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Professor e pesquisador, o Dr. Marcello  Repercussao do Caipirao 2026, A trajetoria do Dr. Antonio
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CARTA AO
SSOCIAD

O mundo das DIIs é aqui!

Nesta edicdo, os leitores acompanham projetos do GEDIIB e conhecem dois de
seus membros em destaque. Na secdo “GEDIIB Entrevista”, publicamos a conversa
com o gastroenterologista Marcello Imbrizi e, na secao “Referéncia”, um perfil do
coloproctologista Anténio Lacerda Filho.

Asnovidades da SEBRADII 2026 ampliam ainternacionalizacdo do evento. Entre
os destaques, estdo a primeira edicdo do Congresso Luso-Brasileiro de Doenca
Inflamatéria Intestinal e a incorporacéo do Chile ao 2° Congresso de DIl do Cone
Sul (EIICOSUR), ampliando a integracdo regional. A programacao também inclui
a Estacdo Patolégica-Cirturgica do Conhecimento, iniciativa voltada a integracédo
entre dreas e ao compartilhamento de experiéncias.

Outro destaque é o lancamento do Manual Prético de DII, ferramenta de apoio
rapido as decisoes clinicas. Pela primeira vez, a SEBRADII contard também com
atividades cientificas simultaneas em duas salas ao longo de trés dias de progra-
macédo, ampliando o dinamismo e a troca entre os participantes.

Na editoria “Cobertura”, a reportagem sobre o 4° Férum Nacional de Acesso,
Incorporagdo e Assisténcia Farmacéutica em DIl destaca a participagdo de repre- Dr. Eduardo Garcia Vilela
sentantes do governo federal e aintensidade dos debates. Em “Comissdes em Foco”, Presidente do GEDIIB
apresentamos o WEDOC, aplicativo do GEDIIB que retine o contetido institucional
e atualizacOes cientificas aos associados. Ainda nessa secdo, destacamos a finali-
zacdo dos Consensos de Biossimilares e de Nutricao.

As a¢des de conscientizacdo também ganham espaco. A atividade no Parque
Villa-Lobos, dentro da nossa campanha Maio Roxo 2026, refor¢ca o compromisso
do GEDIIB com a visibilidade e a conscientizagdo sobre a DII.

No campo cientifico, os projetos seguem avancando. A Comissdo de Admis-
sdo e Progressdo de Associados concluiu o estudo sobre o perfil dos membros
do GEDIIB, com artigo encaminhado para publicacdo. Na Comissao de Cirurgia,
o estudo sobre o comportamento da doenca de Crohn apds primeira ressecc¢do
intestinal j& reine dados de mais de 100 pacientes em menos de trés meses.

Na Comissdo de Nutri¢cdo, o ELSCARDII avancana fase de avaliagcdo transversal,
investigando fatores derisco cardiovascular e aspectos nutricionais em pacientes
com DII. No Comité Predict, o primeiro artigo em redacéo analisa mudancas nos Confirao
héabitos alimentares da populacao brasileira em paralelo ao aumento da prevalén- calendario
cia da doenga.Jad na Comissdo de Cadastro Nacional de Pacientes, destacam-se a completo de
reformulacdo do REDCap e medidas éticas, além da redacao de dois artigos sobre eventos de 2026
manifestacdes extraintestinais e DIl no idoso, ambos apresentados em congressos no nosso site!
como ECCO, PANCCO e DDW.

Essas iniciativas reforcam a producao cientifica do GEDIIB e a consolidagcéo
de uma agenda colaborativa que integra pesquisa, pratica clinica e formagao. Um
movimento em expansdo que tem na SEBRADII seu principal ponto de conver-

géncia. Nos vemos na SEBRADII!
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PESQUISA DO GEDIIB
REPERCUTE EM
REPORTAGEM DO UOL

Resultados de uma pesquisa conduzida pelo GEDIIB
foram destaque em uma reportagem publicada em
junho no VivaBem, portal de satide e bem-estar do
UOL. A matéria abordou a complexidade das doen-
cas inflamatérias intestinais (DII) e seus efeitos além
do trato gastrointestinal. O estudo, que acompanhou
1.179 pacientes entre 2020 e 2022, mostrou que cerca
de 21% dos participantes apresentaram manifestacoes
extraintestinais, evidenciando os multiplos impactos
da doenca na saude dos pacientes. A reportagem estd

disponivel no portal VivaBem.

Saice

Doenga 'lnﬂamaté!'ia
intestinal pode‘atmgir
hoca, pele e ate olhos

Colaboraglo para ViyaBem®
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Estudos brasileiros
desenvolvidos a partir do
Cadastro Nacional de Pacientes
sdo apresentados na ECCO 2026

Em fevereiro, pesquisadores brasileiros apresenta-
ram dois trabalhos no ECCO Congress 2026, o maior
evento mundial dedicado as DIIs realizado pela Euro-
pean Crohn’s and Colitis Organisation. Os estudos
foram desenvolvidos a partir do Cadastro Nacional
de Pacientes mantido pelo GEDIIB.

Um dos trabalhos, Impact of Aging, Immunosenes-
cence and Inflammaging on the Clinical Phenotype of
Inflammatory Bowel Disease: Data from the Brazilian
National IBD Registry, avaliou as diferencas clinicas
e terapéuticas entre pacientes idosos (> 65 anos) e
néo idosos (< 65 anos) inscritos na base nacional. Ja
o estudo Prevalence and Clinical Characteristics of
Rheumatologic Extraintestinal Manifestations: Data
from the Brazilian National IBD Registry investigou
a prevaléncia, as caracteristicas clinicas e os fatores
associados as manifesta¢oes extraintestinais reu-
matoldgicas em uma grande coorte multicéntrica
brasileira de pacientes com DII.

“A participacdo na ECCO 2026 evidencia a rele-
vancia do Cadastro Nacional de Pacientes como fer-
ramenta estratégica para a producéo de evidéncias
cientificas em nivel internacional”, destacou o vice-
-presidente do GEDIIB, Dr. Rogério Saad-Hossne, que

integrou a comitiva brasileira durante o congresso.




GEDIIB elege Comissdo Eleitoral
para o biénio 2027-2028

Em Assembleia Geral Extraordinaria realizada
de forma virtual no dia 17 de junho, o GEDIIB ele-
geu a Comissao Eleitoral responsavel por conduzir
o processo de escolha da diretoria para o biénio
2027-2028.

Conduzida pelo presidente da entidade, Dr.
Eduardo Garcia Vilela, a reunido reuniu os Asso-
ciados Titulares e seguiu a pauta prevista em
edital. Foram eleitos para compor a comissdo os

associados Carlos Henrique Marques dos Santos,
Renata Filardi e Flora Maria Lorenzo Fortes.

Com adefinicdo da Comisséo Eleitoral, foi oficial-
mente aberto o periodo para apresentacao e inscri-
cdo das chapas que disputardo a proxima gestao da
organizacdo. As préximas orientacdes sobre prazos,
procedimentos e regras do processo eleitoral serdo
divulgadas aos associados pela Comisséo Eleitoral
por meio dos canais oficiais do GEDIIB.

CAMPANHA DE ANTECIPAC}AO DA
ANUIDADE DE 2026 PREMIA ASSOCIADOS

O GEDIIB divulgou os vencedores da Campanha
de Antecipacdo da Anuidade 2026, iniciativa criada
para reconhecer o compromisso dos associados com
a entidade e incentivar a participacdo em atividades
de atualizacao cientifica.

Os sorteadosreceberam inscri¢des para dois impor-
tantes eventos da drea de doencas inflamatdrias intes-
tinais: a 72 Semana Brasileira das Doencas Inflama-
térias Intestinais (SEBRADII) e o Curso Hands-on de
Ultrassom Intestinal.

Ainscricdo para o Curso Hands-on de Ultrassom
Intestinal foi destinada a gastroenterologista Mery
Tossa Nakamura, de Palmas (TO). Ja as trés inscri-
¢oes para a 72 SEBRADII foram sorteadas entre os
coloproctologistas Jocelino de Sousa Dantas, de
Campina Grande (PB) e Nikolay Coelho da Mota,
de Sao Luis (MA), e a gastroenterologista Vera Lucia
Ferri Rodrigues, de Itu (SP). “A iniciativa reforca o
carater nacional do GEDIIB e seu compromisso com

CAMPANHA ANTECIPACAQ
ANUIDADE 2026

GANHADORES DO
SORTEIO PARA

& 7° SEBRADII

B} CURSOUSINTESTINAL (HANDS ON)
-

% INSCRIGAO - 7* SERRADII

aeducacdo continuada, a troca de conhecimentoeo
fortalecimento da comunidade dedicada ao cuidado
dos pacientes com DII”, destaca a gerente geral da

entidade, FAtima Lombardi.

Uma publicagdo para os associados do GEDIIB 7



POR DENTRO DO GEDIIB

GEDIIB LANCA LIVROS EXCLUSIVOS

DURANTE A SEBRADII 2026

Durante a SEBRADII 2026, o GEDIIB lanc¢ard novos
livros para ampliar o repertério cientifico dedicado as
DIls. Um deles é o0 “Manual prético de Doenca Inflama-
téria Intestinal”. Em formato black book, trata-se de uma
publicacdo com informacdes que abrangem desde a
identificacdo das DIls até a dosagem de medicamentos.

Outro € o livro “DII na pratica: licbes baseadas em
casos clinicos”, que retine relatos e discussoes de casos

MARNLIAL PRATICO DE
DOENGA INFLAMATORIA
INTESTINAL ' GEpin

PTORER WASETUD BRI ST EAR (1088

reais conduzidos porresidentes e docentes de diferentes
instituicdes. Integrado ao projeto educacional “DII na
pratica”, o material apresenta situagdes complexas da
rotina do especialista, com foco em diagnéstico dife-
rencial, condutas terapéuticas e desafios no manejo
de casos de dificil resolucéo.

O terceirotitulo é a22 edicdo do Advanced Inflamma-
tory Bowel Disease Life Support (AIBDLS), manual
voltado ao atendimento inicial de pacientes com DIIs
em situac¢oes de urgéncia e emergéncia, como abdé-
men agudo e quadros que exigem avaliacdo cirurgica
imediata. A obra reine diretrizes praticas para apoiar
a tomada de decisdo em salas de emergéncia, funcio-
nando como ferramenta de suporte ao manejo rapido
e baseado em evidéncias.

Todos os livros estardo disponiveis para venda no
estande do GEDIIB durante o evento. Durante a SEBRADII,
os congressistas poderdo adquiri-los com descontos
especiais exclusivos para o periodo do congresso.

DEBATES DO CURSO DII NA PRATICA JA PODEM
SER ACESSADOS NA AREA DO ASSOCIADO

As gravacdes dos debates realizados este ano no
curso DII na Prdtica - Pergunte ao Especialista ja podem
ser acessadas na area do associado do site do GEDIIB.
Os encontros online, que contaram com a partici-
pacdo de especialistas da entidade e espaco para
perguntas e respostas, abordaram temas relevan-
tes para a pratica clinica em Dlls. Entre os assuntos
discutidos, estiveram a tuberculose durante o trata-
mento das DIls, a abordagem clinica e cirtrgica da
colite aguda grave, a gravidez durante o tratamento

da doenca e a associagdo entre retocolite ulcerativa
e colangite esclerosante priméria, uma importante
manifestacdo extraintestinal.

ED! i

RGUNTE AC ESPECIALISTA
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CONFIRA OS NOVOS
POSICIONAMENTOS
CIENTIFICOS SOBRE DIIS

Entre janeiro e junho de 2026, o GEDIIB publicou
quatro novos posicionamentos cientificos voltados
a temas relevantes para o manejo das DIIs. Foram
divulgados os posicionamentos sobre o uso do goli-
mumabe na retocolite ulcerativa, a abordagem do
Pneumocystis jirovecii e do citomegalovirus durante a
imunossupressao em pacientes com DII, o tratamento
datuberculoseinfeccdo e o monitoramento terapéutico
de medicamentos nas DII. Produzidos por grupos de
especialistas com experiéncia nos respectivos temas,
os posicionamentos orientam a pratica assistencial e
contribuem para a padronizacéo de condutas e para
aincorporacdo de conhecimentos atualizados no cui-
dado aos pacientes. Os documentos estdo disponiveis
no site do GEDIIB.

gtocolite

R
Go\\mumﬂb" i

Uicerativa

GEDIIB Flix disponibiliza
novas aulas em 2026

No primeiro semestre, o projeto de educacéo
continuada do GEDIIB disponibilizou aulas online
sobre as novidades do Consenso Brasileiro de
Nutricdo em DII e do Consenso de Biossimilares,
além de atualizacdes sobre o manejo clinico da
retocolite ulcerativa e da doenca de Crohn. A pro-
gramacdo também abordou temas especificos da
prética assistencial como as evidéncias de mundo
real para o uso de terapias além dos anti-TNF em
criancgas e adolescentes e os desafios cirurgicos na
doenca de Crohn, desde o preparo pré-operatério
até a prevencdo da recorréncia.

O calendario de atividades continua no segundo
semestre. Em 14 de julho, o GEDIIB Flix promove
aaula “DIl ativa e grave: cuidados com o paciente
internado”, ampliando o debate sobre situagdes de
maior complexidade no manejo dos pacientes. A
agenda completa estd disponivel no site do GEDIIB.

Uma publicagdo para os associados do GEDIIB
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Divulgagao

Entre a assisténcia aos pacientes, a
pesquisa cientifica e a atuagcdo no GEDIIB,
o gastroenterologista Marcello Imbrizi
Rabello construiu uma trajetéria mar-
cada pela curiosidade, pelo aprendi-
zado continuo e pela crenca de que o
conhecimento sé ganha sentido quando é
compartilhado. Ao longo dos anos, ele se
tornou uma das vozes mais atuantes no
campo das doencas inflamatérias intes-
tinais no Brasil, participando de diver-
sas comissdes e iniciativas do GEDIIB
com dedicacédo e espirito colaborativo.
No fim de 2025, realizou um sonho de
infancia ao ser aprovado como profes-
sor na Faculdade de Ciéncias Médicas
da Universidade Estadual de Campinas
(Unicamp), instituicdo onde também
concluiu o mestrado e o doutorado em
Ciéncias. Na entrevista a seguir, o Dr.
Marcello responde a perguntas formula-
das por colegas do GEDIIB e compartilha
reflexdes sobre carreira, ensino, lideranca
e medicina. Confira!

RAIO-X
Marcello Imbrizi

FORMAGAO
Doutorado em Ciéncias da Cirurgia
pela Universidade de Campinas

ESPECIALIDADE
Gastroenterologia e
Endoscopia Digestiva

Dr. Eduardo Garcia Vilela
Presidente do GEDIIB e professor do
Departamento de Clinica Médica da

Faculdade de Medicina da Universidade

Federal de Minas Gerais

Vocé tem demonstrado coeréncia e serenidade
frente aos cargos que ocupou e ocupa nas gestoes
do GEDIIB. Como voceé avalia esta atuagao no seu
crescimento profissional?

Fico feliz com essa avaliacdo. A serenidade é algo
que herdei da minhafamilia e a coeréncia, paramim, é
fundamental para construir relacdes de confianca. Ao
longo de trés gestdes, tive a oportunidade de ser con-
vidado a desenvolver projetos dentro do GEDIIB e sou
muito grato pela confianca que o Rogério, a Cristinae o
Eduardo depositaram em mim. Nem sempre consegui
dar o maximo em todos os momentos, mas sempre
busquei dar o meu melhor. Esses projetos tiveram um
impacto muito importante no meu desenvolvimento
ndo sé como médico, mas também como pesquisador e
no fortalecimento das minhas habilidades de trabalho
em equipe. Acredito que os desafios que o GEDIIB me
proporcionou funcionaram como um verdadeiro trei-
namento paraaprimorar minha qualidade profissional.

No treinamento do GEDIIB com a Fundacao Dom
Cabral, voce teve contato com ferramentas de
gestao, estrutura organizacional e métricas. O
quanto esses conceitos contribuiram para sua
atuacgao no GEDIIB e para sua vida pessoal?
Sem duvida! O treinamento em gestao foi algo
bastante diferente do que eu estava acostumado.
Aprender a estabelecer planos de curto alongo prazo,
além de avaliar de forma mais estruturada os riscos
e beneficios de cada projeto, faz com que o caminho
se torne mais claro e estratégico. A organizacado do
GEDIIB também nos ajuda a entender melhor papéis,
responsabilidades e funcionamento de uma estru-
tura maior e isso é algo totalmente aplicavel a vida
pessoal. Passamos a enxergar melhor nosso papel

Uma publicagdo para os associados do GEDIIB 1



nos diferentes ambientes em que estamos inseridos
seja no trabalho, na familia ou em outros contextos
de convivéncia.

Dr. Claudio Saddy
Rodrigues Coy
Professor Titular do Departamento

de Cirurgia da Faculdade de Ciéncias

Meédicas da Universidade Estadual

de Campinas

Quais aspectos podem influenciar a evolugao de
pacientes com DIl e que sao pouco considerados
na pratica clinica?

Existem vdrios fatores que impactam a evolugéo
desses pacientes, mas eu destacaria dois principais. O
primeiro, naminha visdo, é o acesso. Acesso rdpido aum
profissional capacitado para diagnosticar e conduzir a
DII, acesso a terapia mais adequada no momento certo,
acesso aumarede multiprofissional (como nutricionistas
e enfermeiros) e acesso ainformacoes confidveis sobre
adoenca. Tudoisso influencia diretamente o desfecho.
O segundo ponto é o comprometimento do préprio
paciente. Isso passa necessariamente por entender a
doenca (o que s6 é possivel quando ele tem acesso a
informacdes claras e de qualidade) e por compreender
seu papel no tratamento. Tratamos de uma condicao
cronica, sem cura, que exige ajustes consistentes ao
longo davida. Esse entendimento muda completamente
a forma como o paciente se envolve com o cuidado.

Quais s3o as perspectivas de carreira apos sua
aprovagao no concurso publico para docéncia na
Faculdade de Ciéncias Médicas da Unicamp?

Me tornar professor sempre foi um sonho voca-
cional. Ao longo da minha trajetdria, sempre me senti
muito acolhido pelos professores da gastroenterologia
e pelo senhor, Dr. Coy, dentro da coloproctologia da

GEDIIB
ENTREVISTA

Unicamp, o que jd me fazia sentir parte desse ambiente
ha algum tempo. Agora, com a docéncia oficial, sur-
gem novas motivac¢des. Tenho o objetivo de contribuir
para melhorar o entendimento das doengas do trato
gastrointestinal entre os alunos de graduacao, residen-
tes e pds-graduandos, além de estruturar uma linha
de pesquisa em doencas imunomediadas. Também
vejo como essencial traduzir esse conhecimento para
a populacdo por meio de projetos de extensdo que
realmente impactem a pratica e o cuidado em saude.

Dra. Jaciane Fontes
Coordenadora da linha de cuidados de
doenca inflamatéria intestinal da Rede
D’Or Regional Bahia

O arsenal terapéutico disponivel para tratamento
das Dlls aumentou muito e temos perspectivas de
novas drogas que em breve estarao disponiveis
no mercado. Quais avangos terapéuticos voce
acredita que mais impactarao o tratamento das
Dlls nos proximos anos?

Estamos vivendo um momento muito especial no
tratamento das DIIs. Nos Gltimos anos, observamos um
aumento importante no nimero de mecanismos tera-
péuticos disponiveis, permitindo modular diferentes
vias darespostaimunoldgica. Além das terapias jd esta-
belecidas, novos mecanismos envolvendo microRNAs,
receptores Toll-like e outras vias regulatérias parecem
atuar em pontos distintos da cascata inflamatéria com
resultados iniciais bastante promissores. Mas, pes-
soalmente, acredito que uma das maiores mudancas
podera vir do melhor entendimento das combinac¢des
terapéuticas. Ainda estamos construindo esse conhe-
cimento, mas é possivel que, em um futuro préximo,
passemos a utilizar associa¢ées de medicamentos
com mecanismos de agdo complementares de forma
mais estratégica, seja parainducdo e manutencao, seja

—e
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para resgate terapéutico. Isso pode representar uma
mudanca significativa na forma como conduzimos
pacientes com doenca mais complexa ou refratéria.

Vocé € muito jovem e com varias atribuicoes:
medico, pesquisador, gestor, professor, alem de
marido e pai de familia. Como faz para conciliar
todas essas funcoes com tanta dedicagao?

A resposta é muito simples, Jaci: eu sou muito feliz
em todas essas atribuicdes. Tenho a sorte de trabalhar
com aquilo que gosto, participar de projetos que me
motivam e conviver com pessoas que admiro (vocé é
uma delas). Quando somos felizes no que fazemos, a
dedicacgdo acaba acontecendo de forma natural porque
queremos que tudo funcione damelhor maneira possivel.
Minha familia é, sem divida, minha prioridade nimero
um. E tenho a felicidade de contar com uma familia
que me apoia, me incentiva e comemora comigo cada
conquista. Isso faz toda a diferenca. Mas confesso que
nem tudo sdo flores. Em alguns momentos, realmente
sinto que a semana precisaria ter mais uns trés dias para
conseguir fazer tudo o que gostaria. Ainda assim, sou
muito grato por ter tantas oportunidades de aprender,

ensinar e contribuir em diferentes areas daminha vida.

Dra. Munique Kurtz Mello
Professora coordenadora do
ambulatério de Dlls da Universidade
do Vale do Itajai

Marcello, suas aulas estao sempre
entre as mais aguardadas nos eventos medicos,
nao apenas pela didatica impecavel e pelos slides
elegantes, mas também pela clareza e coeréncia
com que vocé aborda os mais diversos temas. Que
conselhos vocé daria sobre a elaboracao de aulas?

Fico muito feliz com esse comentario e espero que
elerepresente a percepcao de todos. Além disso, vindo

de vocé, é um elogio que me lisonjeia muito porque
suas aulas também estdo entre aquelas que eu mais
gosto de assistir. Acredito que o principal ponto de
uma boa aula seja a clareza que o proprio palestrante
tem sobre o tema. Por isso, meu primeiro conselho
é aceitar falar sobre assuntos que realmente conhe-
cemos ou para os quais estamos dispostos a estudar
profundamente. Sdo necessarias muitas horas de estudo
para poucos minutos de apresentacdo. O segundo
conselho é pensar na aula como uma histéria. Antes
mesmo de abrir o PowerPoint, procuro organizar men-
talmente qual mensagem quero transmitir e qual sera
a sequéncia légica para chegar até ela. Quando essa
histéria esta clara e fluida na minha mente, é hora de
construir os slides. Eles devem servir para transmitir
de forma simples e objetiva o conhecimento adqui-
rido anteriormente e ndo para substituir o estudo ou

o raciocinio do palestrante.

Como vocé imagina que estaremos manejando as
Dlls daqui a 20 anos?

Confesso que tenho dificuldade em imaginar exata-
mente como serd esse futuro. A ciéncia tem avancado
em uma velocidade impressionante e as transforma-
¢bes acontecem cada vez mais rapidamente. E claro
que espero grandes avangos terapéuticos com novos
mecanismos de acdo e tratamentos mais eficazes. Mas
acredito que a maior revolugdo vird da tecnologia da
informacdo. Aintegracdo de dados clinicos, laborato-
riais, genéticos, microbioldgicos e de imagem devera
nos permitir compreender melhor cada paciente indi-
vidualmente. Por isso, imagino que o tratamento das
DIls serd cada vez mais personalizado. Talvez deixemos
de pensar em protocolos amplos para passar a tomar
decisoes altamente individualizadas, escolhendo a
terapia certa para o paciente certo no momento certo.
Seisso acontecer, estaremos muito mais préoximos de

oferecer um cuidado verdadeiramente de preciséao.
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Dr. JUlio Baima
Médico gastroenterologista do Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina

de Botucatu da Universidade Estadual

Paulista

Vocé se tornou uma figura de destaque com
conexoes importantes no cenario global. Ao olhar
para essa trajetoria repleta de conquistas, como
vocé define hoje o seu verdadeiro “sucesso”? O
que vocé mais gosta de fazer quando as luzes se
apagam e qual é o grande legado que ainda deseja
construir?

No cenario das DllIs, acredito que meu maior sucesso
é refletido nos meus pacientes. Quando consigo aju-
da-los a controlar a doenga, recuperar qualidade de
vida e voltar a realizar seus planos, sinto que estou
cumprindo meu propésito como médico. No cenério
institucional, considero um privilégio poder conviver
com pessoas que admiro profundamente e que me
inspiram a ser um profissional melhor a cada dia. Mui-
tas das conquistas que tive vieram justamente dessas
relacOes e dos exemplos que encontrei pelo caminho

como vocé, Julio.

De tudo o que vocé carrega em sua esséncia ao
brilhar mundo afora, ha algo que todos reconhecem:
um verdadeiro mineiro sempre leva Minas consigo.
Além de um “cadin” de café e pao de queijo, qual
e a esséncia de Minas que vocé nao abre miao e
que te acompanha em cada nova fronteira que
atravessa?

Quanto a essa pergunta, acho que consigo respon-
der com uma Unica resposta. Quando as luzes se apa-
gam, eu gosto de ser simplesmente o Marcello de Trés
Pontas. Gosto de estar com minha familia, conversar
com os amigos, tomar um café sem pressa e aproveitar
as coisas simples da vida. E talvez essa seja a princi-
pal esséncia mineira que carrego comigo: valorizar as

GEDIIB
ENTREVISTA

pessoas, cultivar amizades verdadeiras e entender que
a felicidade costuma estar nos momentos mais sim-
ples. Se existe um legado que eu gostaria de construir
é de ser lembrado como alguém que ajudou pessoas
(pacientes, alunos, colegas e amigos) e que fez isso com
honestidade, respeito e entusiasmo pelo que fazia.

Um momento curioso e marcante da sua trajetoria
foi o inicio na DIl dentro do ambulatorio de
coloproctologia mesmo sendo gastroenterologista
clinico. Olhando para essa jornada tao diversa, de
que forma essa construcao contribuiu para a sua
trajetoria profissional e pessoal?

Certavez examineiaregido perianal de um paciente
com Doenca de Crohn e percebi que nao sabia des-
crever adequadamente os achados do exame fisico.
Naquele momento, entendi que precisava aprender
com quem realmente dominava aquele assunto. Foi
assim que comecei minha aproximacdo com a colo-
proctologia. Iniciei essa trajetéria no Hospital Mario
Gatti e aprendi muito ao lado de coloproctologistas
que considero alguns dos profissionais mais compe-
tentes e apaixonados pela medicina que conheco. Essa
convivéncia ampliou minha visdo sobre a doencga e
me ensinou a importéncia do trabalho multidiscipli-
nar. Paralelamente, tive a oportunidade de passar seis
anos junto a equipe de coloproctologia da Unicamp.
Nesse periodo, encontrei no Prof. Coy ndo apenas um
orientador, mas um verdadeiro mentor. Alguém que
sempre me acolheu com generosidade, ensinamentos
e, muitas vezes, com um cuidado quase paternal. O Dr.
Coy é uma das pessoas a quem recorro quando tenho
duvidas sobre DII, sobre medicina e, ndo raramente,
sobre a propria vida. Olhando para tras, percebo que
essa aproximacdo com a coloproctologia contribuiu
muito mais do que para minha formacao profissional.
Elame apresentou grandes mestres, grandes amigos e

valores que levo comigo até hoje.
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Dr. Rogério Saad Hossne
Vice-presidente do GEDIIB e professor
titular do Departamento de Cirurgia e
Ortopedia da Faculdade de Medicina
de Botucatu (FMB). Presidiu o GEDIIB
nos biénios 2019-2020 e 2021-2022

Ao longo dos anos em que nos conhecemos,
construimos muitos projetos em conjunto,
superamos desafios e acumulamos incontaveis
momentos de troca, incluindo boas e longas prosas.
Diante dessa trajetoria, o que vocé sente que ainda
falta ou esta por vir?

Sem duvida, ja acumulamos histoérias suficientes para
escrever alguns livros e tenho certeza de que seriam
muito divertidos. Sinceramente, ndo sinto que falte algo
especifico. Sou muito grato pelas oportunidades que
tive e pelas pessoas que encontrei ao longo do caminho.
Mas existe uma caracteristica que me acompanha desde
sempre: uma certa inquietude. Quando olho para algo
quejafiz, penso em como posso fazer melhor. Quando

me deparo com algo que néo sei, dificilmente sossego

Quando as luzes se
apagam, eu gosto de ser
simplesmente o Marcello
de Trés Pontas. Gosto de
estar com minha familia,
conversar com os amigos,
tomar um café sem pressa
e aproveitar as coisas
simples da vida

até aprender. Neste momento, tenho pensado bastante
em fortalecer minhabase cientifica. As oportunidades
que o GEDIIB e a Faculdade de Ciéncias Médicas da
Unicamp tém me proporcionado me permitiram ini-
ciar alguns projetos bastante ambiciosos na drea das
doencas intestinais e daimunologia. Talvez esse sejao
préximo grande desafio: transformarideias e perguntas
relevantes em conhecimento que possaimpactar a vida
dos pacientes e contribuir para o avanco danossa area.

No ambito institucional, considerando sua longa
atuacao em DII, como vocé enxerga o GEDIIB hoje?
E o que ainda pode ser feito para fortalecé-lo e
engrandecé-lo ainda mais?

Vejo o GEDIIB como uma instituicdo sélida, respei-
tada e reconhecida tanto nacional quanto internacio-
nalmente. Essareputacdo ndo surgiu por acaso. Ela foi
construida ao longo de muitos anos por pessoas que
dedicaram tempo, trabalho e compromisso a causa das
doencas inflamatdrias intestinais. Porisso, acredito que
devemos continuar construindo o GEDIIB da mesma
forma: tijolo por tijolo, preservando a seriedade, a cre-
dibilidade e o respeito que a instituicdo conquistou. O
maior patriménio do GEDIIB séo seus associados. Sdo
eles que atendem pacientes, produzem conhecimento,
formam novos profissionais e representam a instituicdo
em diferentes regides do pais. Porisso, acredito que for-
talecer o associado deve ser uma prioridade permanente,
oferecendo educacdo continuada de exceléncia, apoio
profissional, atualizacdo cientifica e oportunidades de
integracdo. Quando fortalecemos os nossos membros,
fortalecemos naturalmente o GEDIIB. Olhando para
o futuro, imagino também um GEDIIB cada vez mais
conectado a grupos internacionais, participando de
projetos colaborativos, pesquisas multicéntricas e ini-
ciativas globais. A ciéncia moderna é construida em
rede e acredito que essa aproximacdo pode ampliar
ainda mais a relevancia do grupo e as contribui¢ées
que podemos oferecer aos pacientes com DII.
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COMISSOES
EM FOCO

GEDIIB LANCA HUB COM CONTEUDOS
CIENTIFICOS NO APP WEDOC

Hub exclusivo para associados centraliza conteUdos do GEDIIB e
amplia o acesso a aulas, consensos, eventos e atualizagao cientifica

Com o objetivo de ampliar a troca de conhe-
cimento e aproximar ainda mais os associados, o
GEDIIBlangou recentemente sua comunidade oficial
dentro do aplicativo WeDoc. A iniciativa retine, em
um Unico ambiente digital, contetdos cientificos,
aulas online, consensos, podcasts, informacdes
sobre eventos e atualiza¢des voltadas ao universo
das doencas inflamatérias intestinais (DIIs).

Segundo a Dra. Maria Luiza Queiroz, membro
da Comissdo de Comunicacgéo, a proposta surgiu
a partir de uma iniciativa da diretoria para tornar
o acesso as informacdes mais rapido, organizado
e integrado a rotina dos profissionais que atuam
na area. “O hub no WeDoc foi uma iniciativa da
diretoria pensando em melhorar ainda mais a expe-
riéncia do associado na comunidade GEDIIB com
facil acesso a informacodes, eventos, aulas online,
consensos e artigos”, afirma.

Disponivel para os associados da entidade, a

comunidade funcionacomo um espaco centralizador

Getty Images

dos contetidos produzidos pelo GEDIIB ao longo
do ano. Entre os materiais disponiveis estdo aulas
do Curso Anual GEDIIB, contetiddos do GEDIIB Flix,
podcasts, artigos cientificos e informacgdes rela-
cionadas a eventos como a SEBRADII. O aplicativo
também serd utilizado para divulgar promoc¢des e
descontos em inscricdes de eventos promovidos
pela instituicdo.

Acriagdo do hub acompanhaummovimento cada
vez mais presente nas sociedades médicas: o investi-
mento em plataformas digitais capazes de integrar
atualizacao cientifica, educacéo continuada e comu-
nicacdo em tempo real. Nesse contexto, o aplicativo
surge como uma ferramenta voltada especialmente a
praticidade no dia a dia dos profissionais da area. De
acordo com a Dra. Maria Luiza, arecepc¢doinicial dos
associados tem sido positiva. “Os associados recebe-
ram muito bem a novidade do aplicativo, o qual traz
agilidade na obtenc&o de informacgdes, assim como
atualizacoes cientificas”, destaca.

Outro ponto é a possibilidade de ampliar a cir-
culacdo de conhecimento entre os membros da
entidade. “Os associados podem acompanhar mais
de perto eventos como o SEBRADI], aulas online,
podcasts e acessar com facilidade consensos e
artigos publicados”, explica. Para os associados
que ainda ndo ingressaram na comunidade, a
médica reforca o convite. “O app é um caminho
mais rédpido e facil de acesso a todo o contetido
GEDIIB, além de artigos relevantes dentro das DIls
compartilhados a cada 15 dias. L4, o associado
também encontra aulas online gravadas, podcasts
e informacdes sobre promog¢des e descontos em
eventos realizados pelo GEDIIB”, acrescenta.

> 16
S
-_

Uma publicagéo para os associados do GEDIIB



COMISSOES
EM FOCO

PRODUCAO DE NOVOS CONSENSOS
EM DIl ENTRA EM FASE FINAL

Documentos sobre biossimilares e nutricao se somam a atualizacao
das diretrizes para doenga de Crohn e retocolite ulcerativa

A producéo cientifica do GEDIIB avanca em
uma de suas principais frentes: a atualizacdo e
elaboracdo de consensos cientificos voltados ao
manejo das doencas inflamatdrias intestinais.
Entre os projetos em andamento estd 0 1° Consenso
Brasileiro de Biossimilares, ja concluido e com
publicacdo prevista narevista cientifica Arquivos
de Gastroenterologia, 6rgéo oficial de publicacéo
do GEDIIB. O documento trara diretrizes relacio-
nadas a intercambialidade, seguranca e eficacia
desses medicamentos no tratamento das DlIs.

Outro projeto em fase avanc¢ada é 0 1° Consenso
de Nutri¢cdo em DII, atualmente em etapa final de
elaboragcdo. Um marco para o GEDIIB, a proposta
reforcaaimportancia da atuacdo multidisciplinar
no cuidado aos pacientes e deve orientar con-
dutas nutricionais consideradas fundamentais
para o suporte clinico e terapéutico. Além dos
novos documentos, o GEDIIB também trabalha
na atualizacdo de duas diretrizes mais acessadas
por especialistas: o 3° Consenso Brasileiro de
Doenca de Crohn e o 3° Consenso Brasileiro de
Retocolite Ulcerativa. Ambos estdo em fase final
antes da votacdo e devem apresentar algoritmos
terapéuticos atualizados, além do posicionamento
da sociedade sobre as op¢des de tratamento atual-
mente disponiveis.

A elaboracdo dos consensos é uma das principais
missOes do GEDIIB e busca padronizar condutas,
alinhar praticas clinicas e ampliar o acesso a um
cuidado baseado em evidéncias em diferentes
regides do pais. Além de orientar a pratica médica,
ajudam a consolidar recomendacdes adaptadas a

realidade brasileira e oferecem suporte a tomada

de decisdo no cuidado aos pacientes com DII.
“Elaborados por diferentes comités, os consensos
incorporam evidéncias cientificas recentes e refle-
tem o posicionamento da sociedade diante dos
principais desafios atuais no manejo das doencas
inflamatérias intestinais”, afirma o Dr. Rogério
Saad. Os detalhes sobre publicacdo e acesso aos
novos consensos e as diretrizes atualizadas ser@o
divulgados na SEBRADII 2026.

Getty Images
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SEBRADII
2026

Uma SEBRADII
cada vez mais

) cloba

A 7% Semana Brasileira

de Doencga Inflamatéria

Intestinal (SEBRADII),

que serd realizada em

agosto, em Campinas // 7a SEBRAD"
(SP), ganha dimensdo /= e e s s o
internacional com a & GEDIB |éi (Falm . Compnsro
realizagcdo simultdnea dos

congressos do Cone Sul e

Luso-Brasileiro de DII

Por Fernando Inocente



e19a22de agosto de 2026,

Campinas recebe o maior

evento multidisciplinar de
doencas inflamatérias intestinais
(DIIs) do Brasil. O Royal Palm Hall
serd a sede da 72 Semana Brasileira
de Doencas Inflamatdrias Intesti-
nais (SEBRADII), organizada pelo
GEDIIB e que, nesta edicdo, ganha
uma dimensdo inédita: pela pri-
meira vez, o evento sediard simul-
taneamente dois congressos inter-
nacionais. O 2° Congresso de DII
do Cone Sul (EIICOSUR) reune as
comunidades médicas do Brasil,
Argentina, Chile e Uruguaiem torno
de uma agenda cientifica comum,
reforcando o compromisso com
a integracao regional e o avango
conjunto no manejo das DlIs. O
evento é resultado da colaboracéo
do GEDIIB com o Grupo Argentino
de Enfermedades Inflamatorias
Intestinales (GADECCU), com a
Agrupacién Chilena de Trabajo

en Enfermedad de Crohn y Coli-
tis Ulcerosa (ACTECCU) e com o
Grupo Uruguayo de Trabajo en
Enfermedad Inflamatoria Intesti-
nal (GUTEII).

Jd01°Congresso Luso-Brasileiro
de Doengas Inflamatdrias Intesti-
nais, realizado em parceria com o
Grupo Portugués de Doengca Infla-
matéria Intestinal (GEDII), repre-
senta uma iniciativa pioneira: a
construcdo de uma ponte formal de
conhecimento e colaboragéo entre
o Brasil e os principais centros de
excelénciade Portugal. Asinovagdes
daedicdo anterior foram mantidas e
ampliadas. Este ano,a SEBRADII tera
trés Estacdes do Conhecimento em
Endoscopia, Ultrassom e Anatomia
Patolégica/Cirurgia onde os partici-
pantes poderdo testar habilidades,
explorar tecnologias de ponta e
discutir casos de DIl em tempo real.
Sucesso no ano passado, a Arena
Cientifica seguird como espago com

capacidade para 200 congressistas
(com fones de ouvido para melhor
experiénciadurante as palestras) em
uma programacao multidisciplinar
robusta em DIIL

O publico esperado reflete essa
amplitude. Médicos gastroentero-
logistas, coloproctologistas e pedia-
tras estardo lado a lado com enfer-
meiros, nutricionistas, psicélogos,
farmacéuticos e gestores de saude
de todas as regides do Brasil e do
exterior. A programacdo, centrada
em discussOes de casos praticos e
condutas de vanguarda, contard
com especialistas globais de referén-
cia, os tradicionais cursos pré-con-
gresso de gastropediatria, nutri¢cdo
e ultrassonografia, além de mesas-
-redondas, sessoes tematicas e sim-
pésios satélites. Os temas incluem
as novas classes terapéuticas, os
avang¢os no monitoramento das DIls
e as estratégias de personalizacdo

do tratamento.

e

Registro da abertura da
SEBRADII do ano passado

= o
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SEBRADII
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Palestrantes de peso

A SEBRADII 2026 reunird alguns
dos principais especialistas em
doencas inflamatérias intestinais
do mundo, reforcando seu caré-
ter internacional. A programacao
contard com palestrantes de sete
paises, incluindo nomes de desta-
que como Fernando Magro, pre-
sidente do European Crohn’s and
Colitis Organisation (ECCO), além
de Raquel Gongalves e Manuela
Estevinho, de Portugal. Dos Estados
Unidos, participardo Adam Cheifetz
e Anita Afzali. A Argentina estara
representada por Domingo Balder-
ramo, presidente do GADECCU, além
de Astrid Rausch, Mariel Bellicoso
e Pablo Lubrano.

Do Chile, estdo confirmados Pau-
lina Nufiez, presidente da ACTECCU,
além de Camila Estay e René Rojas.
O Uruguai serd representado por
Ximena Pazos, Ximena Rodriguez,
Viviana Nachmann e Carla Bianchi.
Completam o grupo internacional
Peter Bossuyt, da Bélgica, e Fabian
Julido, presidente da Pan American
Crohn’s and Colitis Organisation
(PANCCO), da Colébmbia. “A diver-
sidade de origens e experiéncias
reforca o esforco da atual diretoria
pela internacionalizacéo e o reco-
nhecimento do GEDIIB no cendrio
internacional, colocando a SEBRA-
DIl como um dos maiores eventos
em DII do mundo”, destaca o Dr.
Rogério Saad Hossne, idealizador
dos eventos.

A programacdo também man-
terd espacgo para o reconhecimento
da producéo cientifica nacional

por meio dos tradicionais Prémio
Sender Miszputen e GEDIIB Jovem.
“Aoreunir nomes de diversos pai-
ses, a SEBRADII 2026 transcende
fronteiras e conecta profissio-
nais em uma rede cientifica que
se estende por trés continentes.
O resultado serd um ambiente

O Royal Palm Hall, em Campinas, sera o
palco novamente da SEBRADII desse ano

.
"
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unico de aprendizado, debate e
construcdo de parcerias estraté-
gicas, fortalecendo a producéo
cientifica regional e ampliando a
projecdo internacional da pesquisa
e assisténcia em DII do Brasil”,
acrescenta o presidente do GEDIIB,
Dr. Eduardo Garcia Vilela.

—e
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4 [ ) 5 o o m de area dedicada ao

conhecimento, a inovagao e ao networking

“A SEBRADII

109 1.700 é um enorme

Mais de

trabalhos cientificos o0 espaco de
submetidos entre artigos PartICIPantes g

originais e relatos de caso esperados na edigao de 2026 ConheCimentO
e partilha
cientifica”

97 palestrantes nacionais ¢ 20 internacionais

: . . Presidente do European
compartilhando experiencias e conhecimento , o ]
Crohn’s and Colitis Organisa-

tion (ECCO), o gastroenterolo-
gista portugués Fernando Magro
acumula mais de trés décadas

Mais de dedicadas ao cuidado e a pes-
17empresas N 3 to ne I a d as quisaem doencas inflamatdrias

expositoras com Solugoes de estrutura e tecnologia intestinais. Um dos fundadores
e tecnologlas mobilizadas para do Grupo Portugués de Doenca
para a pratma chmca receber os participantes Inflamatéria Intestinal (GEDH)

e um dos idealizadores do 1°
Congresso Luso-Brasileiro de

3 DII, que acontecerd durante a
Estacoes de 1 5

Conhecimento: patrocinadores SEBRADII 2026, ele destaca no
Ecografica, Endoscopica apoiando a reallzagao bate-papo abaixo aimportancia
e Patologica/Cirlrgica do evento de fortalecer oslacos cientificos

entre Brasil e Portugal e relembra
as transformacgdes que revolu-
cionaram o tratamento da DII.
Confira a seguir!
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O 1° Congresso Luso-Brasileiro de DIl sera realizado
pela primeira vez dentro da SEBRADII. O que torna
esse encontro tao especial e quais oportunidades
ele abre para a colaboragao entre especialistas do
Brasil e de Portugal?

As realidades brasileira e lusa tém pontos comuns,
mas também divergentes como o acesso ao medica-
mento e a monitorizacdo efetiva do paciente. Sera uma
oportunidade Unica de reunir as duas comunidades
irmas, que compartilnam a mesma lingua e cultura. E
importante reforcar esses lacos de cooperacao cienti-
fica e de troca de experiéncias clinicas, ampliando o
conhecimento na 4rea das DIIs.

Apos mais de trés décadas dedicadas ao estudo e
pesquisa em doencas inflamatorias intestinais, quando
olha para tras, quais avancos mais transformaram a
forma de diagnosticar e tratar os pacientes?

De fato, comecei em 1994 a tratar os doentes com
doenca inflamatdria intestinal como interno de gas-
troenterologia. Mudou tudo: o nimero de fairmacos
disponiveis, suas caracteristicas, sua especificidade e o
momento adequado de utilizacdo, bem como a estratégia
que orienta a abordagem do paciente. Agora temos alvos
terapéuticos bem definidos, que exigem monitorizacdo
adequada. No passado, tratdvamos os doentes sintomé-
ticos, agora perseguimos a inflamacédo assintomatica.

Como um dos fundadores do Grupo Portugués
de Doencga Inflamatoéria Intestinal (GEDII), qual
considera ter sido a principal contribuigao da
entidade para os pacientes e para o desenvolvimento
da area em Portugal?

O GEDII € o protagonista do desenvolvimento da
DII em Portugal. Seu congresso tornou-se a principal
forcamotriz da atualizacdo cientifica na drea e ganhou
dimensao internacional, adotando o inglés como lin-
gua oficial. Gracas a ele, foi possivel promover uma
formac&o consistente com a participacdo de mais de
200 convidados internacionais ao longo dos anos. Em

As realidades brasileira e lusa tém
pontos comuns, mas tambeém
divergentes como o acesso ao
medicamento e a monitorizacao
efetiva do paciente

termos de investigacéo, a entidade promoveu o
desenvolvimento cientifico em DII com a publica-
cdo de mais de 80 papers em revistas internacionais
como Gut, Clinical Gastroenterology and Hepato-
logy, Journal of Crohn’s and Colitis e IBD Journal.

De que forma ser o primeiro portugués a integrar
adirecao da ECCO e, posteriormente, a presidir a
organizagao ampliou sua visao sobre os desafios
e os rumos das DllIs no cenario internacional?

Ter sido o primeiro portugués é uma honra
enorme! Represento mais do que Portugal: repre-
sento a alma lusa e o sentir de povos pequenos e
periféricos. Tenho incutido na ECCO um espirito de
unido, partilha e expansdo do conhecimento com
um aumento no investimento anual em bolsas de
pesquisa e viagens cientificas para 2,5 milhées de
euros anuais e a criacdo da ECCO Global Task Force
com um espirito de transpor fronteiras no campo
das DIIs, tornando-a uma organizacdo global e inica
no conhecimento e ciéncia em DII.

Tendo participado ja da SEBRADII, como o
senhor avalia a evolucao do evento e o espaco
que ele conquistou entre os grandes encontros
cientificos sobre DII?

A SEBRADII é um enorme espaco de conheci-
mento e de partilha cientifica e técnica. O congresso
representa a alma sul-americana. O nimero de parti-
cipantes, a diversidade do publico e a qualidade das
sessoes sdo de altissimo nivel. O desenvolvimento
cientifico do Brasil estéd claramente refletido neste
evento de exceléncia. Parabéns ao GEDIIB!

ﬁ
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LANGAMENTO EXCLUSIVO
NA 7° SEBRADII

DECISOES RAPIDAS,
PRECISAS E BASEADAS
EM EVIDENCIAS.
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UNHEGA O MANUAL
RATICO DE DOENGA
FLAMATORIA
TESTINAL

UNICO NO MERCADO:

0 PRIMEIRO MATERIAL FOCADO
100% NA PRATICA CLINICA E
TOMADA DE DECISAO EM DIl

SEIS CAPITULDS
DIRETOS E OBJETIVOS

GUIA DE CONSULTA
ESSENCIAL: FEITO PARA O DIA
A DIA, DISCUSSOES DE CASOS
E PLANTOES

VISUAL INTELIGENTE: RICO
EM FLUXOGRAMAS, TABELAS E
ALGORITMOS PRATICOS

Garanta o seu exemplar no estande
do GEDIIB durante a SEBRADII




» Ciéncia,

acesso e
integracao
,em pauta
i W

: %ealizados no primeiro semestre, o
aipirdo 2026, o 2° Simpésio de DIIs da

Regido Norte e 0 4° Forum Nacional
de Acesso, Incorporagdo e Assisténcia
Farmacéutica em DIl mobilizaram
especialistas e gestores em torno dos
principais desafios do cuidado as doengas
inflamatorias intestinais no pais

Da Redacao




o primeiro semestre, Ribeirdo Preto, Manaus e Brasilia receberam eventos que colo-

caram em pauta diferentes dimensdes do cuidado as doencas inflamatérias intesti-

nais (DIIs) no Brasil. Com esse propésito, o GEDIIB promoveu o Caipirdo 2026, o 2°
Simpdsio de DIIs da Regido Norte e 0 4° Férum Nacional de Acesso, Incorporacao e Assisténcia
Farmacéutica em DI, iniciativas que reuniram especialistas, gestores e profissionais de satde
paratransformar conhecimento, inovacédo e articula¢do institucional em beneficios concretos
para os pacientes.

“Avancar no cuidado as doencas inflamatdrias intestinais significa enfrentar questdes que
vdo muito além do consultério. Exige produzir conhecimento, fortalecer politicas publicas,
ampliar o acesso as terapias e reduzir desigualdades regionais. Estes eventos, complementa-
res em formato e foco, evidenciam nosso compromisso de contribuir para que os avangos da
ciéncia se traduzam em melhores resultados para os pacientes com DIIs”, afirma o presidente

do GEDIIB, Dr. Eduardo Garcia Vilela. Confira um resumo dos eventos!

Caipirao 2026
reuniu 175 inscritos
em Ribeirao Preto

Realizada nos dias 10 e 11 de
abril, em Ribeirdo Preto (SP), a edi-
cdo 2026 da tradicional Jornada
Paulista de Doencas Inflamaté-
rias Intestinais, o Caipirao, reu-
niu especialistas, pesquisadores
e profissionais de diferentes areas
da saude em dois dias de intensa
programacao cientifica. O encon-
tro contou com a participacao de
175 inscritos e mobilizou cerca de
220 pessoas, incluindo uma equipe
de mais de 50 profissionais envol-
vidos na organizac¢do, operacéo e
exposicdo do evento.

Entre os assuntos abordados
estiveram diagnodstico diferencial,
classificacdo de gravidade, biomar-
cadores, avaliacdo endoscdpica e
por imagem, prevencdo de compli-
cacOes, terapias avancadas, falha
terapéutica, colite aguda grave,
gestacao, cirurgia, nutricdo e cui-
dados com pacientes ostomizados.
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A programacdo também dedicou
espaco a discussdes sobre imuni-
zagdes, rastreamentos necessarios
antes doinicio de tratamentos imu-
nossupressores e aspectos relacio-
nados aos direitos dos pacientes.
“O Caipirao 2026 mostrou, mais
uma vez, a forca danossa comuni-

dade cientifica. Foi um encontro

122 JORNADA
PAULISTA

construido com muitas maos, reu-
nindo profissionais comprome-
tidos com a atualizacdo e com a
prética clinica em DII”, destaca o
Dr. Rogério Serafim Parra, coor-
denador do evento.

Além do conteudo cientifico,
o encontro foi marcado pelo

ambiente de colaboracdo e pela

intensa interagao entre os parti-
cipantes. “A troca de experiéncias
contribuiu para enriquecer os
debates e fortalecer a construcio
coletiva do conhecimento, uma
das marcas daJornada Paulista de
Doencas Inflamatérias Intestinais”,
acrescenta o Dr. Rogério Saad Hos-
sne, vice-presidente do GEDIIB.

Alguns momentos do Caipirao 2026

EYUEITIES s D o
pediatria - *Retocolite ulcerativa

T2 UWICTRA LR

PAULISTA

*Dll ndo dassificada

ﬁ
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Simpdsio contou com representantes da
Secretaria de Saude do Estado do Amazonas

i =
SEJAM BEM-VINDOS

—— ¥ DOENCAS INFLAMATORLAS
INTESTINAIS « NORTE

2° Simpéosio de DIls
da Regiao Norte reuniu
mais de 100 pessoas

Realizado em 24 de abril, no Audi-
tério da Policlinica Estadual Codajés,
em Manaus, o 2° Simpédsio de DIIs
daRegido Norte reuniu mais de 100
participantes entre médicos, nutri-
cionistas e enfermeiros da capital
amazonense e de outras cidades
da regido. O encontro contou com
especialistas de diferentes estados
e representantes da Secretaria de
Saude do Estado do Amazonas, além
do apoio da Secretaria Municipal de
Saude de Manaus.

A programacdo incluiu temas
como diagndstico, exames labora-
toriais, endoscopia, radiologia, ava-
liacdo histolégica, terapias medica-
mentosas, nutricdo, emergéncias em
DIl e manejo da doenca na pediatria.
Também foram debatidos aspectos
ligados a inovagdo em imunobiold-
gicos e a organizacdo da linha de
cuidado dos pacientes.

O simposio buscou fortalecer
a integracdo entre profissionais e
ampliar o debate sobre as particu-
laridades da assisténcia as DIIs na
regido amazonica, marcada por
grandes distdncias geograficas e
dificuldades de acesso aos servigos
especializados. “Foi uma oportuni-
dade importante para aproximar
atualizacdo cientifica, integracao
multiprofissional e reflexdo sobre
os desafios do cuidado em DII na
regido Norte”, destaca a Dra. Débo-
rah Nadir Ferreira Botelho, coorde-

nadora do evento.
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Forum em Brasilia
promoveu debates
sobre acesso

Realizado em 6 de maio, o 4°
Férum Nacional de Acesso, Incor-
poracao e Assisténcia Farmacéutica
em DII reuniu 33 participantes,
entre representantes do Ministério
da Saude, especialistas, gestores
estaduais e liderancas da saude
suplementar para discutir estraté-
gias voltadas a ampliacdo do acesso
aos tratamentos e a incorporacéo
dos avancos terapéuticos. A trans-
missdo ao vivo registrou pico de 289
participantes online, ampliando o
alcance das discussoes.

Na abertura, o presidente do
GEDIIB destacou a contribuicao
da producédo cientifica da entidade
para qualificar decisdes relacio-
nadas a assisténcia, a incorpora-
cdodetecnologias e a formulacao
de politicas publicas. A relevan-
cia institucional do encontro foi
reforcada pela presenca de Carlos
Amilcar Salgado, secretario-ad-
junto da Secretaria de Atencéao
Especializada a Saude (SAES) do
Ministério da Saude.

ﬁ
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A programacdo abordou temas
ligados a assisténcia farmacéutica, a
incorporacdo de novas tecnologias,
aos fluxos de acesso a medicamen-
tos e aorganizacdo do atendimento
no Sistema Unico de Saude (SUS)
e na salide suplementar.

Um dos destaques foi a roda
de conversa “Buscando solucdes
juntos!”, que reuniu diferentes
atores envolvidos na gestdo e no
tratamento das DIIs para discutir

Fawittali i B 1
LT

formas de ampliar o acesso as
terapias, reduzir desigualdades
regionais e fortalecer o didlogo
entre sociedade cientifica, gestores
publicos e satide suplementar. As
discussdoes também abordaram
temas como sustentabilidade do
sistema de saide, modelos assis-
tenciais baseados em valor e desa-
fios regulatérios relacionados a
crescente complexidade terapéu-
tica das DIlIs.

Escaneie o codigo e oyt
envie sua pergunta [E]3IEH

= 3 (]

Forum reuniu 33 participantes entre
representantes do Ministério da Saude,
especialistas, gestores estaduais e
liderangas da salde suplementar
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LANCAMENTO EXCLUSIVO NA 7° SEBRADII

A EXPERIENCIA A
DOS GRANDES DI 6%
DEBATES, P(;OES BASEADAS
AGORA NAS EM CASOS CLINICOS
SUAS MAOS

Na edicao de lancamento, vocé vai encontrar:
e Tuberculose durante o tratamento

e Abordagem clinica e cirdrgica da
Colite Aguda Grave

e Gravidez Durante o Tratamento da DIl

e Retocolite Ulcerativa e Colangite Esclerosante
Primaria: Manifestacoes Extraintestinais

GARANTA O SEU EXEMPLAR
NO ESTANDE DO GEDIIB
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Conscientizacao
a cada passo

Realizada no Parque Villa-Lobos, em Sdo Paulo,
a 1% Caminhada Maio Roxo reuniu dezenas de participantes
para ampliar a conscientizagdo sobre as doengas
inflamatorias intestinais e fortalecer redes de apoio

roxo tomou conta do Par-

que Villa-Lobos, em Sao

Paulo, namanhade1yde
maio. Vestindo a cor simbolo da
conscientizacdo sobre as doen-
casinflamatérias intestinais (DIIs),
pacientes, familiares, médicos, pro-
fissionais de saude e apoiadores
participaram da12 Caminhada Maio
Roxo, iniciativa promovida pelo
GEDIIB para ampliar a visibilidade
sobre as DIIs e levar informacéo a
populagdo. Além da caminhada
no Parque, o GEDIIB promoveu
aindauma caminhadana Avenida
Paulista no dia 25 de maio. Pelo
Brasil, o GEDIIB apoiou iniciativas
de comunidades de pacientes de
inimeras cidades.

O sucesso da iniciativa ficou
evidente antes mesmo de o evento
comecar. As inscricoes se esgota-
ram em tempo recorde, demons-
trando o crescente engajamento em

Da Redacao

torno da campanha e anecessidade
de ampliar o debate sobre as doen-
casinflamatérias intestinais. Nem
a previsdo de chuva desanimou os
participantes, que chegaram ao
parque logo pela manhi para a
retirada dos kits e a concentracdo
para a caminhada.

A programacdo do GEDIIB no
Maio Roxo no Parque Villa-Lobos
também contou com uma tenda
de orientacdo médica e nutricional
onde especialistas esclareceram
duvidas e ofereceram informa-
¢Oes sobre tratamento, acompa-
nhamento e manejo das DIls. A
iniciativa proporcionou um contato
direto entre acomunidade e profis-
sionais capacitados, contribuindo
paraampliar o conhecimento sobre
essas doencgas que enfrentam des-
conhecimento e estigma.

O espirito de solidariedade
também marcou a manha. Os

participantes foram convidados a
doarum quilo de alimento nao pere-
civel, destinado ao Projeto Social da
Paréquia do Imaculado Coracdo de
Maria, em S&o Paulo. A acéo refor-
cou o compromisso do GEDIIBné&o
apenas com a promocao da saude,
mas também com o cuidado cole-
tivo e 0 apolio a quem mais precisa.

Ao final da atividade, o presi-
dente do GEDIIB, Dr. Eduardo Garcia
Vilela, destacou a importéncia do
encontro e a adesdo da comuni-
dade. “A 12 Caminhada Maio Roxo
superou todas as expectativas! Ver
tantas pessoas reunidas, mesmo
com previsdo de chuva, mostra a
forca dessa causa e a importancia
da conscientizacdo sobre as DIIs.
Foium encontro de alegria, acolhi-
mento e unido. Cada passo dado hoje
representa esperanca, informacaoe
apolo para quem convive com essas
doencas”, ressaltou.

—e
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Reviva alguns momentos
especiais da Caminhada

Acesse todas as
fotos do evento

1 CAMIEKADA
Moio =

Uma publicagdo para os associados do GEDIIB 3]




ERENCI

Um constante aprendiz

Da infdncia nos corredores da UFMG a referéncia nacional em
doengas inflamatorias intestinais, o Prof. Dr. Anténio Lacerda Filho
construiu uma trajetéria marcada pela cirurgia, pela pesquisa e
pela formacdo de geracoes de profissionais de satde

Por Madson de Moraes

ﬁ

32 Uma publicagéo para os associados do GEDIIB



Fotos: Acervo pessoal

oucos médicos podem dizer que ainstituicdo onde
estudaram aos 10 anos deidade é a mesma onde,
décadas depois, se tornaram professores titula-
res. O médico coloproctologista Anténio Lacerda Filho
é um deles. Entrou na Universidade Federal de Minas
Gerais (UFMG) ainda crianca, para cursar o ensino fun-
damental, e de 1d nunca mais saiu. Fez o ensino médio,
a graduacdo em medicina, a residéncia em cirurgia, o
mestrado e o doutorado em gastroenterologianamesma
instituicdo onde, em 2021, alcan¢ou o posto mais alto da
carreira académica ao ser nomeado professor titular do
Departamento de Cirurgia da Faculdade de Medicina.
Mais do que cendrio de sua formacédo, a UFMG tor-
nou-se uma espécie de extensao da prépria vida. Foi ali
que aprendeu, ensinou, pesquisou e ajudou a formar
geracdes de profissionais de saide ao longo de quatro
décadas. Em 2026, ao completar 40 anos de medicina,
o Dr. Lacerda Filho olha para tras e percebe que sua
maior realizacdo ndo estéa ligada a titulos ou cargos.
“A realizacdo mais significativa foi o cuidado que
fuicapaz de oferecer a meus pacientes, principalmente
aqueles menos favorecidos assistidos no Hospital das
Clinicas da UFMG e no Hospital Felicio Rocho”, afirma.
Para ele, amedicina sempre esteve fundamentada em
um compromisso inegociavel com o outro. “O com-
promisso com o paciente, acima de qualquer outro
interesse, deve ser fundamentado principalmente em
rigor cientifico, empatia e delicadeza”, diz.

Como disse o grande
escritor mineiro Guimaraes
Rosa, mestre nao € quem
sempre ensina, mas quem
de repente aprende.
Sempre me considereli

um constante aprendiz

Uma publicagdo para os associados do GEDIIB 33



ERENCI

O legado que veio de casa

A coloproctologia ndo foi uma escolha aleatdria.
Foi, em parte, uma heranca. Seu pai integrou o pri-
meiro grupo de cirurgides brasileiros a obter o titulo
de especialistaem coloproctologia em 1968, e foi colega
de residéncia e amigo da Profa. Angelita Habr-Gama,
maior nome da especialidade no Brasil. “Apesar de ter
nos deixado prematuramente, ele deixou um legado
muito forte de dedicacdo a medicina e a especialidade
que me contagiou”, recorda.

Na UFMG, essas influéncias ganharam nomes e
rostos. O Prof. Aloisio Sales da Cunha foi a referéncia
inicial no tratamento das doencas inflamatérias intes-
tinais (DIIs), sendo um dos pioneiros no uso de imu-
nossupressores no Brasil. J4 a Prof. Maria de Lourdes
Abreu Ferrari, a principal discipula do Prof. Aloisio,
se tornou sua parceira de longa data no manejo cli-
nico de seus pacientes, umarelacdo construida sobre
confianca mutua e rigor cientifico.

Mas a formacdo do Dr. Lacerda Filho nédo se limitou
a Belo Horizonte. Ao longo da carreira, estagiou em
alguns dos maiores centros de referéncia mundial em
cirurgia colorretal nos Estados Unidos: nas unidades
da Cleveland Clinic da Flérida e de Ohio, na Mayo Cli-
nic em Rochester e no servico de gastroenterologia da
University of Pittsburgh Medical Center. Cada passa-
gem deixou marcas.

“Na Cleveland Clinic, tive a oportunidade de ver
lendas vivas da cirurgia das DIls em a¢do como o Dr.
Victor Fazio operando os casos complexos de doenca
de Crohn e realizando bolsas ileais ainda em seus
primoérdios”, recorda. Na Mayo Clinic, acompanhou a
consolidacéo das técnicas laparoscépicas na cirurgia
colorretal e, em Pittsburgh, aprofundou conhecimentos
em distirbios defecatérios e consolidou sua formacao
como pesquisador.

Ao lado da Profa. Dra. Maria de Lourdes Ferrari (a direita), amiga e
parceira de mais de 30 anos na construgao do ensino em DIl na UFMG.
Abaixo, Homenagem que recebeu pelos seus 30 anos de docéncia pelo
Departamento de Cirurgia da Faculdade de Medicina da UFMG

Volta ao Brasil

De volta ao Brasil, ele acompanhou de perto uma
transformacdo profunda no tratamento das Dlls. “A
evolucdo foi impressionante, sobretudo, com a intro-
ducdo das técnicas preservadoras de funcéo intestinal
como os reservatérios ileo-anais que praticamente
acabaram com as ileostomias definitivas”, destaca. O
avanco das cirurgias minimamente invasivas, a che-
gada dos imunobiolégicos e o uso de células-tronco
mesenquimais na doenca perianal sdo marcos que

ele viveu na prética.
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Momento com a familia: a esposa Luciana, os filhos
Gabriel e Cristiano e os netos Fernanda e Felipe

Para o especialista, no entanto, a evolucéo técnica
ndo apaga os desafios estruturais que ainda persistem
no cuidado ao paciente com DII no Brasil. O retardo
diagnédstico causado pelo desconhecimento da doenca
ndo apenas por parte dos pacientes, mas também de
parcela significativa dos médicos que atuam no cui-
dado primario, segue sendo um obstaculo. “O segundo
maior desafio é a inexperiéncia de muitos colegas na
conducdo terapéutica, o que acarreta a indicagéo e
manutencdo de terapias subétimas, com a perda da
janela de oportunidade de tratamento, que é capaz
de minimizar a ocorréncia de complica¢des futuras”,
aponta o Dr. Lacerda Filho.

A solucdo, defende, passa por campanhas de cons-
cientizacdo publica e educacgdo continuada para os
profissionais que atuam nalinha de frente, uma tarefa
que o GEDIIB encampa desde a sua fundacao, entidade
da qual ele é membro-fundador.

“Tenho a honra de ser membro fundador e acom-
panhei seu crescimento e amadurecimento em seu
importante papel na evolucdo do manejo dos por-
tadores de Dlls, tanto do ponto de vista cientifico
quanto social”, afirma. Sua atuacdo também ganhou

destaque na Sociedade Brasileira de Coloproctolo-
gia (SBCP), entidade da qual foi presidente de 2022 a
2023. Durante a gestao, estimulou o aprimoramento
cientifico dos colegas com uma programacéo robusta
sobre DlIs, fortaleceu a participacdo da sociedade
nas campanhas do Maio Roxo e iniciou um processo
de planejamento estratégico e profissionalizacdo da
gestdo da entidade.

Desde 1993 na graduacdo da UFMG e orientador
pleno na pés-graduacéo desde 2009, o Dr. Lacerda Filho
segue presente nos corredores da universidade, nos
ambulatérios e na formacdo de novos médicos. Ao longo
de quatro décadas de carreira, viu técnicas mudarem,
tratamentos evoluirem e geracdes de profissionais se
sucederem. O que permaneceu foi a convic¢do de que
nenhum avanco substitui aquilo que considera essen-
cial: ciéncia, empatia e presenca ao lado do paciente.

“Como disse o grande escritor mineiro Guimaréaes
Rosa, mestre ndo é quem sempre ensina, mas quem de
repente aprende. Sempre me considerei um constante
aprendiz, adquirindo conhecimento e experiéncias em
momentos inesperados, muitas vezes com o préprio
aluno”, reflete.

Nessa trajetdria, a familia também ocupa um lugar
central. Casado ha 38 anos com Luciana, psiquiatrada
infdncia e da adolescéncia, é pai de Gabriel, cirurgido
de coluna, e Cristiano, engenheiro de software, além
de avd de Fernanda e Felipe. Para ele, assisténcia, pes-
quisa, ensino e lideranca sdo dimensdes inseparaveis
da medicina. “Uma drea ndo caminha sem a outra”,
resume. Aos jovens médicos que iniciam na &rea das
DIls, deixa um conselho simples: competéncia, empa-
tia, dedicacdo e resiliéncia para acompanhar e apoiar
os pacientes em toda a sua jornada.
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