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O Bisturi volta a circular, ten­

tando trazer uma nova idéia. Trazer arti­

gos que não visem só sobre a Faculdade, 

seus problemas, suas desvantagens e suas 

outras maravilhas. 0 Bisturi pretende tra 

zer artigos que acrescentem discussões so 

bre questões gerais. Para isso, todos que 

tiverem ou quiserem escrever artigos, por 

favor se sintam convidados a fazê-lo QuaJL 

quer artigo sobre qualquer tema. Queremos 

ter constantemente um bom numero de arti­

gos para que o Bisturi possa sair cem mais 

regularidade. 

Por outro lado, não podemos nos 

esquecer do que se passa aqui. Os proble­

mas da nossa escola tem que ser levanta­

dos, serem discutidos, as opiniões devem 

ser conhecidos, para assim, com senso cri 

tico, podermos estabelecer uma conduta 

que leve ã melhoria da nossa formação mé­

dica e humana. 

0 Bisturi pode ser um veículo pa­

ra aprofundarmos todas as questões. 

Para isso é preciso que todos co­

laborem. Com a colaboração de todos o Bis 

turi será um jornal democrático: dos alu­

nos, pelos alunos, para os alunos. 
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As denúncias do alto grau de 

infecção existente no Hospital das Clí­

nicas, feitas ã imprensa pelo professor 

Veronesi, trouxeram mais uma vez â tona 

a discussão sobre a situação de nosso 

hospital escola. 

A discussão das questões que 

dizem respeito ã saúde da população ê 

sempre salutar, na medida em que ê seu 

direito interferir naquilo que lhe diz 

respeito. Por outro lado, neste recente 

episódio ficou claro que muitas vezes 

pode-se, através de sensacionalismo e 

tentativas de prcmoção pessoal, des­

viar as atenções dos problemas concre­

tos e principalmente de suas causas. 

Os índices referentes ao grau 

de infecção se inserem num conjunto de 

problemas enfrentados no H.C. que são 

conseqüência, principalmente, de um 

planejamento em que se privilegia o em­

prego da verba pública para a realiza­

ção de obras faraônicas e de interesse 

questionável, em detrimento de alguns 

quesitos básicos e essenciais para a 

realização de um bem atendimento médico. 

Este entendimento não deve ne­

gar a responsabilidade individual de ca 

da elemento do H.C. nesta questão do 

grau de infecção, no entanto, há que 

se reafirmar que o problema central não 

reside na irresponsabilidade ou falta 

de cuidado de uma ou outra pessoa. 
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Por exemplo, quando o prof Ve 

ronesi afirma ter visto médicos operan­

do sem camisa, esquece-se de colocar 

que quase diariamente faltam vestimen-

tos para a realização de atos cirúrgi­

cos. E o que pensar da falta de luvas, co 

mo ocorreu há não muito tempo atras; ou 

então das baratas que passeiam sobre os 

pratos de' comida dos pacientes na pró­

pria clínica onde o prof Veronesi ê ti­

tular- Existem outros exemplos mais ge­

rais, cemo a falta crônica de funcioná­

rios e pessoal para-médico em número su­

ficiente para atender as necessidades eu 

o seu êxodo crônico causado pelos baixos 

salários, que fazem cem que muitos deles, 

após ganharem uma certa experiência procu­

rem outros hospitais para poderem melho­

rar1 um pouco seus vencimentos. 

Para não nos alongarmos em dema­

sia, passemos a questão da punição pro­

priamente dita*-

Cemo afirmamos no inicio deste ar 

tigo, acreditamos que ê direito da popula­

ção interferir naquilo que e um dos seus 

mais sagrados direitos: o da saúde. Para 

tanto faz-se necessário que ela tenha aces_ 

so a todas as informações que possam ser­

vir de base para transformação e melhoria 

daquilo que ê falho e deficitário. Não con 

cordamos cem que se utilize incorretamente 

os princípios de ética para ocultar reali­

dades que não nos interessam. 

Aliás, atitudes arbitrárias e au 

toritárias não são novidades no H.C. e na 

EMUSP 0 novo é que os envolvidos agora 

são aqueles que em diversas ocasiões cem-

pactuaram e .se utilizaram do arbítrio e da 

prepotenc ia. 



De um lado o professor Mario Ra-

íaos, o que dispensa maiores comentários, e 

de outro o prof. Veronesi, que nunca se 

pautou pela preocupação cem a formação de 

uma estrutura democrática no H.C. e na fa­

culdade. Qiem não se lembra da tentativa 

de divisão da clínica de Moléstias Infec­

ciosas em duas: Moléstias Infecciosas e 

Moléstias Parasitárias. Tentativa sem ne-

nhuna justificativa científica ou pedagõgi 

oa, que servia apenas para satisfazer in­

teresses de poder de quem queria ser chefe 

(entenda-se dono) de uma Clínica (entenda-

se feudo). 

Diante destes fatos não devemos 

assumir a postura de simples expectadores 

que observam cobra comendo cobra. É nossa 

obrigação aprofundarmos as discussões que 

visem a melhoria do hospital e a democra­

tização de sua estrutura de poder. 

A nos não basta a denuncia gra­

tuita. Interessa sim ter propostas e co-

trar dos responsáveis as soluções para os 

gravas problemas que "infectam" o Hospi­

tal das Clínicas da FMUSP-
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*0 prof Veronesi foi destituido do cargo 

de presidente da Comissão de Controle de 

Infecção do hospital pelo Conselho Delibe 

rativo do H.C. sob a justificativa de que 

jja quebra de sigilo e de incompetência, se 

gundo foi divulgado pela imprensa. A his­

toria continua agora cem a ameaça do prof 

Veronesi de processar o prof. Mario Ra-

os, presidente do Conselho, por calunia 

difamação. 
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Dia 23 de abril passado aconte-

teceu um debate organizado pelo CAOC so­

bre a Homeopatia. Vieram três médicos ho-

meopatas da Sociedade Paulista de Homeopa 

tia, entre os quais o ET- Mário Sposati. 

Neste debate, eles procuraram e£ 

clarecer as milhares de dúvidas que todos 

os presentes tinham na cabeça: como pode 

funcionar a Homeopatia? Qual seu funda­

mento científico? Como é a propedentica 

do homeopata? Cemo pode a Homeopatia atin 

gir as classes populares de modo efetivo? 

Grande parte das pessoas presentes fize­

ram o curso promovido pelo Departamento 

Científico, assim, as questões levantadas 

ultrapassaram os níveis mais básicos e 

iniciais e foram centrados nos aspectos 

fundamentais da prática e da técnica ho­

meopática. 

- Un resumo prã quem não fez o curso e/ou 

não foi ao debate: 

Segundo o próprio Hipôcrates 

quando o médico se vi colocado frente a 

um paciente, que está cem uma doença, po­

de temar 3 atitudes básicas: 

a) nada fazer, esperando uma reação do 

próprio organismo do doente. 

b) usar um medicamento ou princípio cuja 

a ação sobre o organismo se oponha aos 

sintomas e sinais apresentados pelo 

doente. 

c) usar um medicamento ou principio cuja 

ação sobre este organismo seja semelhan 

te aos sinais e sintomas da doença. 

Esta última é a escolha do mécli 

co homeopata. 

Desde o século passado quando um 

medico alemão, Hahnemann, experimentou 

utilizar drogas que tivessem efeito seme­

lhante ã doença, surgiu a Homeopatia como 

ciência empírica. 

De forma básica, portanto, a ex-

perimentação homeopática, desde Hahne­

mann até hoje, ficou centrada na produ­

ção das chamadas patogenesias. Chama-se 

de patogenesia o conjunto de sinais e 

sintemas desenvolvido por um indivíduo 

são quando recebe um medicamento. 

0 estudo detalhado dessas patoge 

nesias e na codificação permitem ao médi­

co homeopata a utilização da chamada LEI 

DO SEMELHANTE; isto é, a lei pela qual o 

paciente que apresenta um quadro com si­

nais X e sintemas Y será tratado por um 

medicamento que produziria os mesmos si­

nais X e os mesmos sintemas V quando apli 

cados num indivíduo são suscetível. 

Alan disso, o medicamento homeo­

pático é sempre apresentado na forma di­

luída, de forma que existem algumas di­

luições da ordem de IO-100 Esta e a prin 

cipal questão levantada no debate: cemo, 

numa solução cuja diluição é dessa ordem 

de grandeza, podem haver moléculas (se­

gundo Avogadro, nas diluições da ordem de 
,n-12 ~ ,-
iu nao ha mais moléculas presentes)?. 

Cemo pode esse tipo de medicamen 
to curar alguém? 

I 



A resposta foi clara, embora não 

cientificamente provada: a homeopatia jo 

ga cem o potencial energético do medica­

mento, ou seja, o essencial é que a /droga 

homeopática altera o equilíbrio energéti­

co do paciente, reconduzindo-o do estado 

de desequilíbrio (=doença) a um novo pon­

to de equilíbrio (= saúde). Por isto, a 

homeopatia trata de doentes, e não de doen 

ças: a amigdalite de um indivíduo é extre­

mamente diferente da mesma amigdalite an 
outra pessoa. 

0 que a homeopatia procura fazer é 

curar a partir de uma visão do paciente co­

mo um todo físico, psíquico e energético e 

não apenas cemo uma lesão, uma infecção ou 

uma malformação. 

Provas científicas convincentes? 

Ainda não. 

Resultados concretos cem pacientes 

concretos? Os hemeopatas dizem que sim. 

Resta-nos pesquisar, procurar, 

questionar e atrir um pouco nosso pequeno 

e restrito horizonte para meios alternati­

vos de terapêutica. 

Se algum de nos, alunos da FMUSP, 

pretende ser mais que um simples boticário 

cem diploma de médico, mais que um simples 

receitador de balas e bombas mágicas, mais 

que um rato do manual de terapêutica, mais 

que um leitor de bulas; deve sempre se 

alrir, e claro que de maneira crítica e 

consciente, frente a novos espaços no campo 

terapêutico. 

Afinal, a função básica do médico 

e ourar, isto ê, prevenir a doença e tra­

tar dela quando instalada, entretanto, ten 

do sempre o paciente cemo referencial e a 

saúde do mesmo cemo meta: e a saúde englo­

ba tanto o universo orgâiiico como o univer 

so afetivo, sexual, social, econômico, po­

lítico e até mesmo o espiritual. 

Questionar tudo isso é no mínimo 

imprescindível para quem quer ser um pro­

fissional digno do título de MÉQI0&. 

Mãos á obra.' 

íb CE^TE — 
u mandato do prof Mario Ramos co­

mo diretor da FMUSP tem conseguido obter 

algo que se julgava impossível nesta Facul 

dade - a unanimidade. 

De fato, hoje ê dofícil encontrar 

quem não tenha, pelos corredores da casa de 

Arnaldo, proferido palavras pouco elogio­

sas ao Digníssimo e a sua atuação persona­

lista e autoritária (e isto inclui estudan­

tes, funcionários e professores de todaÇ) 

as categorias) 

Cemo de hábito, o "ferro" maior 

costuma cair sobre as desprotegidas cabeças 

do estudantado. E os primeiros mementos des_ 

ta gestão foram para nos uma autêntica Ida_ 

dade das Trevas, cem repressão em cima de 

repressão. 

Mas parece que o momento e de 

reação: a começar da greve do ano passado, 

que cem todos os seus acidentes, teve o 

saldo importante de mostrae a quem de di-

* reito, que não estava tratando cem um 

fY 
bando de moleques irreponsaveis. w 

E, mais recentemente, nas elei­
ções para representantes discentes nos 

conselhos departamentais, Oongregação e 

Comissão de Ensino, fizemos nosso dire­

tor "dançar" bonito. 

0 fato é que o diretor tinha uma 

interpretação extremamente particular 

(tão particular que era a única pessda na 

universidade que a utilizava) do regimen­

to da USP no capítulo que regulamenta es­

tas eleições nas universidades o critério 

de elegibilidade ê não reprovação no últi 

mo período letivo (semestre), o diretor 

aplicava o critério utilizado para o Con­

selho Universitário não ter nenhuma re­

provação an todo o curso. 

Se este critério fosse aplicado 



este áho estaríamos em má situação: todo o 

atual 39 ano tinha a reprovação coletiva 

m U^W&SL j « e desta classe 

que sai a maioria dos representantes. 

ovamos o problema a Congregação 

que decidiu fazer uma consulta â asses-

soria jurídica da USP, mas não concordou 

«n adiar as eleições ate termos a respos­

ta com o perigo de que as eleições fossem 

feitas do modo que o diretor pretendia, 

nos preparamos para impetrar mandatos de 

segurança. Nem foi preciso: o resultado 

da consulta chegou no dia do eflòerramen-

tp das inscrições » rü*** •K^tllJ,1rnrnt|_ 

qpe nos (0 Centro Acadêmico) tínhamos ra­

zão e que o diretor estava enganado. 

De tudo isso, algumas lições: 

- ao contrário do que vivem dizendo os 

eternos "pessimistas" as nossas mobili­

zações unitárias e organizadas jogam 

um papel fundamental na defesa dos nos­

sos interesses e na derruhada das medi­

das autoritárias e repressivas. 

- estamos ainda num estágio inicial de 

questionamento ao autoritarismo na Uni­

versidade, já que uma pessoa como o di­

retor Mário Ramos tem nas mãos todo um 

dispositivo legal que, an certa medida, 

"justifica" seus atos - numa legislação 

universitária que e na sua essência anti­

democrática, burocratizante. 0 buraco 

e mais an baixo, portanto a nossa luta é 

pela mais ampla democratização da uniyer 
sidadf 

uno. 
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B - Como interpreta a portaria do Reitor 

de dezembro de 1980? 

GB - A portaria reflete o desejo do Rei­

tor em colocar o HU sob o mando do Conse­

lho Universitário. Isto pode ser verifica 

do quando se analisa a composição da nova 

comissão: dos novos membros sõ o Prof E-

mílio Mattar não tem assento no CO. 

B - Qual a sua opinião sobre o Prof Ira-

ny Novaes Moraes? 

GB - Sei que é um profissional que tem 

curso de Administração Hospitalar, faz 

parte do CO e é da FMUSP. Não saberia a-

preciar seus méritos e deméritos. 

B - Qual a expectativa sobre a repercus­

são do documento elaborado pela Congrega 

ção? 

GB - 0 documento da Congregação não tra­

rá *muitas mudanças. Considerei-o uma "Je 

remiada, uma lamentação inútil, que não 

conduzirá a soluções, na reunião da Con­

gregação. Procurei incerir em seu con­

texto propostas concretas que viabilizas 

sem a utilização do H.U. cemo instrumen­

to de ensino. Mão deu certo. Como está 

redigido, creio que não pesará nas deci 

soes. 

B - Como acha que deveria funcionar o 

HU, como deveria ser sua utilização? 

GB - Essencialmente cano um Hospital de 

Ensino. É difícil de imaginar que a Uni­

versidade arcará com as responsabilida­

des de um hospital puramente assisten-

cial. Se as funções didáticas não tive­

rem prioridade, penso que o HU será en­

tregue ã Casa Civil, ou ã Secretaria de 

Saúde, ou ao INPS, ou a qualquer organis­

mo cabível, prlo próprio CO. A nossa con­

cepção do funcionamento do HU foi apresen 

tada "ad nauseam" aos estudantes, docen­

tes, Departamentos, nas discussões que 

ocorreram em 1978 e 79 e as propostas re­

sultantes foram aprovadas pela Congrega­

ção da FMUSP em junho de 1979. Conside­

rando que estamos em 1981 convém resumi-^ 

Ias: 

I - /provou-se uma reforma do ensino de 

graduação, atendendo anseios que vinham 

desde 1974 ("Comissão Me ira") Essencial 

mente; um curso cem finalização profis­

sional, o conceito de que a FMUSP forme 

médicos capacitados em atendimento de 1? 

nível, a implantação de enfermaria geral 

e a distribuição racional das discipli­

nas cem a extinção de algumas considera­

das esdrúxulas. 

II - Redução do número de vagas no curso' 

de graduação, a fim de adequar o número 

de alunos ã capacidade, do HU, porque o 

ensino de graduação seria feito no HU 

em tudo que fosse possível (excetuando 

Centro de Saúde, PS, etc. ). 

Médico. Esta teria cemo finalidade o 

ensino de U? grau, isto ê, o ensino põs-

graduado "sensu lato" - cirurgia, anato-

mia-patolôgica, nefropediatria, enfim 

todas as especialidades - tal cano exis­

te em outros países. A Escola de Aprimo­

ramento Médico funcionaria aqui, no com­

plexo médico que se concentra em terno 

do Hospital das Clínicas. 

B - Então, segundo seu plano, haveria 

uma redução de vagas? 



•-B - Sim. Já disse que sim. Se quisermos 

perseguir o marco conceituai de formar 

médicos "generalistas" e utilizar o HU 

como instrumento de ensino, aliás cano 

foi planejado pelo grupo responsável pe­

lo Curso Experimental, é preciso adequar 

o número de alunos ã capacidade do HU 

que foi concebido para 75 alunos. Ê por 

isso que propomos a redução de vagas pa­

ra 80, que, cemo se vê, já aumenta de 5 

a intenção inicial. Infelizmente, não se 

pode criar duas Faculdades de Medicina 

pela mesma Universidade, no mesmo Municí 

£io. Então, sé o ensino de graduação fosse 

ministrado no HU, o que seria do HC? 0 que 

^ r i a do HC? 0 que faríamos com o colossal 

ambulatório, o IC, INCOR, Instituto da 

Criança, Ortopedia etc. ? Aceitando que a 

vocação da "Casa de Arnaldo" ê a especiali 

Zação, a idéia de criar um "Post-Graduate 

Medicai School", ou seja, uma Escola de A-

primoramento Medico, cem capacidade de en­

sinar 4 a 5 mil médicos, ê uma idéia váli­

da. Na. realidade, diminui-se as vagas no 

curso de graduação mas aumenta-se na põs-

graduação. Convém lembrar que a Faculdade 

Raulista de Medicina e a Faculdade de Medi 

cina da UFRJ reduziram drasticamente suas 

as. Também convém recordar que a "Casa 

de Arnaldo" foi construído para 80 alunos 

e, posteriormente, aumentou-se as vagas 

para 100. Os atuais 175 estudantes são um 

tanto quanto excessivos para ensino de 

boa qualidade. ' 

B - 0 senhor diria que a necessidade de re 

dução é imposta pela falta de recursos? 

GB - Nao. Para esta Faculdade, não. 

B - A quem deveria pertencer o HU? 

GB - Dentro do plano anteriormente exposto, 

ã ÍMJSP, que utilizaria o HU cemo instru­

mento didático principal do seu Curso de 

Craduação. Un ponto importante: cemo está, 

6 HU subordinado ao CO e ligado a diversas 

unidades da USP, acho que não será um ins­

trumento de ensino adequado. 

B - Qial e a área pela qual deveria começar 

funcionar? 

GB - Deveria começar provisoriamente com 

uma Enfermaria Geral. 

G - Quem vai trabalhar no HU? 

GB - Quan for contratado. Haverá inscrições, 

cemissão de seleção e contratação em regime 

de CLT. 
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e D\o cWeck -up ? 

Foi esta frase que sobrou do OUr-

so de medicina preventiva do 39 B. 

0 curso de Preventiva era aguar­

dada pela classe con interesse, já que 

é uma das únicas chances que temos de co­

nhecermos os problemas de saúde da popula 

ção, das únicas chances que temos de en­

trar em contato com uma medicina popular 

já que o nosso curriculum se volta quase 

que exclusivamente para uma medicina espe 

çializada, desconhecendo os problemas crô 

nicos da saúde em nosso país. 

Infelizmente o curso transcor 

reu num clima de apatia e quando chegamos 

ao fim do curso, embascados percebemos 

que não sabíamos sequer o que era medici­

na preventiva, tínhamos apenas tirado al­

gumas conclusões õívias e intelectualiza­

das do tipo "quem come pouco-o pobre, no 

caso - cresce menos, ê menos inteligen­

te, fica mais doente e morre mais cedo" 

0 curso constou de 2 partes: 1 

projeto de pesquisa e 4 mesas redondas. 

0 projeto de pesquisa foi bastan 

te pobre. Na prática o projeto nos foi im 

posto pelos professores e durante todo o 

tempo ficamos perdidos . Este projeto po£ 

sibilitou apenas, para alguns grupos, um 

frustrante contato com a população. 

As mesas redondas foram nulas. 

Diante disto, reivindicamos que 

a nossa nota fosse dada a partir do que 

nos, bem ou naltínhamos feito: o projeto 

de pesqu isa.não tinha sentido fazermos 

uma prova, já que o curso foi muito fraco 

e além disto os professores tinham ele­

mentos para nos avaliar, a partir do tra­

balho em grupo do projeto de pesquisa. 

Esta foi uma posição de todos os 

alunos da classe, sem sequer uma posição 

contrária. 

Fizemos um fórum onde levantamos 

os problemas do curso e os professores con 

cordavam com praticamente todas as nossas 

criticas. Não concordaram porém em abrir 

mão da prova. 

Nos não fizemos a prova. Criou-se 

um impasse. 

-€CEM_ 
Como tem ocorrido todo ano, te­

remos em julho (19/07 a 26/07), a reali­
zação de mais um Encontro Científico dos 
Estudantes de Medicina - ECEM), em Goiâ­

nia. 

i 0 XIII ECEM terá cemo tema cen­

tral "Saúde Conquista Popular", que será 

enfocado sob diferentes aspectos em pai­

néis, mesas redondas e discussões em gru 

pos. Além disso, haverá cursos, apresen-i 

tação de trabalhos científicos e uma pro 

gramação sõcio-cultural 

0 CAOC costuma levar bastante 

gente todo ano e as reuniões do que será 

a delegação em 81 estão ocorrendo toda 

sexta-feira âs 12:00 hs. 

É fundamental sua participação 

nas discussões, principalmente agora^que 

a plenária final do ECEM constitui-se na 

instância máxima de deliberação da sub­

secretária de Medicina da UNE. 

Vamos Garantir um ECEM Massivo.' 

P.S. 0 Departamento Fotográfico do CAOC 

vai participar do Concurso de Fotos 

sobre Saúde do ECEM. Reuniões do De 

partamento - 5ás feiras âs 12'hs. 



U D O Q : serei %ue wudou ? 

E mais uma vez aconteceu. Reunida em 

um de seus muitos gabinetes, a Comissão de Ensi 

no, sede "da nata Tecno-hurocrata desta escola, 

ratificou as mudanças do 59 e 69 ano, propostas 

e votadas o ano passado na Congregação da FMUSP 

e cuja implantação foi adiada para este ano de 

1981. Com essa nova divisão, para 1982 teremos 

£»um quinto ano novo e um 69 ano semelhante ao 

atual que servirá apenas cemo transição para 

um novo 69 ano vigente a partir de 1983. 

Apesar da distância que separava a 

apresentação do projeto e a atual reunião, por 

volta 2 anos, o clima desta transcorreu como se 

tratasse de um simples referendo da decisão an­

terior e não de um reexame da questão dentro da 

realidade conjuntural do H.C. 

Respondendo a uma pergunta o prof 

Jorge Bohn acrescentou que não havia dúvidas 

que impossibilitassem a implantação deste cur-

riculo, mais ainda, que esta mudança serviria* 

Pano elemento de pressão para que os problemas 

do H.C, referentes ao curso de graduação, fos 

sem solucionados. Deixou bem claro que este 

currículo tinha sido idealizado sem se cogitar 

da utilização do H.U. e que tantos problemas 

criados pela transição ^acúmulo- de internos 

no estágio de clínica médica e falta total em 

1982 de internos na cirurgia) bem cemo a neces 

sidade de certas alterações para a implantação 

do currúcülo eram ínfimas an se pesando os be­

nefícios que a mesma traria a formação do medi 

co generalista. 

Nesse clima, professores se diziam 

orgulhosos pelo critério, esforço e participa 

ção cem que esta comissão se dedicara ao traba 

lho ora concluída, hastanto agora esperar 

"o filho crescer e se firmar por si sõ" (SIC). 

Cutros em divagações momentânea^, 

especulavam sobre possíveis alterações na 

na distrituição de vagas da residência em 

beneficio das carreiras não formativas 

deste currículo, notadamente as áreas ei-

rurgicas, cem conseqüente prejuíao das 

áreas clínicas, que segundo esses profes­

sar es, teriam uma formação razoável cem a 

nova estrutura curricular Discutiu-se 

da excessiva especialização do médico 

ate os médicos didáticos inadequados usa­

dos em determinados cursos. 

A proposta de aprovação do cur­

rículo foi aceita, ou melhor, ratificada, 

ficando porém, apesar de protestos o re­

gistro em ata da posição clara dos alu­

nos em relação, quer a maneira antidemocrá 

tica e unilateral cemo esse currículo 

foi elaborado, apresentado e aprovado, 

quer cano um plano adiado foi aprovado 

antes que as condições estruturais e di­

dáticas pudessem garantir sua implantação 

eu mesmo sua efetivação dentro da realida 

de do H.C. Argumentou-se que para nos fi­

ca claro que um plano não pode ser buro-

craticamente aceito se pragmaticamente 

ele não pode existir-

E onde se encaixa o H.U? Sem 

a enfermaria geral poderá a clínica mé­

dica suportar a nova estrutura? E a 

obstetrícia sem os seus leitos adicio­

nais poderá ministrar o curso? Cano se­

rão estruturados os opcionais de 2«+ se­

manas (em duas grandes áreas) no 69 ano? 

Todas estas questões foram le­

vantadas, todos esses impedimentos foram 

citados e realmente, afora o registro 

sõ as paredes os ouviram. 



vApós essa decisão passou-se a 

discussão daquilo que era fundamental e 

• que foi reduzido a um plano secundário, 

ou seja, as medidas, que se fazem neces- . 

sariôs para a implantação do currículo1. 

l̂ larrièu-se em coro da neurose por lei-

tos do prof Nane, bem cemo das dif iculda 

d es da criação de uma enfermaria geral no 

H*C., realizações fundamentais para o cur 

so dè'graduação e"para o novo currículo 

' consequentemente. 

Ofícios.foram encomendados, pro­

fessores se cempraneteram a. esquentar 

seus contatos e por pouco não se bateram 

.palmas patrióticas cheias e ufanismo por 

mais uma grande realização acadêmica. 

. '! Posteriormente em reunião extra­

-oficial ficou claro que"o H.U. se coloca 

como salvação para o curso de graduação 

.desta escola em vista da impossibilidade 

'•da,realização dás reformas necessárias 

% no' H.C...' Esta solução porém sõ será vali 

da cem uma res salva fundamental, segundo 

os ̂ professores, a concretização da redu-

.; çãò dè-vagas para;80 alunos, nem mesmo . 

.cem 100.alunos o plano será possível. 

• /' ' Desta maneira o H.U. seria .o 

hospital de graduação ficando.o H.C. res 

trito. a residência médica. 

IXistem piorem divergências 

cjiáirto a esta divisão estanque,cano a 

•proposta dô prof;." Marcondes, que vai de 

•encontro tanto com a utilização do H.U. 

bem'certio a'redução de vagas, apesar des­

te professor concòrclar cem todas as ou­

tras alterações jpropostas. 

# t importante ressaltar, que to~ 

das as propostas atualmente em moda na 

FMUSP caminham juntas. Redução de vagas, 

H.U., currículo, EAM, todas sao prppos-f 

tas de um mesmo plano conjunto de atua­

ção nos diversos níveis da vida univer­

sitária, todos farinha do mesmo saco,. 

frutos dos gabinetes dos burocratas- de 

ensino desta faculdade, que decide sua 

vida diária .(rios encontros f ortuitos', d e 

corredores, ou em algum sepulcro,guarda­

do por algum pseudo-secretário, com, al­

guns tecleis dirigidos pela beata,mor. que 

temam a freqüência dos interlocutores a 

cada meia hora e reduzem a. nossa partici 

paçao, a nossa voz a um monótono voto 

vencido, isolado, mas convicto.. 



GIL6ERT0 GIL c 
Eurante o més de abril, os crí­

ticos musicais de São Paulo puderam mais 

uma vez falar mal dos discos e shows 

dos Baianos Gil e Caetano. 

0 alvo dessa vez: o show luar 

de Gilberto Gil. Sem dúvida não com a 

mesma beleza que o alvo de suas críticas, 

repetiram exaustivamente em suas pequenas 

colunas aquelas frases que já se formaram 

^Chavões o show é repetitivo. Gil ainda in 

"iste com a discoteca e o reggae; porque 

vão buscar as raízes brasileiras na músi-

ia e partir para o reggae, de Gil sempre 

mutante na música, agora este disco repe­

titivo? 

Não sei se é então uma espécie de 

fã-clube ou não, mas eu e tantos outros 

presentes ao show não pensamos assim. Una 

primeira parte onde, realmente, aos acor­

des "discoteque" e "reggae" de uma banda 

excelente onde despontavam o maravilhoso 

baixo de Jamil Jones ê a beleza de Silvi-

^ a * . e outra onde Gil sozinho ao violão 

canta entre outras Se eu quiser falar com 

Deus e a belíssima "Sandra" uma musica an­

tiga, mas que como "Baby" do outro baiano 

são eternas.* 

No final do show e apôs o disco 

uma certeza; ou uma duvida: 

Será que a nossa grande musica 

que já^teve nomes como Noel, Cartola e Pi-

xinguinha precisa ainda que esses 2 baia­

nos maravilhosos continuem a renovação a 

cada disco a cada show para que os caminhos 

abertos possam ser seguidos por outros me­

nos talentosos? Cu será que esquecemos que 

a nossa bela música ainda possui a melodia 

alegre de uma Oor. do Som e Moraes Moreira cu 

o lirismo de uma Angela Ro-Ro ou aima de 

tudo o gênio, a própria renovação de um Arri 

go Barnabe? 

Sem jargões, nem preconceitos -.go­

ra, a beleza de uma Cara a Cara, luar, Pal­

co, Se eu quiser falar com Deus, Cores Vi­

vas, sejam elas, discoteque, reggae ou sam-

ba-canção nos fazem amar esse mago, alegre 

negro luar no mar da poesia e música. 

* So Gil entraria no campo da dis­

coteque, se é que ê discoteque e seria me­

lhor que os grandes da disco. Earth, Wind 

and Fire que se cuidem. 

Qianto ao outro bahiano, Caetano, 

são Oi trás Palavras. 

D A Í L A ^ 

1MJL IOA AAOG 

Não foram poucos os que viram 

por ai Jazz na Atlética. Seria a 2a ver­

são do Festival de Montreau no Bra­

sil? Não, todos sabem disso. Trata-se de 

um ano de dança que está acontecendo na 

Atlética as 2as, Has e 6as das as 

No intuito de endossar mais es­

ta atividade extracurricular no entender 

da redação deste jornal, talvez a parte 

mais importante do curso médico, "0 Bis­

turi" foi a campo e colheu algumas im­

pressões junto aos "jazzistas", "jazzei-

ros" cu como queiram. 



Un dos entrevistados, Arnaldo 

Celso, 69 ano, que nestes 6 anos tem fre 

quentado a Atlética, iniciou consideran­

do a importância do jazz. Ele praticou 

volle> por estes anos todos. Em 19 lugar 

procurou diferenciar o curso de jazz de 

qualquer outro esporte: "A ausência de 

competitividade ê fundamental para o bem 

ambiente e descontração que reina nas au 

Ias. A competitividade faz inclusive cem 

que diminua a participação em diversos 

esportes". 

Por outro lado, nas aulas de dan 

Çâ, ficou clara a diferença entre o jazz, 

onde a dança é o fim em si e, por exem­

plo, um baile, onde a dança é um meio. 

Tendo isto em conta a sensação do pré 

e pos aula; a sensação de relaxamento, 

de ir descotrindo o próprio corpo, de se 

relacionar em outro ambiente e em outro 

nível cem as pessoas. 

Trata-se de uma atividade extra 

curricular que interessa a muita gente, 

e que agora se tornou acessível; além de 

levar um novo espírito â AAAOC: o de des 

contração e de real lazer. 

• Para finalizar, falou-se sotre 

comentários: "Un homem dançando.' Será 

que ê?" Infelizmente isto se verifica na 

escola, ainda. É interessante notar que 

a maioria das pessoas, principalmente os 

homens, são dos últimos anos: 

Para calouros cu 29 anistas que 

ainda estão "conquistando" o ambiente tal­

vez se torne difícil vencer estes comen­

tários, mas é preciso "meter ficha" 

Fomos então, conversar com 

Nairá (59 ano), de quem partiu a idéia. 

Idéia que surgiu porque ha muito ela que­

ria ter aulas de jazz. Mas todos nõs sabe­

mos o quanto esta faculdade nos limita, 

tanto em tempo quanto a nível das pessoas 

que conhecemos fera daqui. Daí, ficava di­

fícil fazer jazz fora da FMUSP. Então, que 

'Se faça aqui mesmoJ 

Por outro lado, as atividades ex 

tracurriculares que existem são todas elas 

montadas num esquema prê-estabeleeido, e 

quem quer participar delas tem que se en­

caixar no que existe. 

Trazer o jazz para a escola não 

foi uma iniciativa de algum departamento • 

do CAOC ou da AAAOC, mas de um grupo de 

pessoas que resolveu fazer jazz. Isto é 

muito bom, pois abre a possibilidade de se 

fazer na escola este tipo de atividade. 

De início, havia sido combinado 

um apoio por parte da diretoria sa AAAOC, 

entretanto, este apoio não está se dando 

de uma forma efetiva, infelizmente. 

CXitra intenção que motivou o 

jazz na FMUSP foi trazer neste espaço al­

guma atividade física com um caráter dife­

rente dos esportes, cu seja. sem aquele 

espírito de competição, sem aquele espíri-* 

to de obrigação para com os demais. Esse 

caráter permite a participação efetiva das 

FISIO^FONO-TO, já que apesar de freqüentar 

a Atlética, elas nunca puderam participar 

mais diretamente das atividades existentes. 

Per fim, a Naira frisou bem o que represen 

ta para uma "camela" a sensação de poder 

* se descontrair realmente, relaxar e se di­

vertir, pasmem dentro da FMUSP. 



São Paulo, 22 de maio de 1981. 

Depois de todas as emoções vivi 

das Ontem, ê difícil pronunciar algo que 

outros já não disseram, ou pensaram ou 

viveram. 

Bn meio a tanta injustiça, a 

uma guerra declarada e sém futuro, a uma 

abertura incoerente, I violência em opo­

sição a não violência, talvez seja mais 

confortante falarmos da figura de Joan 

Baez. 

Não a conhecia anteriormente, 

mas como ela nos disse do palco, posso 

repetir-lhe, sinceramente: "I IPVE YOU". 

Senti isso, mesmo antes de ouvir sua voz. 

Senti isso, junto com outras pessoas, 

que como eu, buscavam um ingresso desde 

as 1H:00 hs., indignados, com o desapa­

recimento dos mesmos, em prazo dè 2 ho­

ras, nas mãos dos cambistas. Gente, que 

diferente de mim, viajou 15 horas, para 

ver, ouvir e sentir Joan Baez. Gente que 

deixou aula, trabalho, atividades, para 

viver algumas horas de paz junto a Joan 

Baez. 

E os contatos se fizeram. Du­

rante as horas de espera, nos conhecemos, 

nos relacionamos, nos amamos. Situações 

difícieis de serem vividas no dia a dia, 

onde o dcminar, o querer, o possuir, cada 

vez mais nos distancia, nos oprime. Tudo 

ruma relação direta, com o sistema em que 

vicemos. Sistema que em nome de uma aber­

tura, e de uma democracia, mostra-se dita 

torial ao ponto de chamar uma vislumbran-

te figura pacifista, de ALIENÍGENA: 

É demais. Tudo nos faz recordar, 

a condenação de Sacco e Vanzetti tão ino­

centes quanto ela, a morte de lennon, o 

atentado ao Fapa. Suas cordas vocais vi-

trantes, potentes, forem algemadas. 

Nao obstante, em meítí áo rattôor,.'.'£ 4atfé% 

tia, o anfiteaiao <fâW(&cati mais de 

mil pessoas;, ÍÁ, sé trartsf ormandõ. 

Ela conseguiu transmitir^nos 

uma fo#te mensagem: a de construirmos a 

anizédé entre nos, a não pensarmos ape­

nas em nos mesmos: "SE AS CONSEQÜÊNCIAS 

FOSSEM SÕ PARA MIM, W CANTARIA...". 

Para quem já leu do Brecht, es­

ta frase:" A cólera contra a injustiça. 

Também faz a voz ficar rouca! 

Infelizmente nós, que queríamos preparar 

o terreno para a amizade, não pudemos 

ser, nos mesmos, bons amigos". 

Talvez, tenha sentido, a potên­

cia da voz que clama, de Baez contra a 

injustiça, sem microfone, do meio do au­

ditório. Que esta voz não se torne ja­

mais rouca!! Porque eles, que tradam a 

democracia, a liberdade, duvido, que co­

mo Joan nos tornou ontem a niote, sejam, 

algum dia BONS AMIGOS. 

I LOVE YOU, BAEZ!! 

WE LOVE YOU!!! 

A Wrtxvxà -T\ euo uoov\d j 

( Joocn "bocei 

otô v)\cbv\<VYvn J 



CR\SE?Í 
CBA££ - CRISfc. - CR\SE - C12\SE - CRISE - Cfc\SE 

A primeira questão que nos vem 

ao analisarmos o panorama econômico do 

país - A crise ê setorial? - sem dúvida 

ja tem sua resposta bem delineada. Sem a 

necessidade de grandes incursões estatís­

ticas, torna-se cristalino quando vislum­

bramos alguns índices: 

Concessionárias de veículos* -

queda de 35,5% nas vendas. Materiais de 

construção* - queda de 12,3% nas vendas. 

Medicamentos* - queda 5,4% nas vendas. In 

fiação extrapolada* para o anotado - 13 0%. 

*Dados do 19 trimestre de 1981. 

Cabe ressaltar nestes dados a 

queda no consumo de alimentos e produtos 

farmacêuticos, considerados os mais es­

táveis a nível de mercado. 

Assustam-nos então, as respos­

tas oficiais, que simplesmente desprezam 

as repercussões sociais de tal situação, 

onde o desemprego atinge impiedosamente 

médicos, engenheiros e operários, cujas 

repercussões são obvias na diminuição do 

pdtter aquisitivo e conseqüente retração 

ainda maior do mercado. 

Delfin acena, então, cem a prio 

rização de uma política monetarista, com 

o aumento de taxas de juros dos financia­

mentos internos (estimulando os empresá­

rios a procurarem investimentos estrangei 

ròs, de modo a 'reciclar" a dívida exter­

na do país), e o controle dos preços se­

gundo a lei do mercado, propondo "Produ­

zir mais e Poupar" 

Ora, devemos perguntar se a solu 

ção é comer menos (dado o excelente esta­

do nutricional da população), esperando 

que dessa forma baixem os preços dos ali­

mentos, ou ainda se é esperar que a livre 

concorrência entre as diversas empresas mo 

nopólistas multinacionais faça cairem os 

preços. Parece que o único beneficiado com 

essa política é o capitalista estrangeiro, 

a quem não faltam favores. 

Os banqueiros, em sua reunião na 

cional, propõem outra solução (ou será a 

mesma em nova embalagem?), que ê a trans­

formação de nossa estrutura econômica num 

"capitalismo real", afirmando ser esse o 
caminho democrático. Podemos ver, em exem 

pios bem próximos de nós, o que significa 

a privatização crescente do atendimento 

médico e da educação, onde em prol do lu­

cro perdem-se de vista as funções prima­

rias desses setores para a população. i 

0 "caminho democrático" sõ pode 

vir então, cem a democratização da vida 

nacional, com um peso crescente da parti­

cipação do conjunto da sociedade na formu 

lação de uma política econômica e na solu 

ção de seus problemas, processo esse cujo 

desenrolar está bloqueado há pelo menos 

17 anos. Dessa forma talvez tenhamos con­

trole sobre as Usinas Nucleares, o Proje­

to Jari, o "boam" da soja (e do preço do 

feijão, em conseqüência), o preço da gaso 

lina, o salário dos residentes, enfim tu-

do aquilo que nao tem solução se estive­

rem â parte os maiores interessados. 

Entre baixos e baixos, cabe ain 

da destacar que, apesar da crescente or­

ganização popular estar obrigando o Go­

verno a recuar frente â crise da VW, di­

ferente do que ocorreria um ano atrás), 

ele ainda tem espaço para medidas insul-

tantes como a unificação dos salãrios^mí 

nimos, em que fica bem claro o que signi 

fica a distribuição de sacrifícios. 

Assim, a saída para nossa crise 

econômica passa pela intensa participa­

ção da sociedade civil no processo, ru­

mando para profundas transformações que 

envolvem as reformas agraria e tributa­

ria, em pauta há muito tempo. 
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CM.OUUO, ses,oMx.AN\4TAy TeRôG\-RA««J\STA y >/ocá <aoe 

PA.&Í.A PCCA, &AL/V3A M\*TA OU OOÇ &' .MT€RM0 : 

PE^SE. ^\STQ Ml 

Tensão, o inimigo do estudante 
WRENCE Al TMAKI I ri» m.1» — w».J^ . U W K E N C E A I T M A N I de maior responsabilidade como medi-

co formado, pode levar a mais pertur­
bações mentais. ****** r í ° * U n d o «abe que a Escola 

de Medicina é difícil, mas poucos 
nor *»» «consciência de que a tensão 
por ei» provocada leva um em cada 
S ? a £

e S t U d t m t e s a insultar u m psi 

2SSÍ? 8 ni W de se íormâr *«« ten-
riTm • sid0 de alírurna forma Vbitra-
^mente classificadas de acordo com 
caaa ano do currículo escolar 

üJSlISS^ que a maíoria dos 
sob* t„rin be P r o ^ a m a s específicos 
totíantes? riíUe deVerâ0 estudar- °s es-
wcantes do pnmeiro ano freqüente­
mente se tomam ansiosos e deprimido* 
iSJSST^" d0 afronto com u m 
2 "S2 d! , n í o r m avão que nenhum de­
les poderá apreender inteiramente. 
í«h «IUÍ°8 «Pianistas desenvolvem 
fob.as hipocondríacas e preocupação 
cora a morte por causa dos seus conta-
wsimciais com diversas doenças No 
Í S S S L J°" ̂ ÍSes re,acionadas com 
2«£™ de , n t , m i d ade e proximidade 
2SÍ T f Provoc«d9s pelo contato 
K S p,fcl!ntes- e a crescente responsa­
bilidade do último ano, assim como a 

Esses problemas estão entre as ra­
zões pelas quais, nos Estados Unidos 
M / n Í ^ d 0 r e s m u d a r a ™ o programa de 
Medicina, para aproximar jovens médi­
cos dos pacientes mais cedo, durante o 
aprendizado. 

Mesmo assim, médicos e órgãos go­
vernamentais têm-se preocupado com 
as altas porcentagens de suicídio, de­
pendência de drogas e outros proble­
mas emocionais aos quais os médicos 
parecem tão propensos. A cada ano a 
lista oficial de médicos com perturba­
ções equipara-se com o número de gra­
duados de uma classe. 
Igualmente importante é que mui­
tas dessas tensões e problemas emocio­
nais estão relacionados com as críticas 
sobre a falta de cuidado e o modo como 
certos médicos tratam seus pacientes i 
Aos olhos de vários pacientes, e mes- I 
mo de alguns médicos, muitos destes 
tornam-se tecnocratas em vez de seres 
sensíveis aos sofrimentos alheios. | 

ESTADO DE SÃ6 f*VULO 

A pressão ainda é maior por causa 
da quantidade de novas informações 
científicas que precisam ser assimila 
das por u m médico. 

Os médicos têm de decidir quanto 
tempo vão dedicar ao estudo e a suas 
vidas profissionais, a suas famílias e a 
eles próprios. Os hábitos de trabalho 
preenchem uma longa lista. Alguns de­
les tornam-se maníacos, enquanto ou­
tros dedicam apenas algumas horas à 
prática da medicina e mantém outro 
tipo de emprego paralelamente A dis­
ciplina imposta na escola explica par­
cialmente por que a maior pane dos 
médicos trabalha 60 ou mais horas por 
semana. Qualquer que seia a quantida­
de de trabalho, eles devem encontrar 
meios de suportar a tensão de seus 
empregos. 
A maneira como cada um suDera 
d?7ereTÍ6Href,ete seu Pro^io ™do 
ae ser. Tenho visto muito de meus 
companheiros desde a formatura e sin­
to que a grande maioria conseguiu su-
Í 5 2 L °.S ° S Probiemas. embora eu 
compreenda por que u m de nossos cole­
gas se suicidou. 
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