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onto de vista

s avancos da ciéncia sdo fascinantes,
chegam a causar a impressao de acon-
tecimentos milagrosos. Quem poderia
imaginar, ha pouco mais de 100 anos atras,
que as elegantes carruagens fossem substitui-
das por automoveis? E as maquinas fotografi-
cas pelas cameras digitais?

Entretanto, de modo diverso do que acon-
teceu com as carruagens e maquinas fotogra-
ficas, que sdo hoje objeto de curiosidade, o
método radioldgico classico de produzir ima-
gens, o primeiro e unico recurso a disposicao
da medicina durante a metade do século pas-
sado, nao desapareceu ao surgirem métodos
mais avancados.

A velha radiologia ainda é praticada em
consideravel escala. Depois de perder sua bri-
lhante lideranca, mesmo sentindo sua digni-
dade arranhada, acomodou-se no desempenho
das tarefas que lhe restaram, ao lado dos no-
vos métodos.

Penso em alguns fatores que impediram
seu desaparecimento:

Em primeiro lugar, porque seus custos sao
menores que a TC e RM, métodos que exigem
aparelhagem pesada e dispendiosa; neste as-
pecto apenas compete com a ultrassonografia.
Em nosso pais, de economia sempre deficita-
ria, o exame radiologico classico é o inico re-
curso em regioes mais pobres e, por isso, é
proporcionalmente mais utilizada, em compa-
racao com os paises ricos.

Em sequndo: suas imagens sao globais e,
como sombras que sdo, tém dimensoes e for-
mas que se aproximam das dos 6rgaos que as
originaram. Fornecem ao radiologista valiosos
informes sobre topografia, dimensoes e
morfologia. A TC e RM, métodos seccionais,
também oferecem essa possibilidade por meio
de técnicas de reconstru¢ao, mas sao mais
caros e nem sempre seus resultados trazem
maior vantagem.

Terceiro, apesar de oferecer nimero me-
nor de informactes, os exames radioldgicos
convencionais costumam oferecer dados sufi-

estadiamento de muitas doencas cronicas e
dispensam por isso o uso repetido de exames
mais apurados que foram feitos por ocasiao do
diagnostico.

Em quarto lugar, em igualdade de condicoes,
a radiologia é mais rapida e pratica nos exames
de emergéncia, como os do sistema 6sseo, ra-
diografias simples de abdome, de térax etc.

Em quinto, ela

classica, cansada sob o peso dos anos, sobra-
cando suas tltimas “chapas”, ira ocupar seu lugar
no museu da medicina, onde recordara os ex-

celentes servicos que prestou a medicina.
Muitos esforcos de pesquisa estdo sendo
dirigidos para livrar a populacdo dos efeitos
nocivos da radiacao X e é bem certo e justo
que, com a evolucdo da técnica, a radiologia
convencional desa-

faz parte de “paco-
tes” de métodos
amplamente utiliza-
dos no diagnostico
e tratamento de di-
versas doencas ou
de 6rgdos, como €
0 caso das mamo-
grafias,
coronariografias,
cistogramas miccio-
nais e urografias
excretoras, rx de
torax, abdome sim-
ples etc.

Em sexto, os exames radiolégicos conven-
cionais de aparelho digestivo permitem ao ra-
diologista colocar o paciente em diferentes
posicoes para obter imagens esclarecedoras.
Esta facilidade falta a endoscopia, simples ou
com endossonografia, a TC e a RM, métodos
que também se dedicam a essa area diagnostica,
mas que nos quais, na maior parte das vezes,
o paciente fica fixado nos decubitos.

Em sétimo lugar, existem ainda alguns exa-
mes radiologicos que ndo foram substituidos
com vantagem pelos métodos seccionais, como
os de pos-operatorio de cirurgias digestivas,
fistulografias, relevografia de delgado em de-
terminadas doencas difusas, os funcionais da
coluna vertebral, deglutogramas, cistogramas
miccionais etc., além dos realizados em paci-
entes debilitados.

Entretanto, tudo indica que, com o tempo -
e acredito que em nosso pais esse tempo sera
bastante longo - novos métodos ainda mais

pareca juntamente
com a TC. O exame
das mamas por res-
sonancia magnéti-
ca, livre de efeitos
nocivos da irradia-
cdo, esta em fran-
CO progresso, quem
sabe ira logo subs-
tituir o método clas-
sico?

Chego a conce-
ber a idéia de que
a solucdo para essa
“concorréncia” en-
tre técnicas de produzir imagens vira quando
for concebida uma aparelhagem de image-
nologia simples e de baixo custo, que use radi-
acdo in6cua a saude, rapida, com visualizacdo
em tempo real e produza imagens de nossos
orgaos em trés dimensoes, contraste 6timo e
alta definicdo. Esse método imagindrio ofere-
ceria aos pacientes a possibilidade de movi-
mentos dos membros e da coluna, flexdo das
articulagdes, mudancas de posicdo do corpo,
como, girarem de lado, colocarem-se em
dectibito ventral ou dorsal, em ortostatica etc.

Permitam-me agora, num intervalo, inter-
romper as consideracoes sobre os descaminhos
da velha radiologia convencional e abordar uma
questdo paralela que considero fundamental.

Ainda mais importante do que chegarmos
a essa perfeicao técnica que sonhamos é a
atitude do médico que solicita o exame de ima-
gem - e isto vale para qualquer exame subsidi-
ario - de sequir obrigatoriamente um protocolo

Porque a radiologia classica nao morre?

pleto, antes de qualquer outra medida, é o
alicerce do trabalho médico. Constitui o fulcro
de todas as decisoes sobre o paciente, especi-
almente na ocasido da primeira consulta. As
informacdes colhidas sobre a sintomatologia e
a percepcao dos sinais patologicos sao precio-
sos elementos que encaminham o médico ao
diagnodstico e consegiiente tratamento. E os
dados obtidos nessa oportunidade irdo indicar
a necessidade deste ou daquele tipo de ima-
gem realmente necessario para esclarecer ou
completar cada caso.

Colegas que nao se enquadram nessa ori-
entacdo, na tentativa de encontrar a solucao
com rapidez, solicitam quantidades excessivas
de exames, esperando encontrar algum acha-
do. E ndo é raro acontecer que, mesmo sub-
metido a numerosos exames, 0 paciente con-
tinue sem diagnostico. Talvez acreditem eles
que os métodos de imagens sejam maquinas
automaticas de fazer diagnéstico...

Essa atitude - ja comentada em alguns se-
tores da sociedade - apenas causa descrédito
a profissao, sobrecarrega os servicos de saide
e eleva os custos assistenciais.

Voltando a pergunta “porque a radiologia clas-
sica nao morre?”, nossa impressao é a de que
nao morrera tao cedo, como ja dissemos. En-
quanto o método convencional demonstrar ser
atil aos pacientes, iremos - respeitando suas li-
mitagdes - continuar a utilizar seus recursos ain-
da validos com bom senso e responsabilidade.

DR. Francisco LANARI DO VAL

Menico Rantotoaista = INRAD = InstITuto e RADIOLOGIA
n0 Hosperial pas Cuinicas = FMUSP.

Nota da Redacao: -

A historia da Radiologia de Sao Paulo
nao pode prescindir da figura do dr. Fran-
cisco Lanari do Val, presenca diaria e obri-
gatoria no InRad, onde atua com residentes
e ensina os caminhos da Radiologia.




24 Boletim CBR - Janeiro 2009




Hoje,aradiologiaconvencionaltempoucos
especialistas em condicdo de ensinar este
tipo de exame e no futuro cada vez terdo
menos. O ensino jd é desestimulado logo
no comego, no primeiro ano de residéncia,
parecendo ser um método em decadéncia,
um método que qualquer tecnélogo pode
fazer e interpretar, bastando saber algumas
posicdes, um pouco de anatomia e uma
base clinico-patolégica.

Ensina-se pouco e sem énfase a radiologia
convencional, dando oportunidade a
que tecndlogos facam nossos exames e
quem sabe até venham a interpretd-los
ou outros especialistas com frequéncia
até dispensam o laudo. Quem hoje realiza
os exames especializados de digestivo,
urogenital ou uma dacriocistografia?
Radiologistas mais antigos ainda o fazem,
mas em geral é extremamente comum que
tais exames sejam delegados sua realizagao
ao técnico.

E os mais jovens, sabem ver uma pequena
lesao, sabem as manobras e a incidéncia
extra que esclareceriam a patologia?
O interesse estd latente, basta verem
quao cheias estdao as salas de radiologia
convencional nos congressos e cursos.
Ainda é pouco, temos que estimular
mais.

Dificil nos dias de hoje é saber o que
ensinar ao residente a procurar numa
radiografia, pois evidentemente os outros
métodos em muitos casos sao superiores,
mas as doengas ainda estdo ai e queiram
ou nio podem aparecer numa simples

radiografia. E mais ficil pedir logo uma
TC ou US do que ficar pensando sobre
aquela imagem. Em parte tem-se razao,
mas e o custo?

E inegével que a medicina se modernizou
e em particular nossa especialidade muito
tem avancado, mas os custos também.
Tudo ficou mais caro, a internagdo, a
cirurgia, o diagnéstico e a prevengao. A
TC e a RM em particular no diagnéstico
porimagem, tem seu valor compativel com
seu custo e é em geral bem remunerada
pelas “tabelas”.

Mas o RX convencional, especialmente
os exames contrastados e de quebra o
US, operador-dependente, também tem
seu custo alto, custo principalmente
operacional, entrando revelagdo, agora
digitalizagao, técnicos, auxiliares, médicos,
infraestrutura, etc. Se fizermos as contas
sobra muito pouco ou quase nada frente
ao valor das “tabelas”.

E a grande quantidade e diversidade de
exames, muito maior que em TC e RM,
dificultando o preenchimento de guias,
pedidos mal feitos, glosas das mais diversas
ou escabrosas. Ea dificuldade de se realizar
um enema opaco com colostomia, uma
sialografia em paciente idosa e edéntula,
um transito intestinal complicado, uma
uretrocistografia em crianga malcriada
ou simplesmente laudar radiografias de
esqueleto com multiplas anormalidades?
Todos sabem que nao é ficil. Com certeza
¢ mais trabalhoso do que realizar uma TC
de alta resolu¢do ou laudar uma RM de

cranio em linhas gerais, sem desmerecer é
claro estes métodos.

O treinamento e pessoal necessérios para
se faturar em muitos exames de radio-
logia convencional, como dissemos, com
sua grande variedade e sujeita a glosas,
¢ muito diferente do faturamento da
pouca variedade de exames de TC e RM,
porém os custos frente ao valor recebido
por estes exames sio completamente
diferentes.

Portanto, frente ao baixo valor remunerado
pelos exames de radiologia convencional,
frente as constantes investidas dos
tecnélogos que parecem querer ganhar
esta fatia por nés menosprezada e frente
a dificuldade de se ensinar a radiologia
convencional, como estimular o jovem
radiologista a conhecer as técnicas
radioldgicas, saber interpretar e acreditar
no simples RX?

O CBR estd atento a estes problemas e esta
investindo numa luta para restabelecer a
credibilidade da radiologia convencional,
tomando atitudes no sentido de tentar
melhorar a remuneragio e incentivar o
ensino da radiologia convencional, nio
deixando que outros profissionais se
apoderem do método.

Esperamos, contudo a colaboragio de
todos, pois do jeito que as coisas andam
ninguém mais vai querer fazer “RX”.

Dr. Céssio Gomes dos Reis Junior

DIRETOR DO DEPARTAMENTO DE DEFESA
PROFISSIONAL DO CBR
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