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Ponto E digital

A disputa pelo destaque de capa 
- credibilidade não se compra

D
esde 2008, degrau a de-
grau fomos construindo 
um projeto sólido. A revista 
Ponto E foi ganhando es-
paço e conquistando im-

portantes reconhecimentos. Em 2010 
foi premiada pela Câmara Brasileira 
de Cultura em cerimônia solene na 
capital paulista. Há mais de quatro 
anos veio o reconhecimento interna-
cional. Foi inscrita na Biblioteca Mun-
dial (ISSN 2525-5231) e passou a 
outorgar pontuação em currículo a 
profissionais com artigos assinados.

O maior reconhecimento, entre tan-
tos, vem de fato dos anunciantes que 

nos dão o privilégio de participar deste 
projeto. A maior prova está na disputa 
pelo destaque de capa, que é o es-
paço mais nobre da Ponto E. Até o 
fechamento desta edição já tínhamos 
confirmadas as próximas três capas, 
sendo que em dezembro/21 estará a 
médica alergologista e imunologista 
infantil Sandra Lopes de Santana Sil-
va. Em março/22 se destaca a clínica 
Moraes Saúde, de Pimenta Bueno, 
sob a direção do ortodontista e implan-
todontista Ícaro Moraes. A edição de 
junho/22 ficou com a Academia Petú-
nia Fitness. Isto sem citar reserva na 
edição de setembro/22. 

E, falando em reserva, a reserva 
de espaços para a próxima edição 
(69 9 9257-7850), que é a especial 
de Natal, está em aberto e certa-
mente será um grande prazer ter 
você, fiel leitor, ou sua empresa en-
tre os seletos anunciantes da revista 
Ponto E. Grato por estar sempre 
acompanhando nosso trabalho, tan-
to na revista Ponto E quanto nos 
outros veículos que estamos inse-
ridos; o programa Ponto E, há 19 
anos no ar, e os jornais Expressão 
Rondônia, A Gazeta de Rondônia 
e Correio de Rondônia. Boa leitura!

Jusmar Lustoza
- diretor da Ponto E
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T
er uma boa rotina de estu-
dos produtiva é essencial 
para quem deseja melhorar 
as suas competências/ha-
bilidades e ser bem-sucedi-

do no mercado de trabalho. Isso vale 
para qualquer situação em que seja 
preciso aplicar o seu aprendizado, 
como provas do curso ou escola, con-
cursos, faculdade, processo seletivo, 
etc. Você não sabe como se organizar 
para estudar? Se você tem um dia mo-
vimentado e com pouco tempo para 
se dedicar aos estudos, deverá seguir 
rotinas e evitar procrastinar. 

Para ter uma rotina de estudos e 
organização em total sintonia é neces-
sário seguir algumas dicas:

1º. Você deve estabelecer seus ob-
jetivos de estudo, onde deseja chegar e 
o que almeja alcançar; 

2º Conhecer a sua rotina e limites 
torna mais fácil manter o hábito de estu-
dar sem procrastinar;

3º Faça um cronograma com as 
suas tarefas diárias, tanto pessoais 
quanto profissionais. É essencial 
para a organização do cotidiano 
mostrando que o tempo pode ser 
valioso e muito bem aproveitado 
com conteúdos e tarefas que tenham 
significado no seu dia a dia; 

4º Evite distrações - A internet 
é uma grande aliada, mas também 
pode se tornar grande vilã, podendo 
contribuir para a perda de foco com 

T
rata-se de uma curvatura 
anormal da coluna para um 
dos lados do tronco, deter-
minada pela rotação das 
vértebras, e afeta cerca de 

3% dos brasileiros. Casos leves po-
dem não afetar a vida diária, mas os 
casos graves podem ser dolorosos e 
limitar a atividade normal. A condição 
não decorre de maus hábitos postu-
rais. Ao contrário. É a curva da coluna 
própria da escoliose que, em muitas 
situações, é responsável pela má pos-
tura, já que esse tipo de desvio pode 
provocar alterações no corpo todo.

Os principais tipos da escoliose 
são: escoliose congênita (de nas-
cença), escoliose neuromuscular, 
escoliose idiopática e escoliose de-
generativa do adulto. Cada um dos 
tipos se comporta de uma maneira 
diferente em termos de evolução.

Os principais sintomas da escoliose 
são: coluna vertebral encurvada anor-
malmente para um os lados, eventual-
mente desconforto muscular, aumento 
unilateral das costelas, conhecido como 
gibosidade costal (sinal característico).

O diagnóstico é feito por meio de 
exame físico e radiografias. O tes-
te de inclinação frontal (“Teste de 
Adams”) é de fácil execução e tem 
alta probabilidade de identificar irre-
gularidades no contorno vertebral.

O resultado do tratamento para 
escoliose depende da causa, da loca-

lização e da gravidade da curvatura. 
Quanto maior for a curva, maior será 
a chance de piorar após cessar a fase 
de crescimento. 

Curvas de até 30 graus são tra-
tadas conservadoramente com exer-
cícios específicos de fisioterapia, 
principalmente por meio da RPG (Re-
educação Postural Global). Acima de 
30 graus, além da fisioterapia faz-se 
necessário o uso de coletes.

A escoliose acima de 40 graus é 
considerada severa e está indicada a 
correção cirúrgica. 

O que é escoliose?
- sintomas, diagnóstico e tratamento

Por que é tão importante criar 
uma rotina de estudos?

Patrícia Fabiane Fernandes
- pedagoga, graduada pela Unesc/2016

- pós-graduada em 

Didática do Ensino Superior/Facimed

- pós-graduada em Docência, Tradução e 

Interpretação de Libras

- pós-graduada em Neuropsicopedagogia 

Clínica/FAD - Faculdade Dom Alberto/RS

- pós-graduanda em 

Inteligência Socioemocional/FAD

- Professora substituta do IFRO /

campus Guajará Mirim- RO

patriciapedagogalibras@gmail.com

Fone: (69) 9 9231-0779

assuntos e aplicativos de mensagens 
que não tenham tanta importância du-
rante a sua rotina de estudos; 

5º Realize pausas para que não 
se torne cansativa essa rotina, afinal 
você deve conhecer suas potenciali-
dades e fragilidades para que tenham 
resultados positivos e significativos 
durante sua rotina de estudos.  

Coloque em prática e mantenha o 
foco, pois a trajetória estudantil refletirá 
no seu sucesso profissional. 

Dr. Antônio Mauro de Rossi
- médico ortopedista 

CRM/RO 1434 RQE 798 TEOT 5660

- sócio da SBOT– Sociedade Brasileira de 

Ortopedia e Traumatologia

- sócio da SBC-Sociedade Brasileira de Coluna

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

CENTER CLÍNICA            
Fone: 3423-2387 
Ji-Paraná-RO 

Fonte: hospitalsaomatheus.com.br      
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O
Tiro Esportivo é uma 
prática que tem se con-
solidado nos últimos 
anos como uma exce-
lente alternativa de la-

zer, que lida e aprimora diversas 
habilidades que proporcionam me-
lhorias reais nas rotinas profissionais 
e pessoais dos seus praticantes.

Tal como uma atividade esportiva, 
o Tiro possui diversas formas de 
prática, dentre elas se destacando re-
centemente o Tiro IPSC, modalidade 
criada nos anos 50 nos Estados Uni-
dos e popularizada a partir da criação 
da International Practical Shooting 
Confederation (IPSC), organização 
que batizou a modalidade e definiu os 
parâmetros da categoria.

O Tiro IPSC exige que o esportis-
ta execute suas habilidades de tiro 
com velocidade e precisão utilizando 
armas com potência ajustadas ao re-
gulamento, além da necessidade de 
intensa movimentação do atleta em 
uma pista de obstáculos com confi-
gurações aleatórias e com escalas 
progressivas de velocidade.

Com uma rígida organização, as 
competições de IPSC são organizadas 
levando em consideração uma média 
de eficiência entre precisão, potência 
e velocidade durante a execução do 
percurso, sendo supervisionado por 
um árbitro que sinaliza o início da série 
e acom- panha de perto o atirador 
a fim de zelar pela segurança e 
pelo cum- primento das regras.

A pontuação é obtida dividindo-se 
o total da pontuação pelo tempo gasto 
na pista de obstáculos. Ganha a prova 
aquele competidor que obtiver o maior 
número de pontos.

A competição é composta por vários 
“stages” ou pistas, onde são simuladas 
situações que devem ser “resolvidas” 
no menor tempo possível, avaliando a 
precisão dos competidores no percurso.

ARSENAL – Uma das caracterís-
ticas do Tiro IPSC é o dinamismo das 
provas realizadas em percurso, porém 
o grande diferencial é a possibilidade de 
realização da prova com diferentes tipos 
de armamentos, sendo a competição di-
vidida em categorias com armas curtas 
(handgun), longas (shotgun) e rifle.

Cada categoria ainda possui 

Tiro IPSC
- a modalidade esportiva de tiro que mais cresce no mundo

Francielen Carneiro Iamada
- sócia administradora e instrutora de 

Armamento e Tiro da LD FÊNIX Adventure

     Conheça a LD FÊNIX pelo
 69 3441.2972 / 69 9 9985-4389 ou

visite-nos na Rua Antônio Deodato Durce,  917 
 Cacoal-RO

percurso, sendo supervisionado por 
um árbitro que sinaliza o início da série 
e acom- panha de perto o atirador 
a fim de zelar pela segurança e 
pelo cum- primento das regras.

realização da prova com diferentes tipos 
de armamentos, sendo a competição di-
vidida em categorias com armas curtas 
(handgun), longas (shotgun) e rifle.

Cada categoria ainda possui 

subdivisões com possibilidades 
diversas no preparo da arma, am-
pliando ainda mais as combinações 
possíveis da prática do Tiro IPSC, 
tornando a modalidade uma das 
mais procuradas como prática es-
portiva e lazer.

ONDE PRATICAR - A LD FÊNIX 
Adventure, em Cacoal/RO, possui 
toda estrutura e equipe qualificadas 
para receber e capacitar pessoas 
que desejarem praticar o tiro es-
portivo, por meio de cursos básicos 
e avançados, prática desportiva e 
prática experimental.
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Tecnologia e precisão na detec-
ção precoce de doenças no 
recém-nascido    

A Triagem Neonatal, também co-
nhecida como Teste do Pezinho, é 
um conjunto de exames realizados a 
partir de gotas de sangue do bebê co-
lhidas em papel filtro especial. Como 
recomendação geral e para maior efe-
tividade do teste, deve-se realizar a 
coleta da amostra de sangue do bebê 
a partir de 48h após o nascimento e 
até o 6º dia de vida. O teste permite 
o diagnóstico precoce de diversas do-
enças que se apresentam geralmente 
assintomáticas no período neonatal. 
Desta forma, é possível promover o 
tratamento específico, diminuição ou 
eliminação de lesões irreversíveis, 
como deficiência mental, deficiências 
físicas e até mesmo a morte.

Diversidade de exames
Existem no mercado diferentes ti-

pos de Teste do Pezinho, compostos 
por grupos de exames distintos. No 
Brasil, o teste básico deve ser realiza-
do em todo recém-nascido de forma 
obrigatória, conforme determinação do 
Ministério da Saúde. O teste básico e 
o ampliado têm cobertura pelos princi-
pais planos de saúde. Foi aprovado em 

maio de 2021 a ampliação do teste do 
pezinho pelo Sistema Único de Saúde, 
em que será possível identificar até 50 
doenças raras, sendo prevista para 
2022 sua implantação. Outra diferen-
ça significativa entre os exames está 
na tecnologia utilizada para análise. A 
Espectrometria de Massas em Tandem 
(EMT) é uma metodologia de última ge-
ração e de consenso mundial para utili-
zação em exames da triagem neonatal. 

A partir desta tecnologia, pode-
mos disponibilizar diferentes tipos 
de Teste do Pezinho capazes de 
identificar várias condições e doen-
ças: *Teste completo: mais de 100 
doenças; *Teste expandido: 60 do-
enças; *Teste master: 38 doenças; 
Teste plus: 33 doenças; *Teste am-
pliado: 30 doenças; *Teste básico: 
12 doenças. 

Não existe o melhor Teste a ser 
feito. O ideal é realizar acompanha-
mento com um pediatra que reco-
mendará o que se enquadra melhor 
na situação de cada bebê. O que não 
pode é deixar de realizar!!!

Teste do Pezinho
- qual a importância?

O
“foco no cliente” é o 
mantra de muitos em-
presários. Quem são 
os clientes e o que eles 
procuram? Como con-

quistá-los e fidelizá-los?
É claro que uma empresa vive para 

os clientes e deve pensar e repensar 
suas estratégias, princípios e objetivos 
pensando neles. No entanto, antes 
dos clientes, se você é empresário, é 
muito importante pensar nas pessoas 
que trabalham para seus clientes, ou 
seja, os seus colaboradores. São eles 
que desenvolvem, fabricam e des-
pacham produtos, prestam serviços, 
utilizam o uniforme da sua empresa, 
enfim, são eles que representam a 
sua empresa perante seus clientes.

Oferecer um seguro de vida para 
colaboradores agrega muito nos pro-
cessos de decisão de profissionais 
que estão em processo de mudança 
de emprego, por exemplo, pois essa 
solução garante que o trabalhador 
e sua família estarão amparados 
financeiramente em caso de faleci-
mento ou situações que impeçam o 
trabalhador de continuar exercendo 
suas atividades profissionais.

O seguro de vida para colabora-
dores, também conhecido como se-
guro de vida empresarial ou corpora-
tivo, é uma modalidade de seguro de 
vida em grupo que é destinado aos 
colaboradores de uma organização. 
O principal objetivo desse tipo de se-

guro de vida é preservar e proteger o 
capital humano das empresas.

Fomentar a satisfação dos cola-
boradores no ambiente de trabalho é 
uma estratégia importante para qual-
quer gestão de pessoas, pois é es-
sencial que os profissionais que fazem 
parte do quadro de colaboradores da 
empresa sintam que são valorizados 
no dia a dia de trabalho. Os benefícios 
trabalhistas têm um papel fundamen-
tal nessa percepção de segurança 
por parte dos colaboradores, pois por 
meio deles as organizações tendem 
a manter os níveis de produtividade 
e engajamento das equipes em alta.

Cuide dos seus colaboradores
- eles cuidarão dos seus clientes!

Deisiane Ribeiro
- administradora / sócia da Tudo Seguro

- graduada em Processos Gerenciais

- acadêmica do curso de Direito

Av. Dois de Junho, 2505 - Centro
Fone: (69) 3443-1175
Cacoal-RO

INFORMAÇÕES / AGENDAMENTO: 
(69) 9 9239-4940

URGÊNCIA E EMERGÊNCIA:
(69) 9 9257-7477

Fonte: blog.mywork.com.br 
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“Julho  Amarelo”
- mês de luta contra as hepatites virais

A
hepatite é uma inflamação do fígado que 
pode ser causada por vírus ou pelo uso 
de alguns medicamentos, álcool ou dro-
gas, assim como doenças autoimunes, 
metabólicas ou genéticas.

Nem sempre a doença apresenta sintomas. Daí 
os cuidados que devem ser tomados durante toda a 
vida através da realização de exames específicos. 

No caso das hepatites virais, que são o objeto 
da campanha “Julho Amarelo”, elas são causadas 
por vírus que são classificados pelas letras A, B, 
C, D e E.

As hepatites podem ser transmitidas por vá-
rias vias, como fecal-oral, pela relação sexual, 
pelo contato com sangue contraminado, etc.

As hepatites não curadas, como as hepatites 
B e C (hoje a hepatite C tem cura) agridem o fí-
gado continuamente levando à fibrose (endureci-
mento do mesmo), para culminar com a cirrose, 
que além da sua própria gravidade, pode levar ao 
câncer do fígado. 

Esta fibrose pode ser graduada de algu-
mas maneiras. A mais comum é a escala 
de METAVIR que vai de F0 (fígado nor-
mal) até F4 (fígado cirrótico). O exame 
“padrão ouro” para diagnosticar em 
que estágio de agressão o fígado 
se encontra é a biópsia hepática 
(exame de um fragmento do fígado). 
Contudo, por ser um procedimento 
invasivo, pode apresentar algumas 
complicações, às vezes muito sérias, 
além do seu custo alto. 

Hoje existe um método não invasivo, 
indolor e de ótima aceitação pelo pa-
ciente. Este método é a Elastografia 
Hepática, que é realizado por meio 
de um exame de ultrassom. Exis-
tem alguns tipos de elastrografia, 
porém o mais usado é a Point 
Shear wave ou, mais recente-
mente, a 2D-Shear wave. Estes 

exames conseguem afirmar (substituindo a bióp-
sia) em que estágio de agressão encontra-se 

o fígado acometido por uma hepatite. É fácil, 
rápido e indolor.

Apesar do “Julho Amarelo”, a preven-
ção tem que ser durante todos os me-
ses do ano e todos os anos.

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

Dr. Francisco Antônio Pinheiro
- médico

- especialista em Diagnóstico por Imagem

- CRM/RO 560 / RQE 1032
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A
Revisão da Vida Toda é uma tese re-
visional que tem por objetivo adicionar 
todas as contribuições realizadas pelo 
segurado (toda a vida contributiva) e 
não somente as contribuições após JU-

LHO DE 1994.
Muitos desconhecem, mas o INSS utiliza como 

período de base de cálculo – PBC – somente as 
contribuições realizadas de julho de 1994 em diante.

Quer dizer, se você contribuiu com valores altos 
nos períodos anteriores a julho de 1994, tais períodos 
não serão computados para fins de apuração do valor 
da sua aposentadoria, fazendo com que você receba 
o valor menor do que teria direito.

Esse sistema de cálculo do INSS, entendo que 
contraria a Constituição Federal e a própria Lei de 
Benefícios Previdenciários, que são claros ao pre-
ver que o cálculo deva ser com toda a vida contri-
butiva do segurado, e não a partir de julho de 1994. 
Essa situação é muito comum com os bancários, 
que na maioria dos casos tinham contribuições de 
valores bem mais vantajosas no início de carreira, 
mas que não foram incluídos no período base de 
cálculo da aposentadoria.

Mas, afinal, como você deve proceder para 
conseguir que o INSS revise seu valor da apo-
sentadoria e inclua TODAS as contribuições 
realizadas?

Como esse tipo de revisão não é aceita pelo 
INSS, você terá que procurar um advogado de sua 
confiança, de preferência especialista em Direito 
Previdenciário, para ingressar com a ação e discutir 
o seu direito à inclusão de todas as suas contribui-
ções no período de cálculo da sua aposentadoria.

Contudo, é importante você estar ciente que 
o prazo legal para pedir qualquer revisão de be-
nefício previdenciário é de 10 anos a partir do 
recebimento do 1º pagamento do benefício. Então, 
se ainda está dentro do prazo ou prestes a perder, 
é aconselhável procurar o mais rápido possível um 
advogado(a) para ajuizar o pedido e, com isso, 
interromper a prescrição (5 anos) e fugir da deca-
dência (10 anos). 

Agora, você deve estar perguntando: todos 
os aposentados serão beneficiados com essa 
Revisão da Vida Toda?

Respondo: Infelizmente, não. Somente aqueles 
que: 

se aposentaram pelas leis vigentes entre 29 
de novembro de 1999 e 12 de novembro de 2019.
Contudo, por conta do período de decadência, será 
válida apenas para quem se aposentou nos últimos 
10 anos;

Tem salários de contribuição anteriores a julho 
de 1994.

Para saber se a revisão da vida toda é vantajosa, 
inicialmente deverá realizar o cálculo da RMI (Renda 
Mensal Inicial) com e sem a inclusão de salários an-
tes de julho de 1994. Por exemplo: se um segurado 
ganhar a revisão da vida toda e o benefício aumentar 
R$ 400,00, que seria a diferença que perdeu a cada 

Revisão da Vida Toda
- tão comentado, mas afi nal, o que é?

Cíntia Gohda Ruiz de Lima Umehara
- advogada OAB/RO 4.227 e OAB/SP 126.707 

- graduada em 1992 pela Faculdade de Direito da 

Alta Paulista - FADAP 

- pós-graduada em Direito Previdenciário pela 

Universidade Cândido Mendes (UCAM)

- pós-graduada em Direito Empresarial pelo 

Instituto Brasileiro de Estudos e 

Pesquisas Sócioeconômicas /INBRAPE - Londrina-PR

Rolim de Moura-RO

Rolim de Moura-RO        

      @cma_advocacia          CMA Advocacia      @cma_advocacia          CMA Advocacia      @cma_advocacia          CMA Advocacia

mês, esse valor será multiplicado por 5 anos, ou 
seja, 60 meses, o que dará R$ 24.000,00, mais juros 
e correção.

Obviamente, será necessário, como dito acima, 
recorrer a um advogado(a) especialista em Direito 
Previdenciário que precisará analisar todos os 
seus documentos, realizar todos os cálculos e revi-
sar a legislação previdenciária.

Portanto, a revisão da vida toda é muito positiva 
para aposentados que tiveram o prejuízo de não ter 
o benefício calculado sobre toda sua vida contri-
butiva e hoje recebem uma renda bem menor pela 
qual ele contribuiu a vida toda. 
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F
ebre, tosse, diarreia, náuseas, 
machucados… Problemas 
comuns em crianças acabam 
virando justificativas para que 
a família corra para o pron-

to-socorro mais próximo. Contudo, 
muitas vezes a ida ao ambulatório é 
desnecessária e expõe o pequeno e 
seus acompanhantes a doenças po-
tencialmente mais graves por estarem 
em um ambiente propício à infecção 
por micro-organismos. Segundo a So-
ciedade Brasileira de Pediatria (SBP), 
75% das visitas a prontos-socorros não 
precisariam ocorrer. 

A recomendação da SBP é para 
que os familiares sempre entrem em 
contato com o pediatra antes de tomar 
qualquer atitude. Os novos meios de 
comunicação, como o WhatsApp, aju-
dam nesse primeiro contato.

Mas, então, quando levar a criança 
ao hospital?

Febre: caso não baixe em 72 
horas – ou se a temperatura até cair, 
porém a criança continuar apática.

Diarreia: a maior preocupação é 
quando a criança fica desidratada. 
Caso isso ocorra, é necessário ir ao 
serviço de emergência. 

Problemas na respiração: nes-
ses casos, é importante verificar se 

o pequeno fica ofegante ou parece 
“cansado” com tarefas triviais.

Alergia: o surgimento de manchas 
e coceira pede uma consulta com o 
pediatra ou o dermatologista. Mas a ida 
a um pronto-socorro só é necessária se 
houver dificuldade para respirar. 

Cortes e quedas: dependendo 
muito da extensão da lesão e da 
quantidade de sangue perdido.  

Intoxicação: sempre vá direta-
mente ao hospital. Não induza vômitos 
e tente pegar o rótulo do produto para 
fornecer ao médico detalhes que pode-
rão ajudar no tratamento. T

oda e qualquer instituição 
tem o sonho de aumentar 
o retorno das atividades 
com custo bem baixo. No 
caso de um hospital, para 

os ativos entregarem bons resulta-
dos é necessário planejamento e 
um gerenciamento de todas as ati-
vidades realizadas pela instituição 
e principalmente quando o assunto 
é manutenção.

A prática da manutenção corre-
tiva somente tem apresentado au-
mento de gastos para os hospitais. O 
planejamento e a elaboração de es-
tratégias para ter uma manutenção 
preventiva a qual pode evitar esta 
falha financeira uma vez que consi-
derarmos o tempo do profissional e 
do equipamento parado, devendo 
assim avaliar o impacto benéfico que 
boas práticas da manutenção podem 
acarretar no controle de custos ope-
racionais hospitalares e a qualidade 
do serviço prestado.

A boa prática pode começar de 
uma simples limpeza regular dos 
equipamentos até um plano de ma-
nutenção bem elaborado. Portanto, 
para que exista maior controle dos 
ativos é preciso investir em melhorias 
que agreguem valor ao serviço pres-
tado, assim possibilitando o aumento 
da qualidade e do retorno financeiro 
de uma manutenção bem executada.

Levar criança ao pronto-socorro
- quando realmente é necessário? 

MANUTENÇÃO
- como implementar e avaliar os resultados?

Fonte: saude.abril.com.br

Dra. Pauliana Braga Abreu
- médica pediatra

CRM-RO 5358 RQE 1675

- membro da Sociedade Brasileira de Pediatria

NOVA CLÍNICA MÉDICA INTEGRADA      
Fone: (69) 3443-3739
Cacoal-RO

HOSPITAL SAMAR        
Fone: (69) 3441-2407
Cacoal-RO

HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO PAULO        
Fone: (69) 3441-4611 / 9 9984-4849
Cacoal-RO

Matriz:
Av. Sete de Setembro, 2869
Centro - Cacoal-RO 
Fone: (69) 3441-4721 
E-mail: medical@medicalcenter.net.br

Filial:
Av. Carlos Gomes, 1990
São Cristóvão – Porto Velho-RO
Fone: (69) 3225-8472
E-mail: assistênciapvh@medicalcenter.net.br
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O
objetivo principal da 
Osteopatia é restabe-
lecer na criança sua 
capacidade de equilí-
brio (homeostasia). O 

tratamento é preconizado a partir da 
avaliação minuciosa realizada que 
visa detectar quaisquer alterações 
anatômicas, biomecânicas ou até 
mesmo fisiológicas que o bebê ou 
a criança pode apresentar, sempre 
levando em conta o seu desenvol-
vimento neuropsicomotor adequado 
para sua idade. Normalmente o 
bebê pode ser avaliado e tratado por 
meio da Osteopatia a partir de uma 
semana de vida. Não existe limite de 
idade para o tratamento. É realizado 
de forma manual, indolor, por meio 
de abordagem específica e suave 
para restabelecer o equilíbrio, mo-
bilidade e a fisiologia da criança. O 
tratamento é rápido e seguro. 

Mas, onde começa o raciocínio 
da Osteopatia Pediátrica? Desde 
a gestação! Dentro do ventre ma-
terno o bebê cresce e o espaço 
disponível vai diminuindo, e isto por 

Osteopatia em Pediatria
- excelente para autistas

si só já pode ser fator desencade-
ante para várias alterações que o 
bebê venha apresentar, pois nes-
te espaço com pouca mobilidade, 
ele acaba adotando por períodos 
prolongados posturas assimétricas 
que repercutem em seu organismo 
após o parto, natural ou cesárea. 
Embora a capacidade adaptativa 
dos bebês seja muito grande, há 
compressões e intervenções duran-
te o nascimento que podem gerar 
tensões e desencadear alterações. 
Refluxo gastroesofágico, constipa-
ção, cólicas, dificuldades em mamar, 
deglutir ou até se alimentar, no caso 
de bebês maiores, dificuldade em 
ganhar peso, sintomas como choro 
constante, irritabilidade, dificuldade 
e má qualidade de sono estão entre 
os motivos mais comuns na procura 
pela Osteopatia. 

Em crianças autistas os fisio-
terapeutas especializados em Os-
teopatia Pediátrica têm alcançado 
excelentes resultados. O profissional 
atua diretamente em funções de-
terminantes para a vida da criança 

e adolescente com autismo; e até 
mesmo adultos. É importante res-
saltar que quanto antes o tratamento 
iniciar, maiores são as chances de 
uma evolução bem-sucedida existir.

Dra. Elza Tenani
- fisioterapeuta Crefito 9-152143-F

A
depressão é uma do-
ença que tem como 
uma das causas a 
desregulação na pro-
dução e receptação de 

neurotransmissores no sistema 
nervoso central (SNC). A serotoni-
na, a dopamina e a noradrenalina 
são algumas das substâncias res-
ponsáveis pelos sentimentos de 
bem-estar, felicidade, disposição, 
prazer e serenidade. A desregu-
lação desses neurotransmissores 
no SNC gera um desequilíbrio hor-
monal, e então surgem sintomas 
como insônia, tristeza, ansiedade, 
pessimismo e falta de motivação. 

Quando a depressão não é 
tratada, também podem ocorrer 
sintomas físicos.

Embora seja desencadeada 
por um desequilíbrio na atividade 
química do cérebro, a depressão 
normalmente tem causas externas 
e pode afetar todo o organismo. 
Entenda o caminho da doença:

1. Quando o cérebro detec-

DEPRESSÃO
- aspectos neuropsicológicos 

ta uma situação estressante ou 
angustiante, estruturas como o 
hipotálamo, a amídala e a glându-
la pituitária ficam em alerta. Elas 
trocam informações entre si e en-
viam sinalizadores químicos e im-
pulsos nervosos que preparam o 
corpo para os momentos difíceis.

2. As glândulas suprarrenais 
reagem ao alerta liberando adre-
nalina, o que faz o coração bater 
mais rápido e os pulmões traba-
lharem mais para oxigenar o cor-
po. As células nervosas liberam 
noradrenalina, que tensiona os 
músculos e aguça os sentidos. A 
digestão fica prejudicada, o que 
pode provocar enjoos.

3. Depois que a influência ex-
terna passa, os níveis hormonais 
caem, mas se as crises forem muito 
frequentes, tais substâncias podem 
danificar as artérias. Casos crônicos 
levam a um sistema imunológico en-
fraquecido, perda de massa óssea, 
supressão da capacidade reproduti-
va e problemas de memória.

rsaude.com.br

SAÚDE CLINIC      
Fone: (69) 3442-2170 / 9 8471-6761
Rolim de Moura-RO

Viu como é importante co-
nhecer sobre os seus aspectos 
neuropsicológicos?

A depressão é uma doença 
muito séria e nos primeiros sinais 
e sintomas deve ser tratada por 
um especialista; psicólogo ou 
psiquiatra. Sua saúde mental é 
muito importante! Cuide-se!

Michele Nascimento Romão
- psicóloga e neuropsicóloga 

CRP- 24/01546

- professora universitária, especialista em 

Neuropsicologia, Avaliação e 

Reabilitação, em Psicologia Clínica e 

da Saúde e em Psicologia Hospitalar

- atendimento psicoterápico e atendi-

mento para avaliação neuropsicológica de 

crianças, adultos e idosos.

CLÍNICA DE PSICOLOGIA E NEUROPSICOLOGIA    
Fone: (69) 9 8417-9026 / 3180-0020
Av. São Paulo, 2528 – Cacoal-RO
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E
ngorda? Dificulta a diges-
tão? Essas perguntas são 
feitas periodicamente por 
indivíduos de todas as 
classes, etnias e religiões. 

A resposta para as duas primeiras 
interrogações é: “Não”. Ingerir água 
durante as refeições não “engorda”. 
Maravilha! Isso se deve ao fato do 
liquido denominado ÁGUA não pos-
suir nenhuma caloria. Entretanto nos 
deparamos agora com outro ques-
tionamento: dificulta a digestão? - É 
necessário que se tenha cuidado ao 
abordar e definir uma resposta exata 
para tal interrogação, pois há contro-
vérsias sobre esse assunto, ou seja, 
alguns profissionais afirmam que não 
se deve tomar líquidos; incluindo a 
água; junto das refeições porque 
ela diluiria o suco gástrico, conse-
quentemente prejudicaria a digestão. 
Outros, por sua vez, defendem a tese 
que a água é absorvida no exato mo-
mento em que é bebida, não trazendo 
transtornos para a alimentação. 

Sendo assim, surge a questão 
que o ideal seria ingerir algum líqui-
do 30 minutos antes ou depois das 
refeições. Mas, deixando as con-
trovérsias de lado e fazendo uma 
análise, a Água Mineral Lind’Água é 
uma água que o pH é relativamente 
baixo, entre outros tipos de água. 
Isso significa que o potencial ácido 
da água é acentuado, portanto não 
dilui o suco gástrico a ponto de al-

terar a acidez natural do estômago. 
Beba Água Mineral Lind’Água 

sem medo de sentir desconforto 
durante as refeições. 

Beber água durante as
refeições engorda?

D
esde os primeiros meses de 
pandemia tem sido identifi-
cado o aumento de casos 
frente ao adoecimento men-
tal na população. Sintomas 

de medo, ansiedade, episódios de-
pressivos, estresse e exaustão têm se 
tornado frequentes. O desgaste mental 
tem se voltado tanto à população geral 
quanto aos profissionais da saúde, im-
pactando de forma significativa no bem-
-estar psicológico, desencadeando ou 
até mesmo intensificando tais sintomas.  

A ansiedade encontra-se na maioria 
das vezes associada à tensão muscu-
lar, preocupação relacionada ao perigo 
futuro e comportamentos de alerta ou 
esquiva. É um estado de medo ab-
soluto que paralisa o sujeito de forma 
extraordinária. Já o transtorno de es-
tresse pós-traumático é desencadeado 
a partir da experiência prévia a eventos 
estressores traumáticos. 

A síndrome de Burnout, também co-
nhecida como síndrome do esgotamen-
to profissional e psíquico, trata-se de 
uma doença de ordem psicossocial que 
aparece como resposta a estressores 
que estão relacionados ao meio laboral.  
Nesse ponto de vista, o trabalho, a saú-
de e o adoecimento estão interligados 
à vida dos indivíduos. (LIZ, et al., 2020).

Por isso, em decorrência desses im-
pactos que podem provocar elevação 
de estresse, ansiedade e resultar em 
prejuízos à saúde mental, a psicologia 
pode oferecer contribuições importan-

Saúde mental na pandemia
- ansiedade, estresse pós-traumático e Burnout

Helena Veloso de Melo Araújo
- psicóloga CRP- 24/03299

- atendimento psicoterápico para 

crianças, adolescentes e adultos

- pós-graduada em Psicologia Organizacional: 

Saúde e Bem-Estar Social

- pós-graduanda em Neuropsicologia

CLÍNICA  AUDIODONTO
Av. Porto Velho, 3314, Jd. Clodoaldo
Fone: (69) 3441-2090 
Cacoal-RO

tes para o enfrentamento por meio de 
intervenções psicoterápicas visando 
minimizar implicações negativas e pro-
mover a qualidade de vida ao indivíduo.
Fonte: LIZ, et al. Vicarious traumatization: A 
psychological problem that cannot be igno-
red during the COVID-19 pandemic. Brain, 
Behavior, And Immunity,2020; 87: 74.

Responsável técnica:

Janete Ahmed Saleh
- graduada em Química pela UFMT

- CRQ 14100291

Pimenta Bueno-RO

Maria  Ângela
- técnica em Enfermagem
- vacinadora

Eliene Maria
- técnica em Enfermagem
- vacinadora

T
odo ano a vacina da gripe 
é atualizada com as cepas 
que mais circulam no mun-
do. A vacina quadrivalente 
2021, que é a que você 

encontra na SuperVacinas, imuniza 
contra a H1N1, H3N2 e mais dois 
vírus influenza (respectivos Brisbane 
e Phuket). Pode ser aplicada em 
qualquer pessoa acima de 6 meses 
de vida, sem ter época específica.

A vacina disponibilizada pelo SUS 
é a trivalente e protege contra 3 ti-
pos: H1N1, H3N2 e um vírus Influen-
za tipo B, sendo ofertadas apenas 
para os grupos prioritários de acordo 
com a data.

Um estudo apresentado no Eu-
ropean Congress of Clinical Mi-
crobiology & Infectious Diseases 
(ECCMID) sugere que pessoas 
vacinadas contra o vírus Influenza, 
causador da gripe, podem estar 
parcialmente protegidas dos efeitos 
graves provocados pelo novo coro-
navírus (Sars-CoV-2) e têm menos 
risco de precisar de ajuda médica 
emergencial. Quer uma proteção 
maior a qualquer hora?

Na SuperVacinas você conta 
com métodos para redução da dor 
e profissionais extremamente quali-
ficados que vão garantir o conforto e 
segurança de toda sua família.

A nossa vacina de gripe garante uma maior proteção!!!

Talita Yasmin Toledo
- enfermeira
- Coren/RO 374 581
- especialização em Vacinas
- membro da SBIM-
Sociedade Brasileira de Vacinação

Responsável técnica:

Rua Rui Barbosa, 875 – Princesa Isabel
Cacoal-RO
(69) 3441-7123 / (69) 9 8129-5906
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Cefaleia em pacientes com 
covid-19

A
pesar de a cefaleia ter 
sido considerada um 
sintoma menor nos pa-
cientes infectados por 
covid-19, na prática clí-

nica observa-se que o sintoma fre-
quentemente está presente. Estu-
dos mostram que cerca de 10% dos 
pacientes com covid-19 apresentam 
dor de cabeça, mas o aumento da 
prevalência de cefaleia após a pan-
demia passa para algo em torno de 
60% (taxa que previamente se apro-
ximava dos 25%) e nos faz pensar 
que provavelmente a queixa tem 
sido subnotificada. Países como 
China, Coréia e Índia tiveram um 
aumento de 5 vezes na incidência 
depois do início da pandemia. 

Um padrão de dor menos comum, 
a cefaleia da tosse, que representa 
1% das cefaleias existentes, acon-
tece em até 10% dos pacientes dor 
de cabeça associada a covid-19. A 
ocorrência de dor foi mais frequen-
te naqueles pacientes que já tinham 

enxaqueca antes da infecção, e nes-
tes a dor tem uma tendência a ser 
mais prolongada e intensa. 

Ainda não existem muitos da-
dos de qual seria o tratamento mais 
adequado para tratar a cefaleia as-
sociada à covid-19, mas o indicado 
é fazer a escolha terapêutica de 
acordo com o padrão da dor.

E
sta é uma dúvida muito 
comum, e muitos pacien-
tes perguntam se pode 
ocorrer a rejeição de um 
implante dentário. A falha 

de um implante significa que ele 
não se integrou ao osso correta-
mente, ou então que a integração 
foi perdida depois de algum tempo.

A rejeição propriamente dita é quan-
do o sistema imunológico da pessoa 
identifica algo como um corpo estranho 
e tenta destruí-lo ou removê-lo do cor-
po como forma de defesa. Em resumo, 
um implante pode sim falhar, porém 
por mecanismos diferentes que podem 
ocorrer isolados ou em conjunto.

Podemos citar de forma sucin-
ta alguns fatores como: sobrecarga 
mastigatória (carga imediata), infec-
ção no local do implante, fixação in-
satisfatória do implante no momento 
da instalação, falha na técnica ope-
ratória, qualidade dos implantes, hi-
giene do campo cirúrgico, preparo 
prévio do paciente, entre outros.

O sucesso do caso depende tanto 
do profissional quanto do paciente. A 
excelência no planejamento da técnica 
cirúrgica, associada ao preparo e co-
laboração do paciente nos projetam a 
alcançar excelentes resultados. 

Dúvidas muito comuns sobre fa-
lhas no implante dentário:

Não é normal haver dor no im-
plante, muito menos a percepção de 
que o dente implantado está maior 
que os demais. Se perceber isso, 

Implante dentário
- pode haver rejeição dentário?

Dr. Edson Akaki
- médico neurologista e neurocirurgião

CRM/RO 1443 RQE 1068 

- residência em Neurocirurgia e 

Neurologia pela Unicamp 

- mestrado em Neurociência / Unicamp

Fone: (69) 3441-0607 / (69) 9 9951-0097
Cacoal-RO

Fonte: neurologica.com.br

Dr. Luciano Lima
- cirurgião-dentista CRO/RO 2037

- Bucomaxilofacial e Implantodontia

Fone: (69) 3442-5587 / 9 8475-5003

www.odontolima.com.br

Rua Jamari – 5346 – São Cristóvão

Rolim de Moura-RO

contacte o profissional responsável 
pelo procedimento imediatamente. 

Em situações em que o implante fica 
perto do nervo, pode haver aumento da 
sensibilidade (hiperestesia), que muitas 
vezes é reversível. Também pode ha-
ver parestesia (perda de sensibilidade).

Após a falha de um implante, é nor-
mal sim removermos o implante dental 
e esperarmos um prazo que varia entre 
2 e 3 meses. O organismo por si só lim-
pa a região e forma um novo osso neste 
local. Apesar da ansiedade e frustração 
do paciente, é o melhor a se fazer.

Em caso de dúvidas, agende uma 
consulta ou então entre em contato co-
nosco. Ficaremos felizes em atendê-lo.
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Dra. Angra Luchi 
- atendimento: adulto e infantil

- modalidade: presencial e online

- tipo: individual e de grupo

Fone: (69) 3442-5684 / 9 8417-4424

Rua Barão de Melgaço, 4700 

Rolim de Moura-RO

E
ngana-se quem acha que 
fazer terapia é para os 
fracos. É sinal de muita 
coragem e assertivida-
de. A palavra “coragem” 

deriva-se de coeur, que significa 
coração em latim. Em um dos seus 
significados mais antigos, a palavra 
“coragem” significa: dizer tudo que 
está no coração, ou seja, um ato de 
força e determinação para mudar 
que impede você de ser feliz!

No entanto, ainda existem mui-
tas crenças equivocadas sobre a 
psicologia, e muitas pessoas ainda 
têm preconceito em relação aos 
cuidados do psicólogo e sobre as 
suas práticas. 

Você está preparado para terapia?

A psicoterapia não trata somen-
te de patologias. Ela também au-
xilia no autoconhecimento, autor-
realização, na ressignificação de 
crenças limitantes, em questões 
emocionais, cognitivas e compor-
tamentais, que precisam ser ajuda-
das e resolvidas.

Enfim, procurar um psicólogo, 
muitas vezes é reconhecer a exis-
tência de um problema e a necessi-
dade de ajuda para superá-lo. Não 
tem a ver com fraqueza, e sim com 
o compromisso com seu próprio 
bem-estar.

Você está preparado para abrir 
seu coração e enfrentar seus me-
dos? Coragem...

Raio X panorâmico na Odontologia

A
radiografia panorâmica é um exame 
de imagem que permite a análise de 
toda a arcada dentária, superior e 
inferior. São fotografias abrangentes 
da face e dos dentes. Portanto, ofere-

cem uma visão que seria invisível a olho nu. Um 
raio x panorâmico, em geral, expõe estruturas 
ocultas, como dentes do siso. Revela sinais pre-
liminares de cáries e também mostra fraturas e 
perda óssea. Permite que o dentista veja o que 
está abaixo dos dentes, cistos e focos de infec-
ção. Ele permite que se descubra um problema 
que se desenvolve sem dor e sem sintomas. 

Os raios X panorâmicos são extra orais e 
simples de realizar. Geralmente envolvem o fil-
me sendo colocado dentro da boca, mas o filme 
panorâmico fica oculto dentro de um mecanismo 
que gira em torno da parte externa da cabeça. 
Por meio dele também é possível observar as ar-
ticulações e seios da face. Também usamos este 
exame para saber o posicionamento exato de 
todos os dentes, gengivas e mandíbula. Se você 
precisar de um implante dentário ou prótese 
dentária, ou até mesmo da documentação para 
aparelho ortodôntico, certamente será preciso 
tirar esse raio x, e aqui na Moraes Saúde você 
não precisa ir a outro lugar realizar este exame, 

pois nossa clínica conta com este equipamento. 
Em todos os pacientes, antes de realizar qual-
quer procedimento, antes mesmo da avaliação, 
já é realizado este exame.

O raio X panorâmico fornece ao dentista uma 
visão completa de orelha a orelha, da mandíbula 
superior e inferior. Os objetivos mais comuns 
das radiografias panorâmicas são revelar o 
posicionamento dos dentes do siso e verificar 
se os implantes afetarão o nervo mandibular (o 
nervo que se estende em direção ao lábio infe-
rior). E para realizar este exame, o paciente só 
precisa colocar o queixo no suporte do aparelho, 
mordendo um posicionador colocado entre os 
dentes com a finalidade de manter a mandíbula 
e a maxila ligeiramente afastadas. Depois, basta 
ficar parado por alguns segundos enquanto o 
dispositivo gira em torno do paciente, e o apare-
lho realiza a tomada radiográfica.

A tecnologia na Odontologia está avançando 
cada dia mais, em prol do bem-estar do paciente e 
de melhores formas de diagnóstico para os profis-
sionais, assim como o aparelho de raio X panorâ-
mico veio para facilitar a vida do cirurgião dentista, 
permitindo uma visão mais ampla do paciente, o 
que possibilita diagnósticos mais precisos. 

Dr. Ícaro Tiago Moraes
- cirurgião dentista CRO/RO 2483

- especialista em Ortodontia

- especialista em Implantodontia

CLÍNICA MORAES SAÚDE      
Av. Carlos Dornejes, 101 - Seringal
Fone: (69) 3451-7603 / 9 9935-0252
Email: clinicamoraesaude@gmail.com
Pimenta Bueno-RO
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O tratamento de câncer em Cacoal
- um pouco da história deste importante serviço

A
história deste serviço inicia-se com o pro-
jeto de criação de um UNACON - Unidade 
de Assistência de Alta Complexidade em 
Oncologia no interior de Rondônia, no ano 
de 2003; primeiramente seria instalado 

em Ji-Paraná, devido à centralidade, associado à re-
gional de maior número de habitantes. Não obstante, 
após um período de dois anos e o não credenciamen-
to do serviço pelo SUS, fomos impulsionados pelo Dr. 
Claudemir Borghi, presidente da ASSDACO – Asso-
ciação Assistencial à Saúde São Daniel Comboni, 
e pelo padre Franco Vialeto, idealizador do Hospital 
São Daniel Comboni, a migrar o projeto para o então 
sonhado HSDC – Hospital São Daniel Comboni.

Durante oito anos, entre doações, reuniões e a 
construção, realizada com o apoio e dinamismo da 
ASSDACO e da população de Cacoal e região, o 
UNACON começava a ganhar formatação definitiva, 
porém havia um último desafio e certamente o mais 
difícil:

 Terminar o bloco da Oncologia;
 Adequar o banker da Radioterapia;
 Credenciar a Oncologia Clínica e Radioterapia pelo 

SUS;
 Mobiliar o bloco da Oncologia;
 Custear os profissionais, medicações e enfermaria.

Foi então que tivemos a colaboração e parceria 
do Dr. Olamir Rossini, com a experiência de chefiar 
vários centros de tratamento de câncer no Brasil. In-

terveio em todas as dificuldades, viabilizando e finali-
zando o projeto da UNACON.

Ressaltando que concomitantemente o Estado 
(SESAU) por meio do Hospital Regional de Cacoal 
(HRC), compôs a parceria, fornecendo a estrutura 
para realização de ambulatório, internações, centro 
cirúrgico, diagnóstico e UTI, proporcionando um aten-
dimento integrado e completo em oncologia a partir 
do início das atividades do UNACON, HSDC e HRC.

Foi estabelecido o seguinte fluxograma:
Os atendimentos seriam regulados via SIS, HRC, 

(SESAU), para triagem oncológica no Hospital Regio-
nal de Cacoal.

O diagnóstico e estadiamento são realizados pelos 
respectivos serviços: Triagem oncológica, Cirurgia de 
Cabeça e Pescoço, Oncologia Clínica, Oncologia Pe-
diátrica, Radioterapia.

Os procedimentos cirúrgicos são realizados no 
HRC, tendo suporte para enfermaria e UTI. Dentre 
os principais tumores sólidos tratados cirurgicamente, 
destacam-se neoplasias malignas da cabeça e pes-
coço (câncer de boca, orofaringe, laringe hipofaringe, 
glândulas salivares, tireoide, seios paranasais); Neo-
plasia do sistema respiratório (câncer de pulmão, me-
diastino); Neoplasia do sistema digestivo (câncer de 
esôfago, fígado, via biliar, delgado, colon, reto, canal 
anal); Neoplasia ginecológica (câncer de útero, ovário, 
vulva); Neoplasia mamária (câncer de mama); Neo-
plasia de partes moles (sarcoma); Neoplasia de pele e 
anexos (melanoma e não melanoma).

Posteriormente, em torno de seis a oito sema-

nas após a realização do procedimento cirúrgico, os 
pacientes são encaminhados para avaliação e trata-
mento de quimioterapia e radioterapia no Centro de 
Oncologia.

Finalmente o seguimento é efetuado por toda a 
equipe por um período mínimo de cinco anos, com 
consultas e exames pré-determinados pelos especia-
listas, tanto no HRC quanto no Centro de Oncologia.

Estamos na fase de consolidação do serviço, com 
o aumento crescente de atendimentos. Para exem-
plificar somente pela Cirurgia de Cabeça e Pescoço 
são realizados aproximadamente 1.400 atendimentos 
por ano. Houve aumento das cirurgias (equivalente no 
período de pandemia) o serviço manteve o fluxogra-
ma regular de atendimento associado à aquisição de 
novas tecnologias para minimizar o trauma cirúrgico.

Temos como objetivo continuar a fornecer um 
atendimento célere com alta resolutividade, basean-
do-nos em evidências e principalmente em tratar de 
forma digna o doente, a vida, o heroísmo. A resiliência 
sempre vence.

Atendimento:
CENTRO DE ONCOLOGIA DO HOSPITAL SÃO DANIEL COMBONI      

Fone: (69) 3443-2002 / 9 9214-1315
Cacoal-RO

Convênios:
- UNIMED
- CASSI
- CAPESESP
- GEAP
- SUS

Particular +

Dra. Daniela de Lima Miyazaki 
- Oncologia Clínica

Dra. Hozanna Holanda Brasil 
- Oncologia Clínica

Dr. Claudio Queiroz Silva 
- Cirurgia Oncológica  e Cirurgia de Cabeça e Pescoço

Dra. Claudineia Fernandes 
- Cirurgia de Cabeça e Pescoço 

Dra. Maureen Rodrigues Castagnaro 
- Radio-Oncologia

Dr. Francisco Alcides Dias Filho 
- Cirurgia Oncológica

Dra. Adriana Cristina de Freitas 
- Oncologia Pediátrica 

Dr. Paulo Fernando Brasil Junior 
- Oncologia Pediátrica

Dr. Fabio Soares da Silva
- Cirurgia Pediátrica

DR. Eduardo Henrique Laurindo 
- Mastologia

Dr. Isaque Dias Corrêa 
- Cirurgia Ginecológica 

Dr. Cezar Angelo Alfredo Filho 
- Cirurgia Ginecológica

Dra. Marcia Aparecida de Oliveira 
- Oncologia

Profissionais que compõem o serviço:
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F
osfenos ou fotopsias são 
fenômenos caracterizados 
pela visão de manchas 
ou pontos luminosos que 
aparecem geralmente pela 

estimulação mecânica da retina, 
que é a membrana que reveste 
o interior dos olhos, como, por 
exemplo, ao coçar ou esfregar as 
pálpebras com força. 

Geralmente são ocorrências be-
nignas que desaparecem esponta-
neamente. Porém, se ocorrem com 
muita frequência, podem indicar 
problemas oculares que devem 
ser prontamente investigados pelo 
especialista. Como causas relati-
vamente frequentes para o apare-
cimento desses fenômenos lumino-
sos podemos citar desde condições 
circulatórias sistêmicas, tais como 
hipertensão arterial e enxaqueca, a 
doenças oculares. 

Uma dessas condições é a De-
generação ou Liquefação do Humor 
Vítreo. O “Humor Vítreo” é um gel 
totalmente transparente que preen-
che o interior do globo ocular. Com 
o passar dos anos, esse gel grada-
tivamente vai tornando-se mais li-
quefeito e, em alguns setores, pode 

se desprender da retina, causando 
uma estimulação eletroquímica e 
a formação dos pontos luminosos, 
ou flashes. Outra condição, que na 
verdade é relativamente frequente 
mas que esporadicamente deve ser 
avaliada, é a existência de altas 
miopias, pois nesses casos episó-
dios frequentes de flashes “podem” 
ser indicativos de quadros retinia-
nos mais graves. 

Não existe um método específi-
co e realmente eficaz para o trata-
mento dos fosfenos, exceto quando 
do diagnóstico da causa primária 
dos sintomas.   

Fosfenos
- visão de manchas ou pontos luminosos

Dr. João Lannes Simões Junior 
- médico oftalmologista

- CRM/RO 1038 / RQE 75

CLÍNICA DE OLHOS DR. JOÃO LANNES            
Fone: (69) 3441-5382 / 3441-1933 
Cacoal-RO 
Fone: (69) 3642-1097
São Miguel do Guaporé-RO
Fone: (69) 3481-1409 
Espigão do Oeste-RO 

A 
febre em crianças é a 
queixa mais frequente 
nos consultórios e no 
pronto atendimento pe-
diátrico. Em tempos de 

covid-19 pode ser mais assustado-
ra ainda para os pais. Porém, não 
é preciso fazer disso um bicho de 
sete cabeças. Afinal, toda criança 
terá febre em algum momento da 
vida e isso é completamente nor-
mal. A febre é apenas um “sinal” e 
nem sempre é preciso tanto alarde.

A febre é uma resposta do sis-
tema imunológico a uma série de 
fatores considerados uma ameaça à 
nossa saúde (exemplos: vírus, infec-
ções, inflamações, etc). Geralmente 
é provocada por infecções viróticas 
ou bacterianas, incluindo gripe e 
pneumonia, algumas vacinas, como, 
por exemplo, as contra difteria ou 
tétano (em crianças), aparecimento 
da primeira dentição (em bebês), 
algumas doenças inflamatórias, 
queimaduras, alguns medicamentos 
(antibióticos, anticonvulsivantes en-
tre outros) e insolação.

Quando devo me preocupar? 
Procure por ajuda médica caso a fe-
bre do seu filho dure mais de 72 ho-
ras, a temperatura do pequeno es-
teja acima dos 39 °C, a temperatura 
não baixe, mesmo após medicação, 
o pequeno esteja prostrado mesmo 
quando a temperatura baixa. A 
febre esteja acompanhada de: dor 
de cabeça, erupções cutâneas, sen-

sibilidade à luz, rigidez e/ou dor no 
pescoço, vômitos persistentes, dor 
abdominal, dor ao urinar, fraqueza 
muscular, dificuldade em respirar 
ou dor no peito, confusão.

Febre em crianças
- quando devo me preocupar?

Dra. Lohaynne Freitas 
- médica pediatra

- CRM/RO 3656 / RQE 2003

- membro da Sociedade Brasileira de Pediatria

- consultora de amamentação e sono infantil

HOSPITAL DOS ACID. E MAT. SÃO LUCAS    
Fone: (69) 3441-5166 /
Plantão: (69) 9 9962-1380
Cacoal-RO

PEDCLIN    
Rua Rio Branco, 2393 
(esquina com a Av. Cuiabá)
Fone: (69) 3441-4548 / 9 8458-0880
Cacoal-RO

Fonte: promedmg.com.br

ATENÇÃO! Se o seu filho tem menos de 3 
meses de idade e estiver com febre, pro-
cure por ajuda médica IMEDIATAMENTE.
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INFARTO AGUDO DO MIOCÁRDIO
- causas, sintomas, tratamento e prevenção

O
infarto agudo do miocárdio é um pro-
cesso de morte do tecido (necrose) de 
parte do músculo cardíaco por falta de 
oxigênio, devido à obstrução da artéria 
coronária. Essa obstrução ocorre, em 

geral, pela formação de um coágulo sobre uma área 
previamente comprometida por aterosclerose (placa 
de gordura), causando estreitamentos dos vasos san-
guíneos do coração, e que pode levar à morte súbita.

Dr. Alex:
- A principal causa do infarto é a aterosclero-

se, doença em que placas de gordura se acumu-
lam no interior das artérias coronárias, chegan-
do a obstruí-las. Na maioria dos casos, o infarto 
ocorre quando há o rompimento de uma dessas 
placas, levando à formação do coágulo e inter-
rupção do fluxo sanguíneo, que resulta na dimi-
nuição da oxigenação das células do músculo 
cardíaco (miocárdio). O infarto pode ocorrer em 
diversas partes do coração, e isso dependerá 
de qual artéria foi obstruída. Em casos raros o 
infarto pode acontecer por contração da artéria, 
interrompendo o fluxo de sangue ou por des-
prendimento de um coágulo originado dentro do 
coração e que se aloja no interior dos vasos.

O que causa o infarto?

Dr. Alex:
- Os principais fatores de risco para o infarto 

agudo do miocárdio são: *tabagismo; *coles-
terol em excesso; *hipertensão (pressão alta); 
*diabetes; *obesidade; *estresse; *depressão. 
Os diabéticos têm de duas a quatro vezes mais 
chances de sofrer um infarto. Pacientes com fa-
miliares próximos (pais ou irmãos) com histórico 
de infarto também têm mais chance de desen-
volver a doença.

Quais os fatores de risco para o infarto?

Dr. Alex:
- Além da avaliação clínica dos sintomas são 

feitos exames de eletrocardiograma, ecocardio-
gama e cateterismo para identificar o infarto agu-
do do miocárdio. O cardiologista estará lançando 
mão de técnicas para fazer o tratamento correto. 
Atenção para a prevenção!! Pratique exercícios 
físicos regularmente, mantenha uma alimenta-
ção balanceada, cesse o tabagismo e controle 
os fatores de risco, como diabetes, hipertensão 
arterial e colesterol elevado. São ações funda-

Como diagnosticar e tratar 
infarto agudo do miocárdio?

Dr. Alex:
- O principal sintoma do infarto é dor ou des-

conforto na região peitoral, podendo irradiar para 
as costas, rosto, braço esquerdo e, raramente, o 
braço direito. Esse desconforto costuma ser in-
tenso e prolongado, acompanhado de sensação 
de peso ou aperto sobre o tórax. Esses sinais 
podem ser acompanhados de outros sintomas, 
como: * suor excessivo; * palidez; * alteração na 
frequência cardíaca. Já em idosos, o principal 
sintoma pode ser a falta de ar, e a dor também 
pode ser sentida no abdome, semelhante a dor 
de uma gastrite ou esofagite de refluxo. Nos dia-
béticos e idosos, o infarto pode ser assintomá-
tico, sem sinais específicos. Por isso, deve-se 
estar atento a qualquer mal-estar súbito apre-
sentado por esses pacientes.

Quais são os sintomas?

Fonte: cepic.com.br

Dr. Alex Sandro dos Santos Carvalho
- médico cardiologista

- CRM/RO 2095 / RQE 579

- membro da Sociedade 

Brasileira de Hemodinâmica e 

Cardiologia Intervencionista (SBHCI)

Sobre a CARDIO CENTER

A Cardio Center, dirigida pelo médico car-
diologista Alex Sandro dos Santos Carvalho, 
iniciou suas atividades em 2011, no Centro de 
Cacoal. Em 2015 ampliou suas instalações em 
novo endereço, anexo ao Hospital São Daniel 
Comboni, a convite do idealizador do hospital, 
padre Franco Vialeto, e do Dr. Claudemir Bor-
ghi, presidente da ASSDACO – Associação As-
sistencial à Saúde São Daniel Comboni, o que 
proporcionou somar a hemodinâmica aos servi-
ços de tratamento de câncer. Entre os procedi-
mentos realizados pela CardioCenter podemos 
destacar:

CATETERISMO CARDÍACO
ANGIOPLASTIA COM IMPLANTE DE STENT FARMACOLÓGICO
ARTERIOGRAFIA
ANGIOGRAFIA CEREBRAL
ANGIOPLASTIA VASCULAR E ENDOVASCULAR

Fone: (69) 3441-7042
Cacoal-RO

CLÍNICA CARDIOCENTER
(anexo ao HEURO)

mentais para evitar o entupimento das artérias e 
consequente infarto agudo do miocárdio. Cuide-
-se! Manter o bem-estar e qualidade de vida são 
requisitos fundamentais para não sofrer esse 
mal. Faça seu check-up regularmente.
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A
Lei nº 14151, de 12/05/2021, publicada no Diário Oficial da União 
em 13/05/2021, estabelece que durante a emergência de saúde 
pública decorrente do novo coronavírus, a empregada gestante 
deverá permanecer afastada das atividades de trabalho presencial, 
sem prejuízo de sua remuneração. 

A empregada afastada ficará à disposição para exercer as atividades em 
seu domicílio, por meio de teletrabalho, trabalho remoto ou outra forma de 
trabalho a distância. Com a nova lei, a trabalhadora gestante não pode exercer 
atividades presenciais e não pode haver redução de seu salário.

O objetivo da lei é reduzir a possibilidade de contaminação das gestantes, 
que se enquadram no grupo de risco, preservando sua renda integral. Tanto 
que o legislador criou a regra para que a gestante pudesse deixar de conviver 
com outras pessoas no ambiente de trabalho e, além disso, permanecer em 
seu domicílio (residência), sem deslocamentos desnecessários, visando a pro-
teção integral da saúde da gestante.

Salienta-se que a Lei não é uma condição e sim uma obrigação do empre-
gador, que deve afastar a empregada gestante com o salário integral, mesmo 
na impossibilidade de exercer suas atividades remotamente.

Apesar da falta de clareza na lei em dispor quem será o responsável pelo 
pagamento da remuneração integral do salário da gestante, o ônus recai 
ao empregador, que pode se valer de flexibilizações possibilitadas pela MP 
1.046/21, como concessão de férias e feriados e banco de horas, a fim de 
tentar equilibrar os períodos pelos quais a empregada vai deixar de prestar 
serviço devido ao afastamento. Porém, importante aclarar que se o benefí-
cio emergencial recebido pela gestante não satisfizer a integralidade de sua 
remuneração, entende-se que a responsabilidade pela complementação da 
diferença ficará a cargo do empregador, que, por sua vez, assume o risco da 
atividade empresarial. 

Assim, a aplicação da Lei 14.151/21 é imediata e afeta todos os contratos 
de trabalho em curso. Ressaltando-se que a gestante afastada deve continuar 
tendo todas as cautelas necessárias para evitar a contaminação pelo vírus da 
covid-19, não lhe sendo permitido se valer do afastamento para participar de 
aglomerações, e caso comprovado esse tipo de comportamento, o emprega-
dor poderá aplicar justa causa ao contrato de trabalho.

A
luta pelo combate à violência contra mulher ganha mais uma bata-
lha. Com a promulgação da Lei nº14.188, de 2021, foi incluído no 
Código Penal Brasileiro o crime de violência psicológica contra a 
mulher, que consiste na caracterização do dano emocional por meio 
de ações “que lhe prejudique e perturbe o pleno desenvolvimento 

ou que vise degradar ou controlar suas ações, comportamentos, crenças e 
decisões”. O crime ganha forma a partir da ameaça, constrangimento, humi-
lhação, manipulação, isolamento, chantagem, ridicularização, da limitação do 
direito de ir e vir ou qualquer outro meio que lhe cause prejuízo à sua saúde 
psicológica e autodeterminaçao, conforme descreve o artigo 147-B da lei 
mencionada.

A lei em destaque eleva a importância desse avanço no aspecto legal, 
sendo relevante ressaltar que a previsão de pena de reclusão fortalece o me-
canismo de combate e prevenção ao crime de violência doméstica, posto que 
a pena atribuída ao crime é de reclusão de seis meses a dois anos e multa.

Importa relembrar que as vítimas quase sempre não sofrem apenas uma 
das formas de violência, pois na maioria dos casos se nota o uso da violência 
física, moral, sexual e patrimonial quase sempre conjugada com a violência 
psicológica. 

Por mais que a violência psicológica não apresente sequelas visíveis aos 
olhos, é possível afirmar que as vítimas dessa forma de violência sofrem preju-
ízos imensuráveis, ante a perda de sua autoestima, de seu poder de escolha e 
decisão, e das humilhações constantes, colaborando para um ciclo vicioso que 
muitas vezes culmina com o crime de feminicídio. 

Dar uma visibilidade mais ampla através da tipificação do crime de violência 
psicológica demonstrando que este possui tanta gravidade quanto a própria 
agressão física, com a aplicação de uma sanção adequada, demonstra que 
a sociedade se empenha cada vez mais no que tange ao conhecimento e no 
desenvolvimento de iniciativas para prevenir e combater essa vergonha que 
ainda persiste em representar tantos números em nosso país.

A reflexão sobre o assunto deve ser diária, bem como deve estar presente 
no maior número possível de pautas, para que as vítimas possam identificar 
eventuais formas de violência e se encorajem a denunciar, colocando fim a um 
ciclo pernicioso e reduzindo os números da violência em razão de seu gênero.

Violência psicológica 
agora é crime!

Lei garante o afastamento
 do trabalho presencial para
 gestantes durante a pandemia

Rosana Ferreira Pontes
Advogada associada do Escritório Coloni & Wendt Advogados. Especialista em 

Direito do Trabalho e Direito Processual do Trabalho/Damásio Educacional; especialista em 

Direito de Família e Sucessões/ Ibmec- Damásio; pós-graduanda em 

Direito Público e pós-graduanda em Advocacia Feminista e Direito da Mulher.

Indy Tayla Kotz Coelho Brito
Advogada, formada pela Faculdade Avec/Vilhena-RO; pós-graduada em 

Processo Civil/LFG; pós-graduanda em Direito Previdenciário/EBRADI; 

sócia do Coloni & Wendt Advogados.
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Q
uando falamos em Holding, algumas pessoas atrelam sua 
necessidade e a sua existência somente a grandes grupos 
empresariais ou para famílias com expressiva fortuna. 
Entretanto, esta não é a realidade. Muito embora a holding, 
de fato, seja utilizada como um instrumento de gestão e or-

ganização empresarial para grandes grupos, sua utilização em negócios 
menores também confere maior eficiência.

Quando pensamos no agronegócio, podemos observar que este 
segmento responde por grande parte da geração de riquezas no Brasil. 
Existem duas formas de exploração da atividade agropecuária: a) aquela 
tradicional, sem grandes instrumentos de gestão; e b) aquela moderna, 
executada com técnica, eficiência e focada em resultados.

Neste contexto de melhor técnica, eficiência e resultados, a constitui-
ção de holding patrimonial garante proteção, principalmente aos imóveis 
onde se desenvolvem as atividades, vez que estes não precisam estar 
expostos ao desenvolvimento da atividade. Com isto, uma holding pa-
trimonial também pode ser utilizada para a gestão da propriedade rural, 
garantindo a mesma segurança e eficiência de outras holding’s não rurais.

Existe, ainda, a possibilidade de constituição da chamada Empresa 
Rural. O produtor rural não está obrigado a constituir empresa para 
exploração de sua atividade rural, inclusive havendo isenção tributária 
para receitas de até R$ 142.798,50. Superado este valor, é hora de fazer 
cálculos e analisar até que momento seus pagamentos de tributos estão 
eficientes ou não. Neste contexto, a estruturação de Empresa Rural pode 
ser uma excelente opção, vez que por meio de uma pessoa jurídica, além 
da consequente proteção patrimonial, pode-se alcançar economia no pa-
gamento de impostos. 

Quando falamos em Empresa Rural, esta pode ser parte de uma Hol-
ding ou não, a depender da necessidade ou dos negócios a serem realiza-
dos, demandando análise especial de cada caso. Isto significa dizer que 
a melhor solução para seu vizinho, nem sempre será a mesma para você.

Para a constituição de estruturas eficientes para o agronegócio é 
imprescindível advogados e contadores com conhecimento profundo da 
legislação específica de cada atividade.

HOLDING
- atividade rural e empresa rural

Eber Coloni Meira Da Silva
Advogado sócio de Coloni & Wendt Advogados e da Loit Contabilidade Societária e Tributária. 

Professor de Direito no Centro Universitário São Lucas de Ji-Paraná. Mestrando em Direito da 

Empresa e dos Negócios UNISINOS/RS. Especialista em Direito Tributário pela 

UGF/RJ e Direito Societário FGV/SP. 

Advogado sócio de Coloni & Wendt Advogados e da Loit Contabilidade Societária e Tributária. 

Professor de Direito no Centro Universitário São Lucas de Ji-Paraná. Mestrando em Direito da 

Cacoal-RO - Ji-Paraná-RO - Cerejeiras-RO

Vilhena-RO - Jaru-RO

coloniwendt@hotmail.com
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E
m 1.999 um grupo de amigos australia-
nos decidiu deixar os bigodes crescerem 
para chamar a atenção à necessidade 
dos homens cuidarem da sua saúde, em 
especial realizar o exame preventivo da 

próstata. Dessa forma nascia a campanha “No-
vembro Azul”. Em 2008, a Sociedade Brasileira de 
Urologia, em parceria com o Instituto Lado a Lado 
pela Vida, iniciou a campanha no Brasil.

O câncer da próstata é o segundo mais co-
mum entre os homens. Sua incidência é de cerca 
de 65.000 novos casos por ano, sendo respon-
sável por mais de 15.000 mortes a cada ano. O 
Instituto Nacional do Câncer (INCA) estima que 
a cada 38 minutos morra um homem de câncer 
de próstata no Brasil.

A próstata é uma glândula do sistema repro-
dutor masculino que tem o formato e o tamanho 
aproximado de uma noz, localiza-se abaixo da 
bexiga e a frente do reto. A uretra, que é o canal 
que leva a urina da bexiga até a extremidade do 
pênis, atravessa a região central da próstata. 
Através do toque retal o urologista pode avaliar 
o tamanho da próstata e a sua consistência. A 
presença de nódulos endurecidos pode indicar a 
presença de câncer.

Os tumores do câncer de próstata surgem na 
zona periférica, ou seja, na porção mais externa 
da glândula, um pouco distante da uretra, e por 
isso não causam sintomas no início da doença. 
Por isso, é importante que todos os homens acima 
de 45 anos realizem o exame preventivo, mesmo 
que não tenham nenhum sintoma.

O médico urologista é o profissional mais habi-
litado para realizar o exame preventivo. Além da 
consulta médica, a dosagem do PSA (antígeno 
prostático específico) no sangue pode ser solici-

“Novembro Azul”
- o que precisamos saber? 

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

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

GASTROIMAGEM JARU    
Fone: (69) 3521-9850 
Jaru-RO

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

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

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

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

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

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

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

@dr.helionunes

CENTER CLÍNICA    
Fone: (69) 3416-9391 / 9 8458-5107 
Ji-Paraná-RO

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

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

tada para os homens acima de 40 anos. O toque 
retal é recomendado para os homens acima de 50 
anos ou com alteração no resultado do PSA.

Quando o diagnóstico do câncer de próstata é 
feito no inicio da doença, as chances de cura dos 
pacientes ultrapassam os 80%. As principais for-
mas de tratamento são a cirurgia e a radioterapia.

Os fatores que aumentam o risco do câncer 
são: a idade acima dos 50 anos; a hereditariedade 
(os homens cujos pais ou tios tiveram a doença 
têm um risco 50% maior de desenvolver esse 
câncer); a raça negra e a obesidade.

A redução da gordura animal na dieta, o 
consumo diário de frutas, legumes, verduras e 
cereais integrais, assim como atividade física 
regular, podem ajudar a reduzir o risco de de-
senvolvimento do câncer.

O grupo URO-LASER RONDÔNIA é formado 
por médicos urologistas, certificados pela Socie-
dade Brasileira de Urologia e habilitados para a 
realização dos exames preventivos da próstata. 
Com atendimento nas cidades de Cacoal, Espigão 
do Oeste, Jaru, Ji-Paraná, Ouro Preto do Oeste, 
Pimenta Bueno e Rolim de Moura.
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Lute contra a flacidez e celulite, comendo! Ou melhor, bebendo! Para esta 
missão separamos uma receita de vitamina proteica com frutas, repleta de 
nutrientes que ajudam no combate desses indesejáveis incômodos na pele.

É muito fácil! 

Ingredientes
200 ml de iogurte caseiro desnatado
1 xícara de morangos picados ou outra fruta da tabela verde, de sua 

preferência
2 colheres de albumina em pó, Fiber Magrass ou Whey Protein
Adoçante a gosto (se necessário)

Receita de vitamina proteica com frutas

Modo de preparo
Bata tudo no liquidificador, preferencialmente com um pouco de gelo, 

até obter um líquido bem homogêneo e lisinho.
Consuma imediatamente.

O poder das proteínas e dos bioativos
A vitamina proteica com frutas é uma combinação poderosa de nutrien-

tes que contribuem para a melhora da flacidez. Isso porque contém quan-
tidade significativa de proteínas e compostos bioativos.

No morango, por exemplo, encontramos as antocianinas, os flavonoi-
des e a vitamina C, bioativos que apresentam atividade anti-inflamatória e 
antioxidante. Ou seja, protegem as células contra substâncias danosas ao 
organismo, contribuindo assim para a integridade dos tecidos e da pele, e 
auxiliando na redução da celulite. Além disso, a vitamina C é necessária 
para a síntese de colágeno.

As proteínas presentes no iogurte e no Whey Protein são formadas por 
uma sequência de aminoácidos, indispensáveis para a formação do colá-
geno no nosso organismo e para a manutenção da massa magra, ou em 
outras palavras, os músculos.

O colágeno também é uma proteína, responsável pela melhora na elas-
ticidade da pele.

Precisa de mais motivos para começar hoje a cuidar da sua alimenta-
ção? A equipe Magrass orienta você.

A Magrass, além de ser uma clínica de emagrecimento saudável, para 
eles e para elas, está focada a procedimentos estéticos de excelentes re-
sultados! Protocolos de gordura localizada, celulite, flacidez, procedimen-
tos faciais; como botox e depilação a laser; limpeza de pele e vários outros 
procedimentos associados ao bem-estar dos clientes.

Vitamina contra fl acidez e celulite
- uma boa dica da equipe Magrass

MAGRASS.COM.BR

Baixe o APP Magrass Club

A MAGRASS É REFERÊNCIA EM
EMAGRECIMENTO SAUDÁVEL, ALIANDO

 TECNOLOGIA COM NUTRIÇÃO E ESTÉTICA.
AS ESPECIALIDADES MAGRASS

PROPORCIONAM SAÚDE, FELICIDADE E
 DISPOSIÇÃO, TUDO PENSADO PARA UMA

MELHOR QUALIDADE DE VIDA.

3anos
de

presente
amor

BAIXE
O APP QUE JÁ

TRANSFORMOU
MILHARES DE VIDAS

RUA RUI BARBOSA, 1240(69) 9 9399-0680 (69) 3441-6531MAGRASSCACOALVilhena 
(69) 3321-6006

Cacoal
(69) 3441- 6531

Ji-Paraná 
(69) 3421-2331

www.magrass.com.br magrassoficial
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TRIBUTO: quem paga mais?
- capacidade contributiva

A 
capacidade contributiva tem seu viés na 
busca de uma igualdade de pagamen-
tos. Embora, do meu ponto de vista, sua 
característica seja realizar os ideais da 
República, que se diz ter o instrumento 

mais eficaz para alcançar a justiça social.
Deste modo, a progressividade na tributação 

poderia ser o instrumento ideal, aliada à capa-
cidade contributiva para alcançar esta justiça. 
O objetivo é demonstrar que a capacidade con-
tributiva traz à tributação parâmetros para sua 
incidência, tornando mais concreta a igualdade 
que dela deve decorrer.

O princípio da capacidade contributiva (art. 
145, § 1.º, da CF) nos remete à seguinte ideia: 
aqueles contribuintes que detêm mais riqueza devem 
pagar, proporcionalmente, mais tributos. Os im-
postos no que lhe concerne, têm caráter pessoal 
e serão graduados segundo a capacidade econômica 
do contribuinte.

Como medir esta capacidade contributiva? 
Devemos observar a capacidade econômica 
e financeira, a renda e patrimônio, e a liquidez 
para pagamento, para então medir a capacidade 
de contribuir. Partindo por esta premissa, quem 
mais tem, mais pagaria. Deste modo, podería-
mos dizer que, exigir idêntico percentual de con-
tribuintes com capacidade contributiva diversa 
seria impor menor sacrifício, relativamente àque-
les com maior riqueza.

Às duras penas, somos atingidos com uma 
carga tributária excessiva, para não dizer confis-
catória, desde o Brasil Império, que taxava todo 
metal extraído em 1/5, mais tarde a Constituição 
de 1824 preconiza que: (i) ninguém será isento de 

contribuir para as despesas do Estado em proporção a 
seus haveres.

Sabendo que as normas tributárias são gené-
ricas e abstratas, fica evidente que o fisco não 
tem possibilidade de identificar o patrimônio, os 
rendimentos e a atividade econômica do contri-
buinte, e, em simultâneo, respeitar os direitos 
individuais nos limites da lei, conforme garan-
te o art. 7.º, IV, CF. Ficando impossível dizer 
“o quanto pagar” para cada um dos milhões de 
contribuintes.

Em detrimento da evolução da tecnologia e 
advento da indústria 4.0, entramos em um novo 
cenário econômico-fiscal. O fisco utilizando-se 
de inteligência artificial, demonstrando mais 
transparência e agilidade nas suas demandas, 
as empresas aplicando um gerenciamento mais 
eficiente e consultivo, não sentimos que estamos 
pagando de forma justa nossos tributos. Por ve-
zes, paga-se errado! Aliado a uma carga tributá-
ria pesada, que massacra o empreendedorismo.

Em suma, o fisco não pode aplicar a carga tri-
butária sem que para isso se tenha um fato que 
revele alguma riqueza. Deste modo, a capacida-
de contributiva garante a manutenção do míni-
mo vital — garantindo, assim, que a capacidade 
contributiva não atinja níveis de confisco, já apli-
cados pela Coroa Portuguesa. Parafraseando 
SABBAG “Toda entidade impositora que confisca, 
na seara tributária, vai além da capacidade contri-
butiva do cidadão”.

Ademais, com a excessiva carga tributária 
brasileira, e a altíssima taxa de sonegação fis-
cal, acabamos pagando um “preço” que não é 
nosso, para garantir a manutenção do Estado.

“O tributo nada mais é que o 
caminho para a liberdade, embo-
ra, tenha o poder de destruí-la.” 

Dr. Wagner Berton Lopes de Melo 
- advogado OAB/RO 9927 

- contabilista CRC/RO 5124

- pós-graduado em Direito Tributário

- pós-graduado em Metodologia e

Didática do Ensino Superior

- pós-graduando em Comunicação Jurídica

- empresário contábil, sócio da BERTON Contabilidade,

fundada em 10 de março de 2000 

- especialista em Imposto de Renda de Pessoa Física

- especialista em Finanças e Mercado Financeiro

Lattes: http://lattes.cnpq.br/9448413989857104

adv.berton@gmail.com

@wagnerberton

Fone: 69 9 9960-4900

Cacoal-RO
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A
sma e bronquite são coi-
sas diferentes, mas que 
na prática clínica ainda é 
motivo de muita confusão, 
principalmente na pediatria, 

onde há algumas doenças que também 
possuem um papel de inflamação na 
via respiratória inferior e que produ-
zem sintomas semelhantes, como a 
bronquiolite viral aguda nas crianças 
menores de 2 anos, o lactente sibilante 
ou bebê chiador e outros. 

A asma é definida como uma obs-
trução brônquica, geralmente ocasio-
nada por um processo alérgico, que 
leva à inflamação dos brônquios, pro-
vocando falta de ar, sibilância (chia-
do), tosse e dor no peito, com episó-
dios recorrentes desses sintomas. As 
crianças são as que mais sofrem com 
a doença, e a mais comum é a asma 
alérgica, desencadeada pelos alérge-
nos inalantes, como poeira, fumaça, 
ácaros, fungos e pólen, assim como 
os vírus são grandes gatilhos para 
desencadear uma crise de asma. 

Os sintomas da asma descritos 
acima são muitas vezes confundidos 
com os da bronquite, que também é 
uma inflamação, mas que geralmente 
está associada a um processo infec-
cioso, viral ou bacteriano. 

O diagnóstico da asma é clíni-
co, ou seja, não há necessidade de 
exames para comprovação, mas em 
casos graves devemos tentar iden-
tificar quais os alérgenos que são 

responsáveis pela manutenção do 
perfil inflamatório. A asma hoje tem 
tratamento muito eficiente e prático. 
Há o tratamento sintomático, de cri-
se ou de resgate, e o tratamento de 
controle, ou anti-inflamatório, usados 
para prevenção de novos episódios. 

Caso seu filho apresente algum 
desses sintomas, principalmente nes-
sa época do ano com aumento da 
poeira e fumaça, cansaço, falta de ar, 
chiado, tosse, procure uma avaliação 
do médico pneumologista pediátrico. 
Não fique na dúvida! A asma tem 
controle. Procure ajuda!  

É asma, doutora? 
- mas falaram que ele tem bronquite... 

Dra. Greyce L. do Nascimento Mussolin
- médica pneumologista pediátrica

- CRM/RO 5740 / RQE 2029 - 2030 

- Membro da 

Sociedade Brasileira de Pediatria 

- Membro da 

Sociedade Brasileira de Pneumologia 

Dr. Marcelo Ferrari
- cirurgião geral pediátrico 

- urologista infantil

CRM/RO 1366 / RQE 1684

- diretor técnico da 
KIDS - Pediatria Especializada

KIDS – PEDIATRIA ESPECIALIZADA        
Fone: (69) 9 9968-1906
Ji-Paraná-RO
Em Cacoal e região:
Fone: (69) 9 9603-0100

Testículo não descido
- criptorquídico

O
s testículos se formam 
no interior do abdômen 
e geralmente descem 
ao saco escrotal até o 
final da gestação. Há si-

tuações onde esta descida pode não 
ocorrer ou ser incompleta, com os 
testículos posicionando-se fora da 
bolsa testicular. A incidência é maior 
em recém-nascidos prematuros.
     O posicionamento dos testículos 
na bolsa testicular é importante para 
o adequado desenvolvimento deles, 
onde a temperatura na bolsa escrotal 
é menor 2°C que a temperatura in-
tra-abdominal. Testículos localizados 
fora da bolsa apresentam um maior 
risco de infertilidade, em torno de 
35%, se unilateral, e até 70%, se 
bilateral, e também apresentam um 
maior risco de desenvolver tumor. 
Quanto mais tarde for corrigido o 
posicionamento dos testículos, maior 
o risco de tumor.
     Nos dias atuais procuramos corrigir 
a criptorquidia uni ou bilateral entre 6 
meses e 1 ano e meio de vida. Quan-
do há hérnia inguinal associada à 

criptorquidia, optamos pela correção 
imediata (herniorrafia) e aproveita-
mos e corrigimos a ectopia testicular 
(orquidopexia).
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A
primeira visita de uma 
criança ao dentista, segun-
do a Academia Americana 
de Odontopediatria, não 
deve ultrapassar os 12 

meses de vida. Mas antes disso, os 
pais precisam ter informações essen-
ciais para o bom funcionamento das 
arcadas dentárias, além da saúde 
dos dentes propriamente ditos. Desta 
forma, o nosso atendimento para 
crianças até três anos visa a introdução 
das técnicas corretas de higienização 
bucal e dieta adequada para estimular 
o desenvolvimento dos músculos da 
face e dentes.

Em relação à higiene bucal, os 
pais devem ser orientados quanto à 
limpeza dos rodetes gengivais ainda 
quando o bebê não apresenta den-
tinhos, e quanto ao uso de açúcar 
nesta fase e suas implicações na 
formação de problemas bucais pos-
teriormente. O mais recomendado é 
que a criança passe a ingerir açúcar 
somente a partir dos dois anos.

O aparecimento dos primeiros den-
tinhos é um período que pode causar 
certo transtorno ao bebê, pois pode ge-
rar irritabilidade, dor, aumento de saliva 
na boca, coriza, diarreia decorrente da 
contaminação por objetos colocados na 
boca, e febre baixa passageira, provo-
cada por fatores reguladores da tempe-
ratura do corpo durante o rompimento 
da gengiva. Desta forma, os pais devem 
receber orientações de como estes sin-
tomas podem se expressar, bem como 

as técnicas para aliviar esta sensação 
desagradável ao bebê. 

Após a erupção dos primeiros 
dentes, a conduta deve mudar. A esco-
vação e o uso de fio dental devem ser 
introduzidos, e os pais precisam se pre-
ocupar mais com estes hábitos porque 
a criança acaba tendo uma liberdade 
maior com os alimentos, o que significa 
um risco aumentado para a ocorrência 
de cáries. Igualmente importante é a 
introdução do creme dental com uma 
porcentagem de 1100 ppm de flúor, no 
mínimo. A pasta com flúor é eficiente na 
prevenção das cáries, por isso deve ser 
utilizada a partir do aparecimento dos 
primeiros dentinhos.

Sendo assim, é importante que a 
criança seja acompanhada por um 
profissional desde o seu primeiro ano e 
assim receba os cuidados necessários 
em cada fase da sua vida.

A primeira visita ao dentista
- o importante papel dos pais

A
pensão alimentícia é 
um direito, previsto nos 
artigos 1.694 a 1.710 do 
Código Civil de 2002, 
que garante a parentes, 

cônjuges ou companheiros a possi-
bilidade de pedir a outra parte auxílio 
financeiro para que tenham condição 
de se alimentar, de se vestir, estudar 
e cuidar da própria saúde.

Ela tem como objetivo auxiliar a 
pessoa necessitada de alimentos a 
ter condições financeiras suficientes 
para viver de acordo com a sua rea-
lidade social, levando em considera-
ção que a pessoa que está pedindo 
a pensão não tem condições de se 
sustentar ou de arcar completamen-
te com esses gastos.

A obrigação alimentar pode co-
meçar na fase de gestação, pois a lei 
protege os direitos do nascituro por 
meio dos “alimentos gravídicos”. Além 
disso, como bem pontua o STJ, os 
alimentos gravídicos “visam auxiliar 
a mulher gestante nas despesas de-
correntes da gravidez, da concepção 
ao parto”, resguardando-se os direitos 
do nascituro e, após o nascimento da 
criança, são “convertidos automatica-
mente em pensão alimentícia em favor 
do recém-nascido” (Recurso Especial 
nº 1629423/SP).

Quanto ao momento final dos 
alimentos, apesar de a maioridade 
extinguir o poder familiar e de não 
haver presunção de necessidade 
dos filhos adultos, “o cancelamento 

de pensão alimentícia de filho que 
atingiu a maioridade está sujeito à 
decisão judicial, mediante contradi-
tório (Súmula 358 do STJ). Isso por-
que, nem sempre, o ingresso na vida 
adulta coincide com a independência 
financeira dos filhos – que por muitas 
vezes só ingressam no mercado de 
trabalho após a graduação/curso 
técnico. Assim, não há um termo 
final certo e determinado quanto 
à obrigação alimentar, fazendo-se 
necessária uma análise da situação 
concreta dos pais e do filho, e da 
capacidade deste prover sua própria 
vida após a maioridade. 

Alimentos aos filhos
- quando se inicia e até quando vai

Dr. Laércio Marcos Geron
- advogado OAB/RO 4078

- graduado pela 

Universidade Estadual de Maringá/PR

laerciomgeron@gmail.com

Dra. Evelyn Souza Barbisan
- cirurgiã-dentista CRO/RO 3071

- Ortodontia e Odontopediatria

ADVOCACIA GERON    
Ariquemes-RO

ESPAÇO SAÚDE         
5º andar - sala 505
Fone: (69) 9 9975-1171 / 9 9975-7512
Ji-Paraná-RO
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Prevenção de mamas em tempos de covid-19

    Procure um especialista. Procure seu mastologista!

Dr. Marcelo Barbisan de Souza 
- médico mastologista
CRM/RO 2487 / RQE 1267

ESPAÇO  SAÚDE        
Fone: (69) 3422-2514 / 9 9975-7512
Ji-Paraná-RO

CENTERMED                
Fone: (69) 3442-4050 / 9 8465-5651
Rolim de Moura-RO

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

CLÍNICA  CUIDARE                              
Fone: (69) 3441-7080
Cacoal-RO

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

CLÍNICA  CUIDARE 
Fone: (69) 3441-7080

Cacoal-RO

HOSPITAL DOS ACID.  E  MAT.  SÃO LUCAS/MASTOCLIN
Fone: (69) 3441-2253 / 3441-5166
      (69) 9 8135-1070
Cacoal-RO

N
os dias em que vivemos, o que mais tem pre-
ocupado as sociedades de mastologia em todo 
o mundo é o prejuízo da prevenção de mamas 
devido à emergência da pandemia. Não pode-
mos nos esquecer de que o câncer continua 

sendo uma doença grave, com altos índices de sequelas 
e mortalidade se não descoberto e tratado em tempo.

Devido ao medo de se procurar um profissional de 
saúde nestes tempos, temos observado um atraso diag-
nóstico, portanto, de início de tratamento, com aumento 
da mortalidade e casos mais graves de câncer de mama.     

Não descuidem da prevenção do câncer de mama e 
outros cânceres também. O coronavírus é novo e, com o 
tempo, vai se adaptar ao organismo humano, decaindo de 
pandemia para endemia, ou seja, uma doença com que 
iremos conviver com menos gravidade, como aconteceu 
com o vírus da gripe, especialmente com o desenvolvi-
mento das vacinas. O câncer, nunca! Procure um espe-
cialista, procure seu mastologista.
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D
eseja uma equipe arra-
sadora de resultados ex-
traordinários?  Leia este 
artigo até o final e confira 
duas ações indispensáveis:

1. Invista em LIDERANÇA! 
Esqueça a ideia de "encontrar" um 

"líder nato" ou ser este líder naturalmen-
te afortunado. Liderança é uma arte e 
deve ser desenvolvida! 

É isso mesmo! LÍDERES NÃO 
NASCEM PRONTOS! Líderes são 
cultivados, desenvolvidos! 

Brian Tracy, autor de vários best 
sellers sobre liderança e CEO da 
Brian Tracy International, afirmou em 
um artigo para a renomada revista 
Entrepreneur: 

Felizmente, os líderes são feitos, 
não nascem. Você aprende a se tornar 
um líder fazendo o que outros líderes 
excelentes fizeram antes de você! 

Quanto mais um líder expande seus 
conhecimentos, mais ferramentas ad-
quire para resolver conflitos e apresen-
tar soluções. E treinamento é exata-
mente isto: aperfeiçoamento! Portanto, 
investir em si mesmo é o primeiro passo 
para melhores resultados!

2. Invista em SUA EQUIPE!
A expansão de sua equipe também 

é algo intencional e planejado! Meus 

clientes têm desfrutado dos efeitos des-
tes dois investimentos e, certamente, 
você pode obter o mesmo!

2 ações infalíveis para obter 
uma equipe arrasadora!
- Sua equipe pode ir além! Saiba como!

Rafaela Angelo
- mentora e treinadora organizacional

Fone: (69) 9 9236-2990

Elásticos no tratamento 
ortodôntico

F
az um tempinho que você 
está usando aparelho orto-
dôntico e muitas mudanças 
já aconteceram no seu sor-
riso. Seus dentes estão mais 

alinhados, a arcada dentária mais 
equilibrada, porém ainda faltam al-
guns ajustes a serem feitos. Para que 
seu cartão de visitas esteja perfeito 
no fim do ciclo, muitas vezes é neces-
sário o uso de elásticos ortodônticos. 
Utilizar estes acessórios pode pare-
cer um pouco incômodo, mas vale a 
pena para todo o tratamento. 

Assim como os espaçadores, os 
elásticos também causam um cer-
to desconforto nos primeiros dias e 
possuem uma função importante. De 
acordo com o especialista, eles são 
indicados para acelerar o resultado do 
tratamento ortodôntico. Servem para 
melhorar o encaixe entre os dentes 
e as arcadas nos três planos do es-
paço, sendo utilizados em diferentes 
posições, conforme o resultado que 
queremos alcançar. Eles auxiliam na 
correção anteroposterior entre as arca-
das, correção transversal, nos casos de 
mordida cruzada e melhoram o encaixe 
entre os dentes superiores e inferiores. 

@rafaelaangelo.oficial @coachrafaelaangelo

Acredite! você e seu time 
podem mais! Vamos conversar 

melhor sobre isso?

equipe anga em treinamento

Essas pequenas argolas preci-
sam ser encaixadas nos ganchos 
do seu aparelho, e geralmente de-
vem ser usadas em tempo integral, 
sendo retiradas apenas para comer 
e escovar os dentes. Elas também 
precisam ser trocadas uma vez ao 
dia para não perder a força e conti-
nuar a movimentação dos dentes. O 
lugar em que as borrachinhas serão 
instaladas também é muito impor-
tante para o tratamento. Deve-se 
ter atenção em colocar os elásticos 
exatamente na mesma posição 
orientada pelo ortodontista para 
não fazer movimentos indesejados 
em outros dentes.

Dr. Eliezer Dias da Silva Junior
- cirurgião-dentista CRO/RO 996

- especialista em Ortodontia 

ATENDIMENTO          
Av. Tancredo de Almeida Neves, 3490 - Centro
Fone: (69) 3643-1411 / 9 8465-5235
Alto Alegre dos Parecis-RO
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Por que praticar atividade física?
- os impactos na saúde

E
xercício físico é uma ferramenta para agregar inúmeros benefícios na 
sua rotina, desde disposição até maiores respostas do corpo para o dia 
a dia. Contudo, alguns ainda não sabem qual a importância de praticar 
atividade física. Segundo o Ministério da Saúde, mais de 55% da po-
pulação brasileira encontra-se com excesso de peso, tendo como uma 

das possíveis causas o sedentarismo.
É importante afirmar que a prática de atividade física traz benefícios 

para o corpo e para a mente. De forma geral, o corpo terá mais dis-
posição, qualidade de vida, entre outros impactos positivos à saúde. 
Dessa forma, o esporte ajuda a não desenvolver doenças, auxilia na 
imunidade, evita o sedentarismo, melhora o sono e também auxilia na 
queda do estresse e no equilíbrio da saúde mental.

Sendo assim, a atividade física é muito importante para que 
todos consigam viver em harmonia consigo mesmo. 

O exercício vai abrir algumas portas para o autoconhe-
cimento, então não leve a prática como uma obrigação que 
não será prazerosa. Invista em algo que possa ser bom para a 
sua realidade. O foco é não ficar parado. Faça uma aula experimental 
na Academia Petúnia Fitness nas várias modalidades e  se descubra em 
uma delas. Sua saúde agradece!

Petúnia – desde 1986
Uma história que teve início em 1986 segue seu curso contada com riqueza 

de detalhes pela empresária Eliane Galmassi; em foco. Assumiu a Academia 
Petúnia Fitness em 2014, dirigindo-a com toda maestria, sempre se atualizando 
na evolução tecnológica dos aparelhos e proporcionando ambiente agradável 
aos alunos. Visionária, a empresária inaugurou mais uma unidade no dia 07 de 
agosto de 2021. Em grande estilo, a equipe da Petúnia Fitness Shopping, no 
Cacoal Shopping, cumpriu o cerimonial e desenvolveu atividades, demonstrando 
o grande potencial da nova Petúnia. 

Bairro Princesa Isabel 
(69) 3441-5119

@petuniafitness

Cacoal Shopping
(69) 3441-2028 

@petuniafitness.shopping

www.petuniafitness.com.br
Cacoal-RO
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Previdência Privada
- como escolher corretamente

C
om as recentes mudanças 
na legislação previdenciá-
ria e trabalhista, a opção 
por uma previdência pri-
vada passou a ser cada 

vez mais recorrente, tendo na figu-
ra dos bancos tradicionais grandes 
players nesse segmento, uma vez 
que já possuem em sua carta de ser-
viços planos de previdência privada 
com grande inserção no mercado.

É justamente a atuação dos 
grandes bancos e as metas comer-
ciais estabelecidas por eles que 
tornaram a oferta dos planos de 
previdência e as informações pouco 
claras, motivadas pelas metas dos 

www.expertiseinvestimentos.com.br

Amauri Iamada Jr.
- sócio e assessor de investimentos

gerentes um produto que historica-
mente possui um relacionamento 
conturbado com seus segurados.

Informações fundamentais sobre 
os planos vezes se tornam difíceis de 
se entender quando os bancos tradi-
cionais não entregam a informação 
adequada sobre para que servem 
cada um dos produtos financeiros à 
disposição, além da eventual falta de 
transparência quanto às metas esta-
belecidas pela gerência do banco.

Porém, a Previdência Privada é 
sim uma alternativa muito interessan-
te com muitos benefícios à sua gestão 
patrimonial financeira, desde que es-
teja alocada de forma eficiente.

Primeiro, há de se entender suas 
necessidades, perfil de investidor e 
seus objetivos, para aí então analisar a 
real necessidade do uso da previdência 
como veículo de alocação patrimonial.

O primeiro ponto a ser entendi-
do para buscar os benefícios para 
objetivos de longo prazo – como 
a aposentadoria – é a tributação, 
onde pode-se gozar do benefício de 
menor tributação dentro do regime 
regressivo, atualmente em 10% de 
IRRF (tributação exclusiva na fon-
te já) respeitada a régua de prazos 
para resgates de aportes com mais 
de 10 anos. Quando comparado a 
outros produtos, a tributação míni-
ma é de 15% (na grande maioria 
dos casos, com resgates superio-
res a 2 anos do seu aporte).

Quando comparamos a veículos 
semelhantes – os fundos de investi-
mentos – o benefício se torna ainda 
maior, não havendo incidência de 
COME-COTAS nos fundos de Previ-
dência Privada, enquanto nos fundos 
tradicionais existe essa incidência 
nos meses de maio e novembro.

Além disso, há também a possibili-
dade do uso de fundos de previdência 
para aumentar a saúde e estrutura su-
cessória de seu patrimônio oferecendo 
aos sucessores algum conforto para 
aliviar a dor da perda e não haver sofri-
mento de sucessão patrimonial ilíquida.

Procure um especialista em inves-
timentos e revise seu portfólio para 
atingir o máximo de eficiência de sua 
carteira de investimentos. A Expertise 
está à disposição para atender e sa-
nar dúvidas e sanear possíveis lacu-
nas em seus investimentos.
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C
om o advento da pandemia da covid-19 
e a espera da chegada da vacina no 
Brasil, surgiram diversos questionamen-
tos acerca da eficácia dos imunizantes 
produzidos tanto no território nacional, 

como no exterior, com o principal argumento de que 
o tempo de testagem seria consideravelmente curto 
perto dos precedentes na história, o que causou certa 
divisão na população dentre aqueles que são a favor 
e aqueles que são contra receber a imunização.

A Constituição Federal de 1988 possui um rol extenso 
de direitos fundamentais previstos no artigo 5º com a se-
guinte redação em seu caput: “todos são iguais perante 
a lei, sem distinção de qualquer natureza, garantindo-se 
aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no País a 
inviolabilidade do direito à vida, à liberdade, à igualdade, 
à segurança e à propriedade”. Ao passo que o Código 
Civil Brasileiro preceitua no seu artigo 15 que “ninguém 
pode ser constrangido a submeter-se, com risco de vida, 
a tratamento médico ou intervenção cirúrgica”.

Desse modo, considera-se importante que essa 
temática seja analisada à luz dos direitos fundamentais 
a fim de se buscar sua identificação como direito e/ou 
dever jurídico fundamental.

Em 1975 o Brasil passou a ter legislação específica 
sobre o tema da vacinação, ocasião em que foi editada 
a Lei 6.259, regulamentada pelo Decreto 78.231/1976, 
o qual, em seu artigo 27 e seguintes torna obrigatórias 
as vacinações definidas pelo Ministério da Saúde contra 
as doenças imunopreveníveis e estabelece o dever de 
todo cidadão de se submeter e submeter aos menores 
que possui a responsabilidade ou guarda à vacinação 
obrigatória – questão também regulamentada pelo ECA 
(Estatuto da Criança e do Adolescente), que de forma 
mais específica, ratifica a obrigatoriedade da vacinação 
de crianças e adolescentes.

Todavia, apesar da vasta legislação, o tema da 
vacinação obrigatória trouxe à tona novas discussões, 
principalmente durante a espera da chegada dos 
imunizantes contra a covid-19 e do início do plano de 
vacinação nos Estados e Municípios. E foi justamente 
sobre esse tema que as decisões mais relevantes de 
dezembro de 2020 se debruçaram.

O Superior Tribunal Federal analisou nesse período, 
em conjunto, duas ações diretas de inconstitucionali-
dade, além de um recurso extraordinário, que tratavam 
sobre a questão, decidindo, por maioria, que a saúde 
coletiva não pode ser prejudicada por pessoas que deli-
beradamente se recusam a ser vacinadas.

Nesse sentido, foi firmado o entendimento de 
que a obrigatoriedade da vacinação é constitucional. 
Mas na prática, o que isso significa dizer?

Inicialmente, é importante destacar que ninguém 
será submetido a medidas invasivas, como por 
exemplo, ser compelido a receber o imunizante por 
meio do uso da força.

Apesar de ser definido que a vacinação compul-
sória pode ser implementada por medidas indiretas, 
como a restrição ao exercício de certas atividades ou 
à presença em determinados lugares, ficam afastadas 
do Estado qualquer intervenção indevida na integrida-
de física e psicofísica do indivíduo.

Em outras palavras, a recusa da vacinação pode 
gerar consequências para aqueles que deixam de 
praticar esse dever jurídico fundamental, a exemplo 
dos pais e responsáveis que, nos termos do artigo 
249 do ECA, estão sujeitos a multa de três a vinte 
salários-mínimos, caso descumpram dolosa ou cul-
posamente os deveres inerentes ao poder familiar 
ou decorrente de tutela ou guarda.

Portanto, a tese fixada em repercussão geral foi de 
que é constitucional a obrigatoriedade de imunização por 
meio de vacina que, registrada em órgão de vigilância 
sanitária, tenha sido incluída no programa nacional de 
imunizações, tenha sua aplicação obrigatória determi-
nada em lei, e seja objeto de determinação da União, 
Estados e Municípios, com base em consenso médico 
científico. Não se caracterizando, nesse sentido, a viola-
ção à liberdade de consciência e de convicção filosófica.

Vacinação obrigatória é constitucional?

Dra. Isadora Cortez Lustoza
- graduada em Direito pela

Universidade Federal de Rondônia

- pós-graduada em Direito Constitucional pela UNIDERP

- pós-graduada em Direito Processual Civil pela

Universidade DAMÁSIO

- mestranda em Direitos Humanos e Fundamentais pela 

Universidade Federal do Mato Grosso 

isalustoza@gmail.com

Cuiabá-MT

REFERÊNCIAS:
BRASIL. Decreto nº 78.231, de 12 de agosto de 1976.
BRASIL. Lei nº 8.069, de 13 de julho de 1990. 
VALENTE, Fernanda. Revista Consultor Jurídico, 17 de de-
zembro de 2020. Disponível em: https://www.conjur.com.
br/2021-jan-01/dezembro-stf-decidiu-vacinacao-obrigatoria-
-constitucional
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Fabiana Cristina Gomes Fonseca 
- fisioterapeuta – CREFITO 18/302928-F

Isabella Pinheiro Vago 
- fisioterapeuta – CREFITO 18/237534-F

Juliane Aparecida Gomes
- fonoaudióloga – CRFª 9-11629-5

Juliana Schwambach 
- psicóloga – CRP 20/08428

Luana da Silva Bento 
- fonoaudióloga – CRFª 5:111.88

Pollyana Nery 
- terapeuta ocupacional - CREFITO 18/19868-TO

Renata Fávaro Martins 
- fisioterapeuta – CREFITO 9/119882-F

Savio Mayron da Silva Luis
- fisioterapeuta - CREFITO  18/329658F 

Stefany da Silva Delmondes
- fisioterapeuta - CREFITO 18/295053F

Sayemmy Brito Leandro 
- fisioterapeuta – CREFITO 18/205503-F

Reabilitação Neurológica Intensiva
- a Fisiovida é referência na região da Zona da Mata

R
eabilitação neurológica intensiva é 
indicada para tratamento de casos 
com atraso de desenvolvimento neu-
ropsicomotor, lesão medular, aci-
dente vascular encefálico, paralisia 

cerebral, algumas síndromes, alterações postu-
rais e funcionais, e outras alterações que atacam 
habilidades motoras, levando à perda da mesma 
ou redução da realização do movimento ou ati-
vidade de vida diária com qualidade adequada.

A Fisiovida conta com uma equipe multidis-
ciplinar (fonoaudiologia, terapia ocupacional, 
psicologia) treinada e capacitada para realizar 
a reabilitação neurológica intensiva, sendo rea-
lizada uma avaliação neurofuncional. São apli-
cados testes específicos para cada condição de 
saúde. Delimitamos a demanda e alcançamos 
objetivos que são traçados em conjunto, fisio-
terapeuta/paciente. Nossos métodos permitem 
alcançar resultados satisfatórios de acordo com 
cada patologia com menor tempo que outros 
tratamentos paralelos.

PEDIA SUIT PROTOCOL
MÉTODO TREINI EXOFLEX
THERA SUIT
MÉTODO CUEVAS MEDEK EXERCICES (CME)

Nosso atendimento consiste na utilização de 
vários métodos:

A Fisiovida tem como responsável técnico o 
fisioterapeuta Adriano Santos Oliveira. Também 
compõem a equipe os seguintes profi ssionais:

-Fisioterapia (ortopédica, neurológica, respi-
ratória); RPG; Fisioterapia Pélvica; PediaSuit; 
TheraSuit; Método Treini; Pilates; NeoPila-
tes; Psicologia; Neuropsicologia; Nutrição; Fo-
noaudiologia; Osteopatia; Terapia Ocupacio-
nal; Integração Sensorial; Estética Avançada; 
Micropigmentação.

PROCEDIMENTOS DA FISIOVIDA:

Fone: (69) 9 8406-0158 / 3442-7057
Av. Recife, 4373 – Centro - Rolim de Moura-RO

www.fisiovida@outlook.com.br

fisiovidafisiovida 
fisiovidakids

À frente da Fisiovida estão os sócios-proprietários 
Adriano Santos Oliveira e Renata Fávaro Martins

FORMAÇÃO: 
- Fisioterapia pelo Centro Universitário Lutero de Ji-Para-

ná; Método Cuevas Medek Exercises (CME); Método PediaSuit 
Básico e Avançado; Thera Suit Method; Evolvik; Estimula-
ção Sensorial; Método Treini; Therapy Games; Kinesio Tape 
Neuromuscular; Dynamic Tape / International Certifi  cate; 
RPG, Reabilitação Postural Global; Ofi cina de Órtese de 
Membros Inferiores.

Adriano Santos Oliveira 
- fisioterapeuta - CREFITO 205513-F 
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Miss Universo
- Rondônia participa desde 2004

O
concurso Miss Universo caminha para 
sua 70ª edição e estará acontecendo na 
cidade de Éilat, em Israel. Agendado para 
dezembro/21, será transmitido ao vivo 
para todo o mundo.

O concurso Miss Universo é inspirado no antigo 
International Pageant of Pulchritude (Desfile Interna-
cional de Beleza), que no período de 1926 a 1932 
se realizava anualmente (com uma última edição 
avulsa em 1935) atribuindo o título de Miss Univer-
so à vencedora. A texana Catherine Moylan, Miss 
Dallas, de 18 anos, foi a primeira a receber este tí-
tulo. A competição foi realizada em 17 de maio de 
1926, em Galveston, Texas, com a participação de 
37 norte-americanas e duas estrangeiras – uma do 
México e outra do Canadá. A gaúcha Yolanda Pe-
reira foi a primeira e única brasileira a conquistar o 
título nessa antiga versão, em 1930 – sem nenhuma 
relação com o evento posterior – quando houve dois 
concursos, um nos Estados Unidos e outro no Brasil. 

O Miss Universo 2020 foi a 69ª edição do 
concurso. Aconteceu somente em 2021 por con-
ta da pandemia. Foi realizado no dia 16 de maio 
de 2021 no Seminole Hard Rock Hotel & Casino 
Hollywood, em Miami, nos Estados Unidos. Zozi-
bini Tunzi, da África do Sul, coroou Andrea Meza, 
do México, como sua sucessora. A gaúcha Júlia 
Gama ficou em segundo lugar, feito que o país 
não alcançava há 13 anos.

Rondônia no Miss Universo
Em Rondônia o concurso de beleza feminino é 

realizado pela colunista social mato-grossense Ber-
ta Zuleika Rodrigues de Oliveira desde 2004. O mais 
perto que o Estado conseguiu chegar da coroa na-
cional foi a segunda colocação obtida pela mineira 
Adriana Reis, indicada para representar o território 
bionicamente, isto é, sem ter qualquer relação com a 
localidade. Somente em 2008, com Iaísa Ribeiro (4º 
Lugar), Rondônia avançou entre as semifinalistas da 
competição nacional. Ser Miss é sempre social. Não 
está apenas ligado a uma carreira, mas à respon-
sabilidade de representar o seu estado, o seu país.

A texana Catherine Moylan, Miss Dallas, de 18 anos, 
foi a primeira a receber o título do Miss Universo na 
antiga versão do concurso, em 1926.

Na versão antiga do Miss Universo, em 1930 uma bra-
sileira foi coroada. Yolanda Pereira foi a única brasi-
leira a vencer nesta versão do concurso. Esta edição 
aconteceu no dia 7 de setembro, na pérgula da pisci-
na do Copacabana Palace, no Rio de Janeiro.

O Miss Universo 1952 foi a primeira edição da nova 
versão do concurso reunindo candidatas de 29 pa-
íses no Long Beach Municipal Auditorium, em Long 
Beach, na California, Estados Unidos, no dia 28 de ju-
nho de 1952. Foi coroada a fi nlandesa Armi Kuusela. 

A Miss Brasil 2020, Julia Gama, fi cou em 2º lugar na 
69ª edição do Miss Universo. O concurso aconteceu 
no Seminole Hard Rock Hotel & Casino Hollywood, em 
Miami, nos Estados Unidos, no dia 16 de maio de 2021. 
A vencedora foi a mexicana Andrea Meza.

A Miss Universo 2020, Andrea Meza, do México, foi co-
roada pela Miss Universo 2019, Zozibini Tunzi, da África 
do Sul.

A colunista social Berta Zuleika Rodrigues de Oliveira, 
em foco, organiza o concurso Miss Rondônia desde 
2004.

Em 2008 a Miss Rondônia Iaísa Ribeiro alcançou a 
quarta posição no concurso Miss Brasil.
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HOSPITAL GERAL E ORTOPÉDICO – HGO 

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

HOSPITAL SAMAR

Responsável técnico:
Dr. Giorgio F. P. Lima CRM/RO 3383
(69) 3441-2407  
Cacoal-RO

HOSPITAL SÃO DANIEL COMBONI

Responsável técnico: 
Dra. Marcia Apª. de Oliveira CRM/RO 3291
(69) 3443-2002 / 9 9214-1315 
Cacoal-RO

HOSPITAL SÃO LUCAS

Responsável técnico:
Dr. Job Leonardo Junior CRM/RO 2133
(69) 3461-3517 
Ouro Preto do Oeste-RO

KIDS - PEDIATRIA ESPECIALIZADA

Responsável técnico: 
Dr. Marcelo Ferrari CRM/RO 1366
(69) 9 9968-1906 
Ji-Paraná-RO

NOVA CLÍNICA MÉDICA INTEGRADA

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

HOSPITAL MATER DEI

Responsável técnico:
Dr. Issa Artur Neme Godinho  CRM/RO 1794
(69) 3461-2133 / 3461-5996
Ouro Preto do Oeste-RO

ESPAÇO SAÚDE

(69) 3423-4362
Ji-Paraná-RO

GASTROIMAGEM

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

HOSPITAL E MATERNIDADE BOM JESUS

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

GASTROIMAGEM JARU

Responsável técnico: 
Dr. Patrick Coelho Perutti CRM/RO 5718
(69) 3521-9850 
Jaru-RO

HOSPITAL E MATERNIDADE SÃO PAULO 

Responsável técnico:  
Dr. Lucas Aran de Medeiros CRM/RO 3903
(69) 3441-4611 / 3441-4612
Cacoal-RO

HOSPITAL E MATERNIDADE SANTA CECÍLIA

Responsável técnico:
Dr. João Luiz Sales CRM/RO 1223
(69) 3481-1608 / 9 8481-7632
Espigão do Oeste-RO

HOSPITAL BOM JESUS

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

HOSPITAL CÂNDIDO RONDON - HCR

Responsável técnico: 
Dr. Bartolomeu de Sá Basilio CRM/RO 1655
(69) 3411-2200
Ji-Paraná-RO

HOSPITAL DOS ACIDENTADOS E MAT. SÃO LUCAS

Responsável técnico: 
Dra. Renata Azevedo CRM/RO 2981
(69) 3443-0700
Cacoal-RO

AKAKI NEUROCENTER

Responsável técnico: 
Dr. Edson Akaki CRM/RO 1443
(69) 3441-0607 / 9 9951-0097
Cacoal-RO

ANGA MEDICINA DIAGNÓSTICA

Responsável técnico: 
Dr. Leonilto José de Assis CRM/RO 1076
(69) 3443-0400
Cacoal-RO

CENTER CLÍNICA 

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

CLÍNICA CARDIO CENTER

Responsável técnico: 
Dr. Alex Sandro dos S. Carvalho CRM/RO 2095
(69) 3441-7042
Cacoal-RO

CLÍNICA CUIDARE

Responsável técnico: 
Dra. Carla Cristina G. Liberato CRM/RO 1994
(69) 3441-7080
Cacoal-RO

CLÍNICA MATER DEI 

Responsável técnico: 
Dr. Cristiano Oliveira Andrade CRM/RO 2212
(69) 3521-3022 / 3521-3055
Jaru-RO  

CLÍNICA MARIA DE NAZARÉ 

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 
(69) 3642-1097 - São Miguel do Guaporé-RO

CENTERMED

Responsável técnico: 
Marcio Mariano CRFA/RO 7189
(69) 3442-4050 / 9 8465-5651
Rolim de Moura-RO
(69) 3423-5592 / 9 9260-7702-1409
Ji-Paraná–RO 
(69) 9 8439-0525
São Francisco do Guaporé-RO

CLINIMAGEM

Responsável técnico: 
Dr. Francisco A. Pinheiro CRM/RO 1032
(69) 3441-3571
Cacoal-RO

INSTITUTO DO PULMÃO

Responsável técnico: 
Dra. Laura Fonseca Queiroz CRM/RO 3266
(69) 9 9968-1906 
Cacoal-RO

PEDCLIN SAÚDE INFANTIL

Responsável técnico: 
Dra. Lohaynne Freitas CRM/RO 3656
(69) 3441-4548 / 9 8458-0880 
Cacoal-RO    
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TELEFONES ÚTEIS
INFORMAÇÕES ATUALIZADAS EM OUTUBRO/2021

"Teu dever é lutar pelo direito; 
porém, quando encontrares o 
direito em conflito com a justiça, 
luta pela justiça." 
(Eduardo Couture)

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

COLONI  &  WENDT  ADVOGADOS
Fone: (69) 3443-1150 - Cacoal-RO
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A
pessoa com câncer pode usufruir de inú-
meros direitos, porém isto depende do pre-
enchimento de alguns requisitos. Ocorre 
que, nem todos os benefícios legais estão 
diretamente ligados ao diagnóstico de 

câncer, sendo que alguns decorrem da incapacidade 
para o trabalho, da presença de deficiências especí-
ficas, da redução da mobilidade ou mesmo de outras 
condições estabelecidas em lei.

Um dos direitos da pessoa com câncer é a garantia 
de tratamento completo pelo Sistema Único de Saúde 
(SUS), englobando o diagnóstico, tratamento e remé-
dios fornecidos por este. Além disso, importante men-
cionar que, caso o paciente necessite de tratamento em 
local diverso, podendo ser outra cidade ou até mesmo 
Estado em casos especiais, existe o TFD (Tratamento 
Fora do Domicílio - Portaria SAS nº 055), o qual garante 
o deslocamento e hospedagem do paciente para a 
realização deste tratamento, inclusive com direito a 
acompanhante em caso de indicação médica.

Outro direito é o saque do FGTS e do PIS/PASEP. 
Na fase sintomática da doença, o trabalhador cadas-
trado no FGTS que tiver neoplasia maligna (câncer) 
ou que tenha dependente portador de câncer poderá 
fazer o saque do FGTS. O mesmo cabe para o saque 
do PIS/PASEP, sendo que, para ambos os saques, do-
cumentos específicos são exigidos para que se possa 
comprovar o diagnóstico de saúde do paciente.

A pessoa com câncer tem, ainda, direito à conces-
são do Auxílio Doença e da Aposentadoria por Inva-
lidez, independente do pagamento de doze contribui-
ções, desde que esteja na qualidade de segurada. Em 
ambos os casos, há a condição de que a incapacidade 
para o trabalho seja considerada temporária ou definiti-
va, respectivamente, pela perícia médica do INSS. Os 
pacientes estão isentos do imposto de renda relativo 
aos rendimentos de aposentadoria, reforma e pensão, 

inclusive as complementações (RIR/1999, art. 39, 
XXXIII; IN SRF nº 15, de 2001, art. 5º, XII) e, ainda, de-
pendendo do caso, pode ser requerido o adicional de 
25% sobre o valor do benefício se comprovada a ne-
cessidade de um cuidador ou da ajuda permanente de 
outra pessoa para suas necessidades básicas diárias.

Além dos direitos acima citados, existem diversos 
outros que uma pessoa com câncer possui e, para 
isso, é de suma importância que o paciente procure 
um advogado qualificado, sendo analisado caso a 
caso, para que assim possa lutar por seus direitos de 
forma rápida, correta e eficaz.

Os direitos da pessoa com câncer
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