar o problema no prazo de 
trinta dias para produtos não duráveis, 
que são aqueles que se consomem, 

Direito em relação ao produto adquirido

Dr. Laércio Marcos Geron 
- advogado OAB/RO 4078 
- graduado pela Universidade Estadual
de Maringá/PR
laerciomgeron@gmail.com 

ADVOCACIA GERON  
Ariquemes-RO
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O EAS, Urina tipo 1 ou Sumário 
de Urina, é o exame de urina 
mais simples, que fornece in-

formações úteis no diagnóstico e se-
guimento de várias doenças renais 
e extra-renais, e dá uma visão do 
trato geniturinário como um todo. A 
presença de sangue, piócitos, prote-
ínas, glicose e diversas outras subs-
tâncias na urina costuma ser uma 
dica importante para doenças que 
podem ainda não estar apresentan-
do sinais ou sintomas muito claros.

A urocultura ou cultura de urina é o 
exame de urina que identifica a bacté-
ria causadora da infecção urinária. De 
modo mais simples, podemos dizer 
que o EAS nos mostra as consequên-
cias de uma possível infecção uriná-
ria, enquanto que apenas a urocultura 
é capaz de identificar a bactéria que 
está causando a infecção. É importan-
te salientar que o EAS é um exame 
de urina que ajuda muito no diagnós-
tico dos males urinários, porém, ele é 
muito inespecífico e sozinho não deve 
fechar nenhum diagnóstico. 

A colheita bem-feita da urina é 
fundamental, principalmente para 
a urocultura. A melhor amostra é a 
primeira da manhã ou aquela emiti-
da após repouso miccional, de pelo 
menos três horas. Antes de colher a 
urina, deve-se fazer uma cuidadosa 
e rigorosa lavagem dos genitais com 
água e sabão, enxaguar bem e secar. 
Em geral, é utilizado o jato médio da 
urina para a análise; assim, a primei-
ra parte (jato inicial) e a última (jato 
final), são desprezadas e o jato médio 
colhido diretamente no coletor estéril. 
Eventuais alterações no resultado do 
exame podem ser devidas à utiliza-
ção de amostra inadequada da urina.

Em crianças, quando não for 
possível colher o jato médio, após 
a lavagem e secagem dos genitais, 
deve-se aplicar o coletor infantil es-
téril, de modo que fique bem ade-
rente à pele, e esperar que a crian-
ça urine. Neste caso, o volume total 
da micção é aproveitado.

Em caso de dúvidas, procure seu 
médico ou laboratório de confiança. 

Exame de urina
- informações importantes 

Dra. Maria Eliane Hupp Labendz da Silva
- biomédica CRBM 1042/PA
- graduada pela Unimar/Marilia-SP
- especialista em Hematologia pela Uningá/Maringá-PR
- especialista em Análises Clínicas pela Unipós/Cuiabá-MT
Av. Afonso Pena, 2629 – Princesa Isabel 
Fone: (69) 3443-2164 - Cacoal-RO
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Envelhecimento 
- visão do dermatologista

A Secretaria de Comunicação 
Social do Tribunal Superior do 
Trabalho divulgou  no dia 04 

de maio de 2017, no site oficial do 
Tribunal (www.tst.jus.br), uma deci-
são que reconheceu o direito a es-
tabilidade provisória a uma grávida 
que teve de retirar o bebê sem vida 
devido à má formação congênita.

A empresa se recusava a conceder 
a garantia argumentando que a estabili-
dade só caberia em caso de nascimen-
to com vida, mas o Tribunal Superior 
do Trabalho entendeu que não há na 
Constituição Federal nenhuma restri-
ção para a hipótese em que o feto te-
nha nascido sem vida.

Para a empresa, o fato de a 
Constituição assegurar proteção ao 
nascituro foi ignorado pela instância 
anterior. A empresa sustentou ainda 
violação ao artigo 395 da CLT, que 
diz que, em caso de aborto não crimi-
noso, comprovado por atestado mé-
dico oficial, a mulher terá um repouso 
remunerado de duas semanas. A in-
terrupção da gestação por aborto es-
pontâneo, segundo a empregadora, 
extinguiria o direito da trabalhadora à 
estabilidade gestacional.

A relatora do processo, desem-
bargadora convocada Cilene Ferreira 
Amaro Santos, disse que não houve 
interrupção da gravidez por aborto es-
pontâneo: a trabalhadora contava com 
25 semanas de gestação, o equivalen-
te a seis meses, e, segundo a decisão 
regional, a certidão de óbito aponta que 
o feto apresentava má formação con-

Estabilidade da gestante 
- no caso de feto nascido sem vida

gênita grave e teve de ser retirado do 
ventre da mãe sem vida.

Para a desembargadora, vale o dis-
posto no artigo 10, inciso II, alínea “b”, 
do Ato das Disposições Constitucionais 
Transitórias (ADCT), que impede a 
dispensa arbitrária ou sem justa causa 
da empregada gestante desde a con-
firmação da gravidez até cinco meses 
após o parto. “O requisito objetivo para 
a aquisição da estabilidade provisória 
é que a concepção ocorra no curso do 
contrato de trabalho”, concluiu.

Com a decisão, e se não houver re-
curso, a empresa terá de pagar todas 
as verbas trabalhistas desde a resci-
são do contrato até cinco meses após 
o parto, conforme determinado em 
sentença.

■ Envelhecimento cutâneo in-
trínseco ou cronológico: decorrente 
da passagem do tempo, determinado 
principalmente por fatores genéticos, 
estado hormonal e reações metabóli-
cas, como estresse oxidativo.  

■ Envelhecimento extrínseco da 
pele: é aquele provocado pela exposi-
ção ao sol e a outros fatores ambien-
tais, como o estilo de vida (exercício 
físico, alimentação) e o estresse fisio-
lógico e físico. Um dos agentes mais 
importantes é a radiação solar ultra-
violeta. As toxinas com as quais en-
tramos em contato também ajudam no 
processo de envelhecimento da pele 
e, dependendo do grau de exposição, 
podem acelerá-lo, como: radiação so-
lar, tabaco, álcool, movimentos mus-
culares, radicais livres, bronzeamento 
artificial, alimentação.

Tipos de envelhecimento:

O ingrediente mais importante de 
todos na prevenção, principalmente do 
fotoenvelhecimento é, sem dúvida, o fil-
tro solar. Este deve ser usado em dias 
de sol e de chuva, pois a emissão de 
raios UV é diária. 

Cremes antienvelhecimento con-
seguem melhorar e atenuar os sinais 
do envelhecimento cutâneo.  Já os tra-
tamentos mais procurados são aqueles 
que apresentam resultados em um 
curto espaço de tempo e de baixo ris-
co. Esses incluem lasers, luz intensa 
pulsada, terapia fotodinâmica, preen-
chimentos a base de ácido hialurônico, 

Tratamentos

■ Proteger a pele do sol todos os 
dias. Diariamente, mesmo em dias de 
frio ou chuva, aplicar um protetor so-
lar com FPS 30 (ou superior) 

■ Empregar outras estratégias de 
fotoproteção, pois só o filtro solar não 
basta

■ Beber no mínimo dois litros de 
água por dia

■ Limpar a pele duas vezes ao dia, 
pela manhã e à noite

■ Usar sempre um demaquilan-
te e jamais dormir sem remover a 
maquiagem

■ Parar de fumar

Prevenção

Dra. Bárbara Agonio
- médica dermatologista  
CRM/RO 2787  /  RQE 1097 
- membro da Sociedade Brasileira
de Dermatologia

HOSPITAL SÃO PAULO 
Fone: (69) 3441-4611
Cacoal-RO

CLINICA MARIA DE NAZARÉ 
Fone: (69) 3451-8606  
Pimenta Bueno-RO

Dr. Ezequiel Cruz de Souza  
- advogado OAB/RO 1280 
- especialista em Direito do Trabalho 
e Processo do Trabalho 
- especialista em Direito Civil e 
Processo Civil 
- ex-professor da Unir/Unesc/Farol

CRUZ ADVOCACIA 
ezequiellcruz@yahoo.com.br
Cacoal-RO

toxina botulínica, microagulhamento, 
peeling químico, radiofrequência e pro-
cedimentos de dermoabrasão.



47

Pós Expo Revestir 
- Cerâmica Portinari

Loja Revestir Prime
Av. Castelo Branco, 17039 - Santo Antônio – Cacoal-RO

Fone: (69) 3441-9560 / 9 9209-2965
revestirprime@hotmail.com

A Revestir Prime apresenta a nova coleção 2017 da Cerâmica Portinari. As coleções trazem o que 
há de mais novo e moderno no mercado de revestimentos através de produtos que aliam inovação 
e alta tecnologia. 

Ao todo foram 11 novas coleções que unem beleza, design e tecnologia, com grande diversidade de 
materiais e texturas, possibilitando criar diferentes composições nos mais variados ambientes, atendendo 
dessa forma as necessidades de todos os clientes.

Uma das grandes apostas da marca é a coleção Connect, com revestimentos no formato triangular e 
com um mix de estampas e texturas. E como as possibilidades de combinações são inúmeras, é possível 
criar ambientes únicos  e especiais que refletem a personalidade de cada um. Se o que deseja envolve 
inventar, ousar e se arriscar na decoração, a coleção Connect é a escolha perfeita.

Os mármores também continuam com tudo, e dessa vez aparecem 
em duas coleções: a Duomo e o Lumina, que trazem luminosidade e 
expressividade do mármore com alta definição, sendo possível notar 
a profundidade no design das peças.

O banheiro projetado pela Atos Arquitetura demonstra perfeita-
mente como é possível unir dois estilos diferentes e ter um resultado 
incrível. O porcelanato Duomo, aplicado na parede, possui um visual 
clássico, mas ornou super bem com o porcelanato Rusty da pia, com 
características mais modernas e design inovador. 

A beleza rústica da pedra natural originada da França se encaixa 
perfeitamente em qualquer cômodo da casa, porém, na área de lazer 
ela se torna uma protagonista espetacular. A coleção Pietra di Savoie 
possui o poder de aliar a sofisticação à leveza de uma forma delicada 
e natural. Cores intensas e tons terrosos realçam sua beleza, equili-
brando o ambiente e deixando-o ainda mais convidativo.  

revestirprime
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T rata-se de uma doença congênita, causada por um defeito no fe-
chamento do ducto tireoglosso durante o período embrionário. É o 
defeito embrionário mais comum do pescoço.

O ducto tireoglosso é uma estrutura embrionária transitória que deve 
desaparecer após a migração da tireoide. A sua persistência determina o 
aparecimento do cisto do ducto tireoglosso, que pode se localizar em qual-
quer ponto entre o forame cego (localiza-se na base da língua) e a tireoide, 
sempre na face anterior do pescoço (linha média).

É o cisto congénito mais comum do pescoço. Geralmente, aparece 
clinicamente ao redor dos 5 anos de idade, mas pode aparecer antes. É 
raro no recém-nascido. Apresenta algumas manifestações clínicas: cisto 
de linha média do pescoço logo abaixo do osso hioide; tem consistên-

Cisto tireoglosso 
- defeito mais comum do pescoço

Dr. Marcelo Ferrari
- cirurgião pediátrico e urologista infantil
CRM/RO 1366 / RQE 1684
- título de especialista e formação no 
Rio de Janeiro e na Europa

ATENDIMENTO: 
CLÍNICA NOVA  

Fone: (69) 9 9266-8691 - Cacoal-RO 
CENTER CLÍNICA 

Fone: (69) 9 9914-3978 - Ji-Paraná-RO
CLÍNICA TIUSSI  

Fone: (69) 9 9914-3978 - Vilhena-RO

cia cística, firme, indolor, e mó-
vel à deglutição; pode ainda se 
apresentar na forma de fistula e/
ou abscesso cervical, com dre-
nagem de secreção purulenta 
misturada com secreção viscosa 
(semelhante à saliva).

O diagnóstico é essencial-
mente clínico pela presença de 
tumoração cística palpável na 
linha média do pescoço em crian-
ças e adolescentes. Pode ser 
complementado pela ultrassono-
grafia (útil na diferenciação entre 
cisto e uma massa sólida) e pela 
cintilografia de tireoide (verifica a 
presença de tireoide ectópica as-
sociada ao cisto). 

O cisto tireoglosso tem indi-
cação cirúrgica quando feito o 
diagnóstico, evitando episódios 
de infecção que tomarão a cirur-
gia mais difícil e há uma chance 
maior de recidiva, quando o mes-
mo infecciona antes da cirurgia. A 
cirurgia pela técnica de Sistrunk 
é a técnica mundialmente acei-
ta e de melhor prognóstico. O 
cisto tireoglosso infectado deve 
ser tratado clinicamente com an-
tibióticos, e, se necessário, ser 
drenado. 

Complicações podem surgir devi-
do ao cisto tireoglosso. Recorrência 
do cisto: 5% dos casos, quando uti-
lizada a técnica de Sistrunk; Malig-
nização: pode ocorrer, embora seja 
raro (carcinoma papilar). 
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Junior Achievement
- despertando o espírito empreendedor nos jovens

Fundada em 1919, nos Estados Unidos, a Junior Achievement é a maior e mais antiga organização 
de educação prática em negócios, economia e empreendedorismo do mundo. Está no estado de 
Rondônia desde 2006, no município de Porto Velho. Cacoal recebeu o projeto recentemente, já com 

grande número de adesões de voluntários e empresários no intuito de fortalece-lo ainda mais promovendo 
verdadeira mudança na vida de muitos jovens. 

     Entenda um pouco mais deste trabalho com a entrevista com gestores da Junior em Rondônia:

Em poucas palavras, o que é a Junior Achievement?
JA: É uma associação educativa sem fins lucrativos, mantida pela iniciativa privada. O objetivo central é despertar o 
espírito empreendedor dos jovens desde cedo, ainda na escola, para estimular o desenvolvimento pessoal e, quem 
sabe, contribuir para a formação de empresários bem-sucedidos.

O que a Junior Achievement espera como resultado das suas ações?
JA: Esperamos que os jovens compreendam o valor da perseverança, a importância de objetivos claros, a necessida-
de de assumir riscos, o compromisso com a sustentabilidade, que riqueza se cria, que honestidade rende dividendos 
e que nós fazemos acontecer.

Quem é beneficiado pelo projeto da Junior em Cacoal?
JA: A Junior Achievement, inicialmente, desenvolverá nove programas, desenvolvidos de maneira progressiva. Os 
programas são focados em jovens da faixa etária dos 11 aos 18 anos. Neste primeiro momento, sete escolas públicas 
e uma escola privada estão sendo beneficiadas com o programa em Cacoal. Dentre elas destacamos o Sesi - Escola 
Memorina Rosa Campos, a Escola de 1º Grau Bernardo Guimarães, Escola de 1º Grau Carlos Drummond de Andra-
de, Escola de 1º Grau Frei Caneca, Escola de Ensino Médio Josino Brito, Escola de Ensino Médio Cora Coralina e 
Escola de Ensino Médio Clodoaldo Nunes de Almeida.

Qual o papel das empresas junto a Junior Achievement em Cacoal e em Porto Velho?
JA: Temos empresas mantenedoras das nossas ações, que para nós são empresas que enxergam longe, visionárias. 
Estas, ao investir na educação em Cacoal e em Porto Velho, também demonstram que exercem responsabilidade 
social, além de despertar e incentivar seus colaboradores para o trabalho voluntário, capacitação e atuação desses 
em sala de aula e, o mais importante para todos: a certeza de sua contribuição no desenvolvimento do Estado.

Quem é responsável pela aplicação dos programas da Junior Achievement nas escolas?
JA: Os programas educativos são aplicados por voluntários corporativos e pessoas das comunidades que tenham 
mais de 18 anos e experiência de trabalho. Esses voluntários são capacitados e certificados de acordo com os pro-
gramas para os quais optem em se inscrever.

Qual é o ganho em ser voluntário de ações sociais como esta?
JA: Ao compartilhar seu tempo, sua experiência e sua dedicação com os programas da Junior Achievement, você 
contribui para uma sociedade melhor, tornando-se corresponsável pelo futuro desses jovens estudantes. Além do 
desenvolvimento, gratificação pessoal e a experiência de conhecer e interagir com diferentes públicos. É o desafio de 
“fazer acontecer”, além de ter pontos valiosos em seu currículo, por ser um voluntário.

Quero ser voluntário. Quem procuro? E onde?
JA: O voluntário pode se inscrever pelo site www.ja.brasil.org.br ou por meio do e-mail: jaro@jaro.org.br . Em Cacoal, 
fone: (69) 9 8111-9649 (Valdinéia) e em Porto Velho, (69) 9 3223-2147 (Franciane). 
Colaboradoras: Patrícia Klein e Roberta Covosque Schultz
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“De tanto ver triunfar as nulidades, de tanto ver prosperar a 
desonra, de tanto ver crescer a injustiça, de tanto ver agiganta-

rem-se os poderes nas mãos dos maus, o homem chega a desanimar 
da virtude, a rir-se da honra, a ter vergonha de ser honesto.”.

Propaganda e Marketing - Agência de Publicidade

Filmagens e Edições 
de Eventos

Eternizando Momentos

Av. das Mangueiras, 2598 
Vista Alegre - Cacoal - Rondônia 

Tel. 69 3443-4333

VHS

DVD

COMERCIAIS

NOVO ENDEREÇO

Um visionário 
- Rui Barbosa é sempre atual
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Procure uma consultora independente ou loja exclusiva.
PORTO VELHO  |  CACOAL  |  JI PARANÁ

CENTRAL DE ATENDIMENTO: 69 3224 4493

Joias folheadas a Ouro 18K e Ouro Branco/Rhodium - Joias em Aço


