™)
$bu Séo Paul

SOCIEDADE BRASILEIRA DE UROLOGIA

BOLETIM DE INFORMAGOES UROLOGICAS « ABR/MAI/JUN 2024

18 - -y
s
= o
e : ™
- i
- = iy e r—
- = | ‘!-\,g:..‘:i |
- %‘ - R e -4 .
e e
e L] I = weanaanet B  canm ...I
—_— 4 | |
Lad dddn | | .
L e il A -

' ! B e gy S 4 i T
- - LLLLd, | —
- Lt ' et et s W TR T R e i-ﬂ'.%,;m_‘ B
TTT R T

PROGRAME-S;%‘**’%

0 CPU2024
ESTA CHEGANDO

UM DOS MAIORES EVENTOS DA UROLOGIA MUNDIAL, 0 XVIIl CONGRESSO
PAULISTA DE UROLOGIA ACONTECE ENTRE 0S DIAS 5 E 7 DE SETEMBRO

ATUALIZAGAO RESIDENCIA HISTORIAS DE QUEM
CIENTIFICA MEDICA FEZ A NOSSA HISTORIA

Artigo e entrevista abordam Pesquisa revela o que os Veja a trajetoria do CPU

a importancia da prevencao residentes em Urologia pensam ao longo de suas
para a saude do homem e esperam da SBU-SP 17 edig0es anteriores
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PALAVRA DO

Prezadas(os) associadas(os),

/

=== com grande satisfacao que apresentamos a edi¢ao de julho
do Boletim de Informagoes Uroldgicas, uma publicagdo que
=== yisa manter a comunidade uroldgica do estado de Sao Paulo
informada e atualizada sobre 0s avangos, eventos e praticas
s €M N0SSA Area.

Temos um enfoque especial no Congresso Paulista de Urologia,
que ocorrera entre os dias 5 e 7 de setembro deste ano. Este é um
dos principais congressos da América Latina e sera uma oportunida—
de imperdivel para atualizacéo cientifica e troca de experiéncias com
colegas de todo o estado e do pais. O evento deste ano, cuja Comissao
Cientifica é presidida pelo dr. Cristiano Mendes Gomes, promete de—
bates aprofundados sobre as mais recentes inovagoes e praticas em
Urologia, além de muitas sessdes interativas. Nesta edicao trazemos
a programacgdo completa das principais plenarias para que vocé ja
possa iniciar seu planejamento.

Além disso, desde a edigdo passada, iniciamos um debate sobre a
relagédo da SBU-SP com os residentes de Urologia. Nesta edicéo, pu—
blicamos os resultados de uma pesquisa abrangente realizada com os
residentes de Urologia do estado de Sao Paulo. Seus resultados, além de
trazerem as principais expectativas, desafios e perspectivas de carreira
dos atuais residentes, ajudardo a compreender a sua visdo e as suas

CONHEGA 0S
MEMBROS DA

COMISSAO
EDITORIAL

JOSE HENRIQUE
DALLACQUA SANTIAGO

CELSO DE OLIVEIRA

EDITOR

ESPERAMOS QUE ESTA EDICAQ
SEJA UMA FONTE RICA
DE CONHECIMENTO E
INSPIRAGAO PARA TODOS

necessidades, algo essencial para o continuo desenvolvimento e apri—
moramento da relagéo da nossa Sociedade com seus futuros membros.

Ainda nesta edic&o, debatemos um tema muito relevante e atual: a
ideia de prevencéo a saude. As medidas preventivas e o rastreamento
para diagndstico precoce de algumas doengas ganharam muita forca
nos ultimos anos, e a populacéo masculina vem cada vez mais ade—
rindo a essa pratica. Fizemos uma revisdo sobre o tema, destacando
0s pontos importantes nos quais os homens, principalmente apds os
40 anos, devem focar nos cuidados a sadde. A prevencao é um pilar
fundamental da Medicina, e é nosso dever, enquanto profissionais da
salide, promover a conscientizacdo sobre a importancia dos exames
e das vacinas, que sdo essenciais para prevenir doengas graves e
melhorar a qualidade de vida dos nossos pacientes.

N6s, do corpo editorial, esperamos que esta edigao seja uma fon—
te rica de conhecimento e inspiragéo para todos. Continuamos com—
prometidos em trazer contetdos relevantes e de qualidade, que con—
tribuam para uma maior integracao entre a SBU-SP e vocé associado.

Desejamos a todos uma excelente leitura e esperamos encontra—
—los no Congresso Paulista de Urologia em setembro.

Um grande abraco,
MARCELO R. CABRINI

Editor-Chefe do BIU — Boletim de Informagoes Urologicas
cabrini.uro@gmail.com

VITOR BONADIA
BUONFIGLIO

MAURO BIBANCOS
DE ROSE

LUIZ CARLOS MACIEL
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PALAVRA DO

PRESIDENTE

CPU2024, UMA COMBINACAQ
PERFEITA DE EDUCAGAQ,
DIVERSAO E NETWORKING EM
UM AMBIENTE ACOLHEDOR

Caros colegas urologistas,

== stamos quase prontos para 0 nosso

Congresso Paulista de Urologia, que
=== sera realizado de 4 a 7 de setembro

de 2024. 0 CPU 2024 sera um evento
e iNESQUECIVEl, COM UMA programacéo
rica e diversificada. Estamos preparando cinco
plendrias simultaneas ao longo do Congresso,
abordando temas relevantes e atuais da Uro—
logia; mais de 20 cursos que serdo oferecidos,
proporcionando oportunidades de aprendizado
e aperfeicoamento; cursos pré—congresso; e
quatro cursos hands—on, onde os participantes
poderdo treinar técnicas cirlrgicas e simular
procedimentos uroldgicos.

Além disso, estamos trazendo 30 convi—
dados estrangeiros e mais de 500 convidados
nacionais que poderdo compartilhar suas expe—
riéncias e conhecimentos. Essas apresentacdes
serao em forma de palestras e debates, nas
principais plenarias do nosso evento. No Teatro
vamos apresentar e discutir cirurgias gravadas
dos principais procedimentos uroldgicos, prin—
cipalmente técnicas minimamente invasivas.

Na Ballroom e salas menores, serdo abor—
dados temas que poderdo ser discutidos com

palestrantes e debatedores, num formato par—
ticipativo e com muita interagdo da plateia.Esse
Congresso sera uma excelente oportunidade
para os urologistas e todos que trabalham com
Urologia se atualizarem, trocarem experiéncias
e expandirem suas redes de contatos.

Venham, tragam sua familia e venham vi—
sitar Sdo Paulo, essa maravilhosa capital com
excelentes restaurantes, museus e muito en—
tretenimento. Participem conosco das varias
atividades uroldgicas e sociais.

0 CPU 2024 nédo é apenas uma oportu—
nidade de aprendizado e networking para os
profissionais da area, mas também um evento
familiar e social.

Para o dia 7 de setembro estamos prepa—
rando uma festa para todos os participantes
do Congresso, num excelente local para rever
amigos e nos divertirmos.

Este evento serd uma combinag@o perfei—
ta de educacao, diversdo e networking em um
ambiente acolhedor.

Nao perca a chance de participar!
Aguardamos voceés la!

WAGNER EDUARDO MATHEUS
Diretor presidente eleito biénio 2024-2025




FINANCAS

Informes da—=%
TESOURARIA=

Caros associados,

0 primeiro semestre da gestdo da SBU-SP 2024-2025 continua
demonstrando a constancia e sucesso em agoes aos urologistas,
visto a relevancia e alcance de projetos como o SBU in Situ, Onco—
Club e UroTalks.

Nosso grande evento cientifico do ano, o CPU 2024, correspon—
de também a grande maioria da renda e sustentabilidade da Gestdo
para 0s proximos anos. A procura por parte dos patrocinadores tem
sido satisfatoria e esperamos atingir nossas metas financeiras com
a boa repercussdo e o interesse manifestado até 0 momento.

Como declarado em nosso Ultimo relatério, a participacdo dos
associados por meio de suas contribuicbes anuais a SBU favorece a
manutencdo dos projetos e contribui para a programagao de nossa
seccional com novos eventos e novos projetos. Recebemos nesse
semestre o repasse da Nacional com um relatdrio de 1.719 sdcios
cadastrados, porém somente com 823 deles com suas contribuicoes
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quites. Reforcamos a importéancia de verificar sua situagdo finan—
ceira com a SBU, visto que estatuariamente somente sdcios adim—
plentes podem gozar de direitos e prerrogativas de socios, entre eles
0 acesso a contetido exclusivo em nossas plataformas, descontos
em eventos e ingressos, além de condicionar sua participagéo como
convidado palestrante ou moderador em eventos oficiais da SBU.

E fundamental que todos nos possamos checar e regularizar nos—
sa adimpléncia pelo Portal da SBU https.//portaldaurologia.org.br/
associados/minha—sbu ou pelo telefone/whatsapp da SBU Nacional
(21) 9 9671-7786.

Seguimos com a Urologia paulista forte, unida, equalizada e ca—
paz de manter e realizar sempre mais pelo seu associado.

Leonardo Seligra Lopes ® 1° Tesoureiro
Fernando Nestor Facio Jr. e 2° Tesoureiro



REFERENCIA: MARG0/2024

DESPESAS FIXAS VALOR
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AGOES DA SBU-SP

PARTICIPE!

. A SBU-SP PROMOVE
B J UMA SERIE DE INICIATIVAS
%’" PARA LEVAR CONHECIMENTO
E RECICLAGEM POR
MEIO DE DIVERSAS
PLATAFORMAS DIGITAIS.

UROTALKS

podcast Urotalks cada
Vez mais se consoli—

da como uma ferramenta
a de grande relevancia na
constante procura de levar

informacédo e conhecimento

de qualidade aos urologistas
paulistas e de todo Brasil. Este ano ja apresentamos
episddios com assuntos de grande interesse e rele—
vancia, como tele cirurgia, cirurgia de reafirmagao de
género, feocromocitoma e varios outros.

Para os proximos episddios preparamos novida—
des e discussoes importantes com grandes e pecu—
liares abordagens das areas uroldgicas, com profis—
sionais de varias especialidades que se relacionam
com a Urologia. Serdo abordados temas como es—
tética peniana, topicos oncoldgicos, cirurgia robotica
e demais técnicas minimamente invasivas, disfungao
miccional e erétil, andrologia e muitos outros.

Para ouvir nossos episodios acesse o site da SBU
Sao Paulo ou nas melhores plataformas de streaming.

Nos “vemos” por la, abracos.

Dr. Fabrizio M. Messetti
Coordenador do Urotalks
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SBU-SP IN SITU

AUA-2024

SBU IN SITU NA AUA 2024

projeto SBU—-SP in Situ na AUA 2024 ocorreu novamente este ano,

entre os dias 3 e 6 de maio, em San Antonio, Texas. Motivado
pelo sucesso em eventos anteriores, como no encontro anual da EAU
de 2022 e 2023, repetimos a formula, desta vez com mais participa—
¢coes internacionais, solidificando um formato de contetido pratico e
de grande valor para os associados, que puderam se sentir como se
estivessem nos corredores do evento.

Assim, aqueles que ndo puderam comparecer presencialmente
tiveram a oportunidade de acompanhar as principais noticias direto
do AUA Annual Meeting, com chamadas e entrevistas de urologistas
nacionais e estrangeiros de renome.

Foram gravados 46 videos. A andlise das interagdes nas redes
sociais durante a cobertura do evento AUA 2024 revelou um total de
5.078 interagdes, distribuidas entre curtidas, comentarios e compar—
tilhamentos nas plataformas Instagram, X (antigo Twitter), Facebook,
LinkedIn e YouTube. O Instagram se mostrou a plataforma com maior
engajamento, acumulando 2.047 interagtes. Esse resultado ressalta a
sua importancia estratégica para a disseminagao de contetdo.

Além disso, os videos mais acessados em cada plataforma foram:

INSTAGRAM: Tendéncias e perspectivas da cirurgia robotica
© YOUTUBE: Atualizacdes em bidpsia transperineal
apresentadas pelo PREVENT Trial

0 video "Tendéncias e perspectivas da cirurgia robdtica" foi tam—
bém o mais curtido no Instagram, demonstrando um forte interesse do
publico por este tema. Devido a grande repercussdo dessa iniciativa,
seguiremos com o projeto durante o Congresso Paulista de Urologia
2024, que acontecera no WTC em Séo Paulo, entre os dias 5 e 7 de
setembro e que contara com gravacodes de videos dos principais pa—
lestrantes, discutindo os temas mais relevantes das sessoes.

Agradecemos a parceria da indUstria farmacéutica nos Ultimos
dois anos, especialmente a Janssen, que entendeu e incentivou o
projeto. Assim, mais uma vez, aqueles colegas que nao puderem
estar presentes em Sdo Paulo terdo a oportunidade de acompanhar
todos os detalhes pelas redes sociais da SBU-SP. Siga—nos nas redes
sociais e fique por dentro de tudo.

Strattner

CURSO R+

E m parceria com a SBU—SP, a Strattner realizou o Curso R+. E a
segunda edicao desse curso voltado aos académicos das Ligas
de Urologia do Estado de Séo Paulo. O evento teve a participagdo de
estudantes de importantes faculdades de Medicina, com a sala de
aula cheia desses jovens futuros médicos e, possivelmente, futuros
urologistas. De manha foram aulas tedricas sobre novas tecnologias
em Urologia e a tarde estagOes praticas permitiram aos alunos o
contato com as modernas técnicas da especialidade.

Apesar do cenario desafiador que se aproxima com tantas es—
colas médicas, entendemos que SBU—SP continua tendo um papel
importante e inovador na formagdo do futuro de nossa Especiali—
dade, pensando sempre na personagem principal da nossa pro—
fissdo: o paciente.

Dr. Leonardo Seligra Lopes
Cooordenador do SBU-SP In Situ

Dr. Davi Abe
Coordenador

................................................................................................................................................. - Abr/Mai/dun 2024 - Boletim de |nf0rmagées Uro|égicas - BIU n
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_ PREVENGAO EM

SAUDE DO
' HOMEM

0 VALOR DA PREVENCAO COMO
INSTRUMENTO DE REDUCAQ DA
MORBIDADE E DA MORTALIDADE NAS
POPULACOES E ACEITO POR TODOS E
A INCORPORAGAQ DESSE CONCEITO
NA PRATICA CLINICA RESULTOU EM
BENEFICIOS INESTIMAVEIS A0 LONGO
DOS ULTIMOS ANOS.

POR DR. JOSE HENRIQUE D. SANTIAGO
Assistente em Urologia da FMABC e membro da diretoria da SBU-SP

DR. CARLOS ALBERTO PENATTI
Coordenador do Check—up do Grupo Fleury

dealmente, a prevencao de doencas precisa assumir destaque em

qualquer cenario avaliativo médico, além de receber passivamente

queixas e relatos de sintomas e, portanto, checar o que ainda nao ha

de queixa, mas que sdo pertinentes dentro de uma visao preventiva. 0s
servigos de promogao de salde oferecem a avaliagdo em atencéo prima—
ria e prevencdo secundaria, de uma maneira mais estruturada, por meio
de praticas médicas e de alguns exames complementares elaborados com
base nas evidéncias cientificas revisadas sistematicamente.

Para a saude do homem nos baseamos em algumas evidéncias glo—
bais de cuidado: risco cardiovascular (assumidamente maior na populagéo
masculina do que na feminina), aumento também do risco de lesdes trau—
maticas e acidentes de trabalho em média e a precocidade de sintomas
proprios do envelhecimento, que afetam o desempenho individual socio—
familiar e profissional (tais queixas e sintomas precisam ser ativamente
detectados e orientados enquanto diagnostico e condutas especificas).

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- Abr/Mai/Jun 2024 - Boletim de Informagées Urolégicas - BIU



ATUALIZACAO CIENTIFICA

EM RAZAO DOS RISCOS MAIS COMUNS

NA POPULAGAO MASCULINA, TEMOS:

1. Combate a obesidade e gordura
visceral da sindrome metabdlica;

2. Necessidade de varredura para
dislipidemia (distdrbio do metabolismo
de colesterol e triglicérides);

3. Necessidade de varredura para desvio
do metabolismo do agucar e evolugdo
para pré—diabetes e diabetes;

4. No homem adulto sabemos que as
trés neoplasias com maior incidéncia
sdo prostata, pulmao e cancer
colorretal (com excegdo do cancer de
pele ndo melanoma). As medidas de
prevencao e rastreamento precoce
estao cada vez mais em evidéncia
justamente no combate desta alta
incidéncia/prevaléncia. Pelos dados
do SEER data base (Surveillance,
Epidemiology, and End Results
Program — https.//seer.cancer.gov/),
mais de 1 milhdo de novos casos de
cancer e 300 mil mortes por cancer
podem se confirmar em 2024 na
populagdo americana masculina.
Assumindo um certo padrao
comparavel em modo de vida urbano,
podemos considerar e extrapolar
tal realidade americana a realidade
brasileira. Por isso, cada vez mais
medidas de prevencéo e diagndstico
estdo em destaque;

5. Verificagdo do metabolismo do ferro;

6. Em menor grau de prevaléncia, mas
com maior relevancia dependendo
do histdrico familiar e pessoal,
avaliagdo de funcéo tireoidiana e
metabolismo de calcio;

7. Atencéo constante a sintomas ou
queixas individuais e familiares para
desempenho cognitivo incluindo a
saude do sono;

8. Atencdo constante aos sintomas do
trato urindrio e a0 acompanhamento
da vida sexual desses homens.

A populagdo masculina recentemente
tem reconhecido o valor da autoavaliagdo
em salide mental e emocional, tanto na
preocupacdo de uma garantia de exercer
sua funcao profissional com mais equilibrio
para conciliar a vida pessoal—familiar. Isto

traz obrigagOes de aconselhamento psico—
l6gico e mesmo medidas de triagem para
eventuais distlrbios cognitivos que poderdo
surgir. Sera importante integrar este desejo
de melhor satide global (fisica e mental) com
a fisiologia masculina nos seus aspectos te—
ciduais, hormonais e de regulacio organica,
papel fundamental da Urologia em supervi—
sionar este cuidado.

0 cuidado e atengdo a qualidade do
sono recebe cada vez mais destaque na
salde do homem adulto, bem como para
seu melhor envelhecer. Se a pessoa sofre
com privagdo de sono, é importante ave—
riguar a causa — se é algo fisiopatologi—
co organico e/ou emocional etc. Avaliar a
quantidade de horas trabalhadas também
¢ necessario, pois comumente a cada dé—
cada adaptamos nosso padrao de sono. Por
exemplo: aos 50 talvez precisemos de um
ritmo diferente do que aos 40 e do que foi
aos 30 anos. E importante que o individuo
olhe para suas necessidades de maneira
personalizada e analise sua salde fisica
e mental, relagbes familiares e diversos
outros aspectos da vida. Incluir momentos
de lazer na rotina, apreciar e participar de
atividades esportivas e estar com pessoas
queridas também é essencial para aumen—
tar a longevidade e ter mais qualidade de
vida. E, claro, realizar avaliacdes de salde
preventiva e regularmente.

0s excessos também precisam ser de—
tectados e coibidos. Algo importante é ndo
se render a medicacoes faceis ou a técni—
cas faceis para reversao de problemas de
salde fisica e mental. Hoje em dia existe
uma questao muito forte com remédios, seja
para dor, para dormir, para acordar, e esse
€XCesso ou Uso ndo supervisionado ou ndo
bem indicado fazem mal a salde, se ndo

aguda, cronicamente. Muitas pessoas, an—
tes de investigarem para descobrirem qual
0 problema, j& buscam por uma medicagao
que retire os sintomas. Se a vida esta muito
agitada ou causando problemas, vocé pre—
cisa “desagitar” a vida para colocar nos ei—
X0s novamente e nao procurar subterflgios
faceis e, geralmente, enganosos.

Ainda em relag&o a prevencao, a vaci—
nagdo tem papel fundamental na promogéo
de saude individual e coletiva. A vacinagéo
elimina ou reduz drasticamente o risco de
adoecimento ou de manifestacdes graves,
que podem levar a internagao e até mesmo
ao Obito. Por ano, a vacinagéo evita de dois
a trés milhdes de mortes, segundo a Orga—
nizagdo Mundial da Satde (OMS). Duran—
te a realizagdo do check—up é importante
checar as vacinas ja recebidas e orientar
outras, se necessario, para que o calendario
vacinal esteja completo.

A vacinagdo é um ato de cidadania
simples, individual, mas que tem impactos
poderosos e coletivo, pois a vacinagdo nao
protege apenas quem recebe o imunizante,
mas também aqueles que nido podem se
vacinar (bebés, imunossuprimidos ou alér—
gicos a algum dos componentes). Isso por—
que, quanto menos pessoas se infectarem
com a doenga, menor a sua circulagdo en—
tre a populagéo e mais baixas sdo as chan—
ces de a patologia se espalhar. Finalmente,
de acordo com o Ministério da Salde, os
homens apresentam entre 40 a 50% mais
probabilidade de vir a falecer de doencas
nao transmissiveis. Dados que chamam a
atencdo e sempre devem atentar ao pro—
fissional de saude em como proceder com
o envelhecimento saudavel da populagéo
masculina, e ndo somente focar em tratar
as comorbidades. m
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E UMA DAS PRINCIPAIS ESTRATEGIAS
DE PREVENGAO TAMBEM PARA ADULTOS

QUANDO NAO E POSSIVEL
EVITAR O CONTATO COM
UM MICRORGANISMO,
AVACINA FAZ COM QUE

0 ORGANISMO COMBATA
ESSE MICRORGANISMO
ANTES QUE CAUSE

A DOENGA.

vacinacdo de adultos, especial—

mente de homens adultos, muitas

vezes € negligenciada. Entretanto,

trata—se de uma das principais ar—
mas para a prevencdo de doencas ou para
evitar que elas produzam consequéncias
mais graves. Para entender o papel das va—
cinas nos cuidados da saude do homem o
BIU entrevistou o dr. Rodrigo Berea, pe—
diatra e infectologista pediatrico pela Santa
Casa de Sao Paulo, mestre em Pediatria pela
University College London e consultor de
Imunizagdes do Grupo Fleury.

BIU: Em linhas gerais, qual é a importan—
cia da vacinagao?

Dr. Rodrigo Berea: E uma das Unicas ma—
neiras de fazer prevencao primaria de doen—
cas, ou seja, se proteger para que a ndo
doenca acontega. H4 medidas para evitar a
transmissdo, como, no caso de doencas res—
piratérias, 0 uso de mascaras, lavagem das
maos e nao ter contato com pessoas doen—
tes; ou em infecgOes sexualmente trans—
missiveis, 0 uso de preservativo. Fora essas
medidas, a vacinacdo € a principal estratégia
de prevencéo. Quando ndo é possivel evitar



ATUALIZACAO CIENTIFICA

0 contato com um microrganismo, a vaci—
na faz com que o organismo combata esse
microrganismo antes que cause a doenga.

Em algumas vacinas ndo é possivel
evitar 100% das infeccdes. Umas sdo mais
e outras menos eficazes. Mas no caso de
doencas respiratdrias, como Influenza e
Covid, é possivel diminuir a gravidade des—
sas doengas com a vacina. Em resumo, 0s
objetivos com a vacina sdo prevengao pri—
maria ou, se desenvolver a infeccdo, ndo
tenha consequéncias graves. E muito mais
facil e tem um custo menor evitar que a
pessoa fique doente do que ter que cuidar
quando tiver a doenga.

BIU: De que forma o adulto pode se be—
neficiar dessa estratégia de prevencao?
Dr. Rodrigo Berea: Em primeiro lugar, ter
um calendario vacinal atualizado. Essa é
uma das melhores maneiras de cuidar in—
tegralmente da saude do homem. O homem
adulto é um ser que muitas vezes fica meio
abandonado. As criancas tém o pediatra, os
idosos tém o geriatra, as mulheres passam
no ginecologista desde a adolescéncia e o0s
homens comegam a consultar um urologista
com mais idade, no final da fase adulta. Por
isso é importante que quando ele chegue ao
urologista 0 médico o estimule a se vaci—
nar. Tem um estudo que mostra que quando
0 paciente tem interesse na vacinagdo e o
médico estimula a vacinagdo, consegue—
—se vacinar cerca de 98% dos pacientes.
Quando o paciente nio tem interesse, mas o
médico recomenda, muitas vezes consegue
convencé—lo a se vacinar. Em contrapartida,
quando o paciente tem interesse na vacina
mas 0 médico contraindica ou nao acredita,
a taxa de adesé@o é baixa.

BIU: Quais vacinas sao indicadas para o
homem adulto?

Dr. Rodrigo Berea: Hoje ndo ha diferenca
de género. Falamos em salde da pessoa
adulta, seja homem ou mulher. As indi—
cacoes dependem muito de como foi re—
alizada a vacinagdo da pessoa na infancia
e adolescéncia. Se fez todas as vacinas
de acordo com o recomendado, tem pou—
ca coisa necessaria na idade adulta. Em
compensacao, se as pessoas tiveram uma
vacinacdo adequada na infancia e ndo na

adolescéncia. E com seus 30, 40 anos,
estdo deficitarias do ponto de vista da va—
cinagdo, nesse caso é indicado fazer uma
avaliacdo do histdrico para entender quais
vacinas devem ser tomadas.

Também ¢é importante abordar a dife—
renca entre o0 que o Programa Nacional de
Imunizagdo oferece e 0 que o setor privado
oferece. No PNI falamos de salde publica.
Vacinar as pessoas que mais precisam ser
vacinadas, uma vez que nao ha disponi—
bilidade para todas as pessoas em que as
vacinas sdo indicadas. Por exemplo, vaci—
na contra HPV no PNI é para 9 a 14 anos.
No setor particular é recomendada dos 9
ao0s 45 anos e mesmo despois dessa idade
pode ser feita mediante prescricdo médi—
ca, off label. Muitos ginecologistas e uro—
logistas prescrevem a pacientes que estio
reiniciando a vida sexual apds um divorcio
ou o 6bito de parceria, por exemplo. Quando
se fala em salde individual, & importan—
te pensar assim, mesmo sabendo-se que
a vacina contra HPV é muito mais efetiva
se feita antes do inicio da atividade sexual.
Estima—se que qualquer pessoa que tenha
a0 menos trés parceiros sexuais na vida ja
tenha tido contato com o HPV e sdo nove
tipos de HPV dentro dessa vacina: dois que
sS40 0S que mais causam verrugas e sete
que sao os mais causadores de neoplasias
por HPV, que no homem podem ser penia—
na, anal e de orofaringe. E uma vacina que
da em torno de 90% de protecdo contra os
canceres induzidos pelo HPV. E algo real—
mente revoluciondrio. E uma vacina com
indicacéo formal para todos os homens e
mulheres de 9 a 45 anos.

BIU: Qual é o esquema da vacina contra
o HPV?

Dr. Rodrigo Berea: No SUS tem HPV qua—
drivalente, para meninas e meninos de 9 a
14 anos, agora em dose unica. A HPV no—
navalente é de 9 a 20 anos incompletos em
duas doses e acima acima dos 20 anos em
trés doses.

BIU: Em termos de adesao, ha diferenca
entre homens e mulheres na vacinagéo?
Dr. Rodrigo Berea: Ha muita diferenca. As
taxas de mulheres em idade adulta apre—
sentam um ndimero muito maior. Esse é um

[

ponto de atengéo para a saude do homem,
porque ¢ uma parcela da populacdo que
muitas vezes deixa a saude de lado e, con—
sequentemente, a vacinacao de lado.

BIU: Além de HPV, quais as vacinas reco—
mendadas para adultos?
Dr. Rodrigo Berea: Ha vacinas recomenda—
das a partir dos 50, 60 anos, como a de her—
pes zoster e de influenza alta dose, a partir
dos 60, que tem quatro vezes mais particu—
las virais. Tem uma novissima para o virus
Sincicial Respiratorio, indicada também para
pessoas acima dos 60 anos.

Difteria e tétano, que no sistema priva—
do vem com a coqueluche é recomendada a
cada dez anos para todas as pessoas. Fora
iss0, vacinas como hepatite B, hepatite A,
sarampo, cachumba e rubéola. catapora,
febre amarela sao indicadas para os adultos
que ndo a tomaram na infancia.

BIU: Como um adulto pode saber se to-
mou ou nao a vacina na infancia?
Dr. Rodrigo Berea: Muitas vezes o adulto

Blu . Boletlm de |nformagées Uro'églcas . Abr/Mal/Jun 2024 ................................................................................................................................................. .



ndo tem a carteirinha vacinal. 0 sistema
do SUS consegue resgatar, mas para as
pessoas vacinadas recentemente, quan—
do os dados foram colocados no sistema.
Informagdes antigas ndo séo disponiveis. A
orientagdo é que “vacina ndo documentada
é vacina que precisa ser tomada”. Em al—
gumas vacinas — como hepatite B, hepatite
A, catapora, sarampo, cachumba e rubéola
— é possivel fazer uma sorologia e enten—
der se o paciente precisa ou ndo da vacina.
Se ja foi imunizado ou ndo. Tanto faz se foi
pela doenca ou pela vacina, esta imunizado.
Essa é uma estratégia para ndo repetir sem
necessidade a vacinagdo. Outras vacinas
nao oferecem essa possibilidade e na duvi—
da é indicado vacinar.

BIU: Quais sdo as novidades existentes
em vacinagao?

Dr. Rodrigo Berea: A vacina de pneumo—
coco, que protege contra essa bactéria que
causa pneumonia e, também, septicemia e
meningite. Hoje é recomendada para me—
nores de 5 anos e maiores de 50 anos.

A nova que estd chegando, a penumoco—
co vintevalente, ou seja, com vinte tipos de
pneumococos, nao vem com essa reco—
mendacdo de idade e qualquer pessoa vai
poder recebé—la em dose Unica.

BIU: 0 que um urologista deve falar ao
paciente sobre vacinagao?

Dr. Rodrigo Berea: A primeira sugestao é
que o paciente deve estar confortavel para
falar sobre vacinagdo. Ele pode acessar o
calendario de vacina da Sociedade Brasi—
leira de Imunizagéo para conhecer as va—
cinas indicadas em todas as faixas etarias
pelo site sbim.org.br.

0 segundo passo é entender se 0 pa—
ciente tem interesse em fazer ou nao a va—
cina. Quando o paciente tem uma indicagéo
vacinal mas ndo toma, tem que entender
a razdo: medo da vacina, ndo acreditar,
alguém que conhece ou a propria pessoa
teve uma reagdo adversa? A (inica manei—
ra de combater essa resisténcia é entender
qual é a causa para que a consciéncia con—
siga se convencer disso. |

As taxas de mulheres
(vacinadas) em idade
adulta apresentam um
numero muito maior.
Esse € um ponto de
atencao para a saude do
homem, porque € uma
parcela da populagao
que muitas vezes

deixa a saude de lado.

Dr. Rodrigo Berea
Pedriatra e Infectologista pediatrico
pela Santa Casa de SP
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PESQUISA REVELA OPINIAO E EXPECTATIVA

DOS RESIDENTES DE UROLOGIA SOBRE

PAPEL DA SBU-SP

NO ESTADO DE SAQ PAULO EXISTEM 29 SERVICOS CREDENCIADOS DE RESIDENCIA
EM UROLOGIA, COM UM TOTAL DE 128 RESIDENTES COMO R4 E R5.
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a edicao anterior do BIU publicamos uma matéria
destacando a importancia que o associado aspi—
rante (residente) tem para a SBU-SP. Lembrando
que os membros da SBU podem ser titulares (com
titulo de TiSBU), efetivos (sem titulo), aspirantes (residen—
tes), além dos beneméritos, remidos e correspondentes.
Todos sao muito importantes, porém vamos destacar 0 as—
pirante, que sera o socio titular ou efetivo no futuro.

Com o intuito de entender melhor as necessidades
desse associado, foi feita uma pesquisa com os residentes
de 2°. e 3°.ano. No estado de S&o Paulo existem 29 servigos
credenciados de Residéncia em Urologia, com um total de
128 residentes como R4 e R5. Desse total, tivemos 68 res—
postas, o que representa um percentual de 53,1%.

Foram feitas questdes referentes a adesdo dos resi—
dentes como membros aspirantes da SBU e as razoes pelas
quais por vezes eles deixam de participar e de aproveitar
0s beneficios que a associagéo a Sociedade poderia trazer.
Esses dados foram analisados e estdo nos graficos publi—
cados a seguir.

PERFIL DOS RESPONDENTES - A pesquisa foi
respondida por 45,6% dos residentes do 2° ano e
54,4% do 3° ano.

ADESAO A SBU - Um dado significativo é que
apenas 73,5% dos que responderam S0 asso—
ciados a SBU. As principais razoes apontadas para
a ndo associagdo incluem o custo da anuidade
(67,6%), dificuldades no processo de associacéo
(25%) e a percepgao de falta de vantagens (7,4%).

SATISFAGAO COM A SBU - Entre os associados,
0 grau de satisfagdo com as atividades da SBU é
de 63,2%.

COMENTARIOS DOS RESIDENTES — Os comen—
tarios fornecidos pelos residentes refletem uma
diversidade de opinioes. Alguns expressaram sa—
tisfacdo com os servigos oferecidos e o compro—
metimento da SBU, enquanto outros criticaram a
falta de fiscalizagdo dos servigos de Residéncia e 0
alto custo da anuidade. Houve também sugestoes
para uma maior democratizacdo do acesso aos
contetidos e mais informacdes sobre 0s intercam—
bios internacionais.

Embora os resultados retratem o universo do estado
de Sao Paulo, a sua analise pode ajudar no relacionamen—
to com os residentes, atender suas demandas, aumentar o
numero de urologistas inseridos em sua Sociedade e, desta
forma, tornar a SBU cada vez mais forte e representativa.
Acompanhe nos graficos as respostas consolidadas.

VOCE RESIDENTE DE

68 RESPOSTAS
e 2°ano
e 3° Ano

VOCE E SOCIO DA SBU?

68 RESPOSTAS
e Sim
o Nao

I

SE VOCE NAO E SOclo,
QUAL/QUAIS A/AS PRINCIPAL/
PRINCIPAIS RAZAO/RAZOES?

68 RESPOSTAS h

e Nao vejo
vantagens

e Preco da
anuidade

e Dificuldade em
associar—se

N\

SE VOCE E SOCIO, QUAL E
0 GRAU DE SATISFAQAO cCoM

AS ATIVIDADES DA SBU?ﬁ

68 RESPOSTAS

e Muito satisfeito 30,9%
e Pouco satisfeito
o Nada satisfeito

\.:
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RESIDENCIA MEDICA

VOCE CONHECE AS ATIVIDADES
QUE A SBU PROPORCIONA

AOS SEUS ASSOCIADOS?
68 RESPOSTAS |
o Todas
e Algumas
e Nenhuma
\_

A SBU PARTICIPA DE ALGUMA
ATIVIDADE JUNTO AO SEU
SERVICO DE RESIDENCIA? _\

68 RESPOSTAS
e Frequentemente
e As vezes
e Nunca
48,5%

N

0 SEU SERVIGO DE RESIDENCIA
ESTIMULA A VOCE A PARTICIPAR

DOS EVENTOS DA SBU.ﬁ

68 RESPOSTAS

e Frequentemente
o As vezes

e Nunca

&
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0 SEU SERVICO DE RESIDENCIA
LIBERA VOCE PARA PARTICIPAR

DOS CONGRESSOS DA SBU?
68 RESPOSTAS
° Ifrequentemente 33.8%
® As vezes
e Nunca

\

VOCE SABE QUE A SBU
PROPORCIONA AOS RESIDENTES
ASSOCIADOS A POSSIBILIDADE
DE REALIZAR INTERCAMBIOS
INTERNACIONAIS?

68 RESPOSTAS
e Nao

e Quvi falar

® Sei

k N4

EM SUA OPINIAO A SBU
ESTA PREOCUPADA COM A
FORMACAO DOS RESIDENTES

68 RESPOSTAS
o Bastante

e Um pouco

e Nem um pouco

?

~

N




A ANALISE DOS RESULTADOS PODE
AJUDAR NO RELACIONAMENTO

COM OS RESIDENTES, ATENDER SUAS
DEMANDAS, AUMENTAR 0 NUMERO
DE UROLOGISTAS INSERIDOS

EM SUA SOCIEDADE E, DESTA
FORMA, TORNAR A SBU CADA VEZ
MAIS FORTE E REPRESENTATIVA.
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UM EVENTO REPLETO DE
INOVAGOES E INTERATIVIDADE
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ESTAMOS NOS APROXIMANDO DE MAIS UMA EDIGAO:DO
CONGRESSO PAULISTA DE UROLOGIA, UM DOS MAIORES E MAIS
PRESTIGIADOS CONGRESSOS DE UROLOGIA DA AMERICA LATINA
E DO HEMISFERIO SUL. O CPU 2024 ACONTECERA NOS DIAS 5,
6 E 7 DE SETEMBRO, NO WORLD TRADE CENTER DE SAO PAULO.
DIA 4 SERAO REALIZADOS CURSOS PRE-CONGRESSO.

EM 2024, 0S COLEGAS UROLOGISTAS PODEM ESPERAR UM
EVENTO EXTRAORDINARIO, COM UMA PROGRAMAGAOQ ATUAL.
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ESPECIAL CPU2024

XVIII CONGRESSO
1 "® PAULISTA DE
Z il UROLOGIA

UM EVENTO REPLETO
DE INOVAGOES
E INTERATIVIDADE

Estamos nos aproximando de mais uma edigdo do
Congresso Paulista de Urologia, um dos maiores e
mais prestigiados congressos de Urologia da Améri—
ca Latina e do Hemisfério Sul. 0 CPU 2024 aconte—
cera nos dias 5, 6 e 7 de setembro, no World Trade
Center de Sdo Paulo. Em 2024, os colegas urolo—
gistas podem esperar um evento extraordinario, com
uma programacao atual.

NOVIDADES

Nesta edicdo, o WTC, tradicional local que acolhe o
congresso ha varios anos, recebera uma nova confi—
guracdo repleta de novidades. Por exemplo, plenarias
interativas permitirdo um contato mais proéximo dos
palestrantes com a plateia, proporcionando uma ex—
periéncia de aprendizado mais dindmica e envolvente.

PLENARIA GOLDEN HALL

A tradicional Plenaria Golden Hall sera dividida em
sessoes simultaneas, onde dois temas diversos serao
abordados ao mesmo tempo. Em outros momentos, a
plendria se unificara, com grandes palestras minis—
tradas em um palco central. Além disso, essa plenaria
sera rodeada por estandes dos parceiros do congres—
s0, oferecendo um ambiente integrador e inovador.

PLENARIA TEATRO

Na Plendria Teatro, temas diversos serdo discutidos
com o auxilio de videos e imagens, garantindo uma
abordagem visual e interativa das técnicas cirtirgi—
cas e outros assuntos relevantes.

PLENARIA BALLROOM

A Plendria Ballroom sera focada na interagdo com
a plateia, com microfone aberto para garantir uma
participacéo ativa do publico e um grande intercam—
bio de ideias entre os participantes e palestrantes.

VEJA NAS PROXIMAS PAGINAS A
PROGRAMAGAO DESSAS TRES PLENARIAS.
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CONVIDADOS
INTERNACIONAIS

Nesta edicdo, contaremos com a presencga de
grande nimero de especialistas internacionais, %%’Q’g%ég 8{}%%% EEWE'Q‘
que irdo compartilhar os mais recentes avan—
cos e as melhores praticas em Urologia. Esses
renomados profissionais trardo para Sdo Paulo
0 que ha de mais novo em técnicas cirrgicas,
tratamentos inovadores e pesquisas cientificas.
Tradicionalmente reconhecido por sua
programacdo cientifica de altissimo nivel,
0 evento abordaré as praticas cllini.cas mais ER"%“HF,\'['E Rg\?II\ICER é-lEEFliﬁlhlli
avancadas nas diversas subespecialidades da
Urologia, com temas focados em novas tec—
nologias, saude digital e inteligéncia artificial.
Novos formatos educacionais e conteudos re—
novados, como as sessoes de video—cirurgia
com alta definigéo, estardo entre os destaques
da programagao.

KRIS LORI ANN

MAES BIRDER
e Australia: Nathalie Webb.

e Bélgica: Alex Mottrie g

. . MARCIO COVAS MARIANO MIGUEL
Dinamarca: Jens Sonksen. MOSCHOVAS GONZALES RAMOS

VEJA 0S NOMES DOS ESTRANGEIROS QUE

CONFIRMARAM PRESENCA:

e Argentina: Carlos Giudice, Mariano Gonzales
e Pablo Contreras.

e Espanha: Anna Bujons Tur e Joan Palou.

e Estados Unidos: Alejandro Rodriguez,
Eric Rovner, Fernando Kim, Helen Bernie,
James Quentin Clemens, Jorge Gutierrez,
Lori Ann Birder, Marcio Covas Moschovas,
Matt Coward, Mohit Gupta, Quoc—Dien
Trinh, Roger Dmochowski, Stacy Tanaka, NATHALIE
Timothy N. Clinton e Wilson Molina. WEBB

* [ndia: San Jay Sinha.

e |talia: Emmanuele A. Jannini.

e México: Damian Lopez Alvarado.

e Peru: Edwin Reyes.

e Portugal: Kris Maes e Miguel Ramos.

N STACY TIMOTHY WILSON
TANAKA N. CLINTON MOLINA
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PRE-CONGRESSO TERA_
EXTENSA PROGRAMAGAO
DE WORKSHOPS

ara o pré—congresso, a organizacdo do evento incluiu
na programacao cientifica uma série de workshops, que
serdo realizados no dia 4 de setembro. Veja a relagéo de
temas que serdo contempladas por essa atividade:

ENDOUROLOGIA

QUALIDADE DE VIDA EM PACIENTES COM CALCULO RENAL

QUAL 0 IMPACTO AMBIENTAL DOS PROCEDIMENTOS
ENDOUROLOGICOS?

QUANDO INDICAR LECO EM 2024?

INTRODUGAO DO TEMA: USO DE ALFABLOQUEADOR ANTES
DA URETEROSCOPIA

Vale a pena

Nao vale a pena

CIRURGIA PERCUTANEA AMBULATORIAL E FACTIVEL?
QUAL O LASER IDEAL PARA URETEROSCOPIA HOJE?

ARTIGO

Discussao de artigo: NEJM — Removal of small, asynptomatic
kidney stones and incidence of relapse

Debate

INOVAGAO
Robds em ureteroscopia — Realidade?

PONTO E CONTRA-PONTO
Tratamento laparoscopico / robético — Para litiase renal deve
ser uma opgao?

DISCUSSAO DE CASOS
Cirurgia renal percutanea

COMO FAZER CIRURGIA RENAL PERCUTANEA EM
DERIVAGOES URINARIAS?

AVALIAGAO E TRATAMENTO DA ANEMIA PRE-CIRURGIA
RENAL PERCUTANEA

DISCUSSAOQ DE ARTIGO NEJM — USO DE TIAZIDICOS NA
PREVENGAO DE CALCULOS URINARIOS ACABOU

INOVAGAO EM ENDOUROLOGIA

Imagens 3d e impressao 3d

Como controlar as filas de cirurgia em endourologia
Inteligéncia artificial em endourologia

SANGRAMENTO EM NPC (INTRA-OP E TARDIO):
COMO CONDUZIR?

Apresentacao de caso

Tratamento clinico da litiase urinaria: algo mudou?
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Como vocé maneja:
e Dificuldade para acessar o ureter
 Problemas com o 2J

CUIDADOS COM PRESSAQ E TEMPERATURA INTRARENAL
DURANTE URETEROSCOPIA

QUAL 0 CALIBRE IDEAL DA NLP?
QUANDO E COMO FAZER ECIRS?

URO-ONCOLGIA

ANALISE DAS DIVERGENTES EVIDENCIAS SOBRE 0
RASTREAMENTO DO CANCER DE PROSTATA

VIGILANCIA ATIVA: AS RE-BIOPSIAS AINDA SAO ESSENCIAIS?

TESTES MOLECULARES NO CANCER DE PROSTATA:
INDICAGOES E DISPONIBILIDADE NO BRASIL

DESAFIOS NA IMPLEMENTAGAO DA BIOPSIA DE
PROSTATA TRANSPERINEAL

ATUALIZAGOES EM TERAPIAS ABLATIVAS NO CAP LOCALIZADO

PROSTATECTOMIA RADICAL SEM BIOPSIA:
RESULTADOS PRELIMINARES

NEOPLASIA DE PROSTATA LOCALMENTE AVANGADO
Eu opero

Eu irradio

Discussao

RADIOTERAPIA POS-OPERATORIA NO CANCER DE PROSTATA
Resgate ou salvamento

Hormonioterapia associada: quando e por quanto tempo?
Quais campos irradiar?

Manejo das complicagdes actinicas da bexiga

NEOADJUVANCIA NO CANCER DE PROSTATA: EVIDENCIAS
ATUAIS E PERSPECTIVAS FUTURAS.

TRATAMENTOS DE RESGATE APOS RADIOTERAPIA

Papel do PET PSMA e da biopsia no diagnostico da

recorréncia local

E possivel re—irradiar?

Prostatectomia radical de resgate na era da cirurgia robética
Terapias ablativas e seus resultados no resgate apds radioterapia

ADT E NOVOS AGENTES HORMONAIS NO TRATAMENTO
DA RECIDIVA BIOQUIMICA

ESTRATEGIAS DE VIGILANCIA ATIVA NO CANCER DE BEXIGA

CONDUTA NO CANC!ER DE BEXIGA PT1 COM
VARIANTES HISTOLOGICAS

CONDUTAS NO CANCER DE PROSTATA SENSIVEL A
CASTRACAO METASTATICO

Moderador: ISUP 4, prostatectomizado, 4 lesoes 6sseas
no PET PSMA

ADT + Novos agentes hormonais

Terapia tripla



NOVAS OPCOES NO TRATAMENTO DO CARCINOMA INFERTILIDADE
UROTELIAL RECIDIVADO APOS BCG

PEQUENAS MASSAS RENAIS ¢
MODERADOR: discutir biopsia, vigilancia, cirurgia e FEI??IEPDE&JJIIECI\I-/} A’ggﬂ}ﬂo R
terapias ablativas
Debatedor 1 Uro PRINCIPAIS CAUSAS DE INFERTILIDADE MASCULINA
Debatedor 2 Uro

. ~ TRATANDO AS PRINCIPAIS CAUSAS DE
Debatedor 3 Radio intervengao INFERTILIDADE MASCULINA
ESTRATEGIAS PARA REDUZIR COMPLICAGOES NAS
DERIVAGOES URINARIAS .
GARCINOMA UROTELIAL METASTATICO: CISPLATINA AINDA UROLOGIA DE CONSULTORIO
E A MELHOR OPGAQ EM PRIMEIRA LINHA?
NEFRECTOMIA PARCIAL ABERTA NA ERA DA 1
MINIMAMENTE INVASIVA i

MODULO: URONCOLOGIA

PAPEL DA NEFRECTOMIA CITORREDUTORA NA ATUALIDADE Como interpretar as imagens RM de prostata no consultdrio
LINFADENECTOMIA RETROPERITONEAL PRIMARIA NO Status atual na IA no apoio diagndstico por imagem na Urologia
CANCER DE TESTiCULO Uso de calculadoras e biomarcadores no rastreamento e

- . diagnostico do cancer de prostata
CONDUTAS NO CANCER DE PENIS LINFONODO POSITIVO Como otimizar o diagndstico do cancer de bexiga no

consultorio: cistoscopia flexivel e marcadores?

Pequenas massas renais: ablacao, cirurgia ou vigilancia?
MEDICINA SEXUAL Lesdes dermatoldgicas do pénis pré—malignas: como
reconhecer e como conduzir?

Acesso aos novos agentes hormonais para tratamento do CaP

EIXO HHG E RECEPTORES ANDROGENICOS NO HOMEM metastatico, papel do urologista?
COMO IDENTIFICAR PUBERDADE PRECOCE E 2
MODULO: ESTILO DE VIDA
R Atualizagdo em enurese
DIAGNOSTICO CLINICO E LABORATORIAL DE Tratamento ndo medicamentoso da bexiga hiperativa
HIPOGONADISMO MASCULINO Estética genital masculina: por que e para quem?

Hipogonadismo funcional: diagnostico e tratamento
Creatina, wheyprotein e outros suprimentos alimentares:
pra quem, quando e como?

IMPORTANCIA CLINICA DE OUTROS ANDROGENIOS E
OUTROS HORMONIOS NA INVESTIGAGAO CLINICA DO

HIPOGONADISMO MASCULINO Boas praticas para realizar o estudo urodindmico em consultdrio
FRAGILIDADE DO IDOSO: COMO AVALIAR SARCOPENIA, Como manejar a DE refrataria ao uso dos iPDE5?
OSTEOPENIA E RELAGAO COM HIPOGONADISMO i R R
. MODULO: URGENCIA E EMERGENCIA
SINDROME HIPOGONADISMO RELACIONADO A OBESIDADE Torcao de cordao espermatico: twist score e outras abordagem
(MOSH): REPOR OU NAO REPOR? para melhora dos resultados
TESTOSTERONA E ANEMIA INEXPLICADA EM IDOS0OS Trauma de uretra bulbo peniana: conduta na urgéncia e
- - reconstrucéo tardia
QUAIS AS OPGOES DE REPOSIGAO DE TESTOSTERONA Trauma de uretra posterior: realinhamento x cistostomia, por qué?
ENTRE RISCOS E BENEFICIOS Reconstrugdo ureteral complexa
TESTOSTERONA E PROSTATA: LUTS E CANCER Manejo do priapismo na urgencia .
Quando a puncao guiada é a melhor opgao para drenagem
TRATAMENTO DO HIPOGONADISMO PRESERVANDO de abscessos renais / prostéticos?
A FERTILIDADE Opcdes de tratamento: casos de cistite hemorragica
. 2 . B
GINECOMASTIA DO HOMFM ADULTO: COMO GEF'iENCIAR. MODULO: IST E INFECGOES URINARIAS
TESTOSTERONA E FUNGAO SEXUAL: DE e DISTURBIOS Novas modalidades de prevencao das IST’s
EJACULATORIOS Diagnostico contemporaneo das principais uretrites
PAPEL DA TESTOSTERONA EM HIPERSEXUALIDADE E g'?gnl‘?s“co diferencial das ulceras dge"lgf}',s
COMPULSAO SEXUAL — O QUE SABEMOS? uidelines atuais nos tratamentos das IST's
. Atualizagéo em HPV
EFEITOS DA TESTOSTERONA SUPRA FISIOLOGICA E Microbiomas e superbacterias
0S RISCOS DE EAA Discussao de casos clinicos de IST >>
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PRE-CONGRESSO TERA EXTENSA PROGRAMAGAO DE WORKSHOPS (CONTINUAGAO)

UROPEDIATRIA MINIMAMENTE INVASIVA

SECGAO INTERDISPLINAR

Anestesia em Pediatria: Avaliagdo pré—anestésica,
consideracoes para o cirurgido

Anestesia em Pediatria: Estratégias para reduzir a ansiedade
Anestesia em Pediatria: o anestesista ndo faz blogueio, e agora?
Disfungdo miccional na crianga

Disfuncdo vesical e intestinal

Anomalias congénitas do rim e do trato urinario (CAKUT)

e antibioticoprofilaxia

SECGAO BEXIGA NEUROGENICA

Introdugéo

Consideragoes para o cirurgiao

Espinha Bifida: protocolo de exames ao diagndstico e
classificacéo do tipo de bexiga neurogénica

Tratamento da incontinéncia urindria pds ampliacéo vesical:
esfinter artificial vs sling

Medical and parental experience with counselling after
prenatal diagnosis of congenital anomaly

SECCAO ESTENOSE DE JUP

Critérios de indicacdo de tratamento cirtrgico: o que ha de novo?
Pielografia retrdgrada: ajuda ou atrasa o procedimento?

0 robd o alcangou? Tendéncias em utilizagéo, resultados
perioperatorios e custo para pieloplastia pediatrica aberta,
laparoscdpica e robotica

SECGAO VALVULA DE URETRA POSTERIOR

Abordagem da VUP: materiais endoscopicos e métodos possiveis
Terapia medicamentosa pés ablagéo de VUP: existe indicagéo
para alfa blog e anticolinérgico?

SECGAO: REFLUXO RVU

Métodos diagndsticos: é possivel viver sem uretrocistografia?
Manejo de ATB profilaxia: todos os pacientes com refluxo
devem receber?

Truques na aplicacéo de bulking agents

Vantagens do uso de robd na correcao refluxo vesicoureteral

SECGAO: DISFUNGAO MICCIONAL
BBD - Disfungdo miccional de disturbios mentais
Mirabegrona em crianga: quando e como usar?

SECGAO: LITIASE

Uso de terapia médica expulsiva em criangas
Percutanea em criancas

Uso de ureteroscopia flexivel em criangas

SECGAO: MEDICINA DE TRANSIGAO

Varicocele no adolescente: devemos sempre investigar
Sindrome de nutcracker?

Como abordar sexualidade e acesso a drogas com o adolescente

SECGAO: HIPOSPADIA

Hipospadia peniana distal: métodos
TIP (snod grass)

Snod graft

Mathieu

COMO EU FACO:

A. PROSTATECTOMIA RADICAL ROBOTICA (VIDEOS)
Colo vesical

Anastomose / Reconstrugéo

Como deixar o paciente continente: evidéncias atuais
Preservacéo do feixe vasculo—nervoso

Como deixar o paciente potente: evidéncias atuais

B. NEFRECTOMIA PARCIAL (VIDEOS)

Hemostasia do leito tumoral

Técnicas de sutura em nefrectomia parcial: garantindo a noite
de sono do cirurgido

Agentes hemostaticos para nefrectomia parcial: quando usar
e quais as diferencas?

C. ADRENALECTOMIA LAPAROSCOPICA (VIDEOS)
Direita transperitoneal

Esquerda transperitoneal

Esquerda retroperitoneal

AULAS

Fellowship em cirurgia robética: como me preparar?
Nefrectomia parcial laparoscopica: Estado da arte
Técnica cirdrgica de nefrectomia parcial
laparoscapica retroperitoneal

Prostatectomia radical laparoscdpica: Estado da arte

CONCURSO DE VIDEOS DO VOID: 0S FINALISTAS!

RECONSTRUGAO INTRA-CORPOREA EM CISTECTOMIA RADICAL:
Eu fago
Eu ndo fago

NEFRECTOMIA RADICAL LAPAROSCOPICA
Transperitoneal
Retroperitoneal

Onde esta o 4° brago?
Melhorar a apresentacao na prostatectomia radical robotica?
Como melhorar a apresentagdo na nefrectomia parcial robética?

DICAS E TRUQUES (VIDEO)
Estenose de ureter distal

RE-ESTENOSE DE JUP

AULAS

Pieloplastia laparoscdpica: estado da arte

Prostatectomia radical em 2024: aberta, laparoscopica

ou robdtica?

Linfadenectomia pélvica: truques para evitar linfocele
Adenomectomia de prostata laparoscopica: estado da arte
Apds a laparoscopia: truques para um pds—operatorio perfeito
Quais sdo as novidades em tecnologia cirlrgica para 0s
proximos anos?

DISCUSSAO COM VIiDEO

Pesadelos em nefrectomia parcial minimamente invasiva
Tumores intra—hilares

Tumores gigantes

Segunda abordagem

Blu . Boletlm de |nformagées Uroléglcas . Abr/Mal/Jun 2024 ................................................................................................................................................. .



LUTS/HPB

MODULO 1: TRATAMENTO CLINICO DA HPB

Quando indicar monoterapia e qual a melhor opgao?

Quais as combinagoes possiveis e quando usar?

Quais os potenciais riscos com o uso cronico das medicagoes?
Discussdo de casos clinicos em terapia farmacologica da HPB

MODULO 2: TERAPIAS MINIMAMENTE INVASIVAS PARA HPB
MISTs vs Medicagoes: quais sdo as vantagens de intervir?

0 que esperar de resultados urodindmicos com o uso

dos MISTs?

MISTs: O que ainda esta por vir?

Discussdo de casos clinicos em MISTs para HPB

MODULO 3: ENUCLEAGAO ENDOSCOPICA DA PROSTATA
COM LASER

Qual a melhor energia para enuclear?

Holmium YAG

Thulium Fiber

Thulium YAG pulsado

Como evitar a incontinéncia transitoria?

Qual a melhor poténcia para enuclear?

Disdria p6s enucleagdo endoscdpica com laser: quais 0s
fatores de risco e como evitar?

Pacientes anticoagulados / antiagregados: é seguro enuclear?
Enucleagdo endoscopica em regime de hospital—dia: para
quem, quando e como?

Enucleacdo endoscopica em grandes adenomas (>200
gramas): quais 0s principais obstaculos e quais os truques
para uma enucleacéo segura?

Dicas e truques para uma morcelagéo segura

DISFUNGAO MICCIONAL - UROLOGIA FEMININA

MODULO 1: INCONTINENCIA URINARIA NA MULHER
Principios da avaliagdo e tratamento da IUE

Tratamento da bexiga hiperativa

Incontinéncia urinaria mista: como manejar

Retencéo urinaria pos Sling

Falha precoce do tratamento cirdrgico: o que fazer?
Complicagdes do uso de telas: como conduzir

Como escolher entre neuromodulagao e toxina botulinica
Discusséo de casos

MODULO 2: PROLAPSO E OBSTRUGAO VESICAL FEMININA
Avaliagdo e principios do tratamento dos prolapsos vaginais
Corregdo do prolapso apical por via abdominal

Corregdo do prolapso apical por via vaginal

Diagndstico da obstrucéo infravesical na mulher

Estenose de uretra: como tratar

Manejo de outras causas de obstrucao feminina

Discuss@o de casos

DISFUNGAO MICCIONAL — NEUROUROLOGIA E

INCONTINENCIA POS PROSTATECTOMIA

SBU - ICS (INTERNATIONAL CONTINENCE SOCIETY)

MODULO 1: DOENGAS QUE AFETAM A MEDULA SUPRA-SACRAL
Hiperatividade detrusora — Prevaléncia, fisiopatologia,
avaliagdo e tratamento

Dissinergia Detrusor—esfincteriana — efeitos na bexiga

e trato urinario superior

Infecgdo urindria recorrente no paciente em

cateterismo intermitente

Discusséo de casos

MODULO 2: OUTRAS DISFUNGOES NEUROGENICAS

DO TRATO URINARIO

Urodindmica na mielomeningocele: quando iniciar, quando
repetir e implicacdes para o tratamento

Insuficiéncia Esfincteriana Neurogénica: como tratar?
Quando indicar cirurgia para HPB em paciente com
Doenca de Parkinson?

Discusséo de casos

MODULO 3: INCONTINENCIA URINARIA

APOS PROSTATECTOMIA

Avaliacdo e manejo precoce

Uso de agentes injetaveis

Slings na IUPP leve a moderada: como escolher?
Esfincter artificial: quais as opgdes?

Falha do esfincter artificial: como proceder?
Discussdo de casos

................................................................................................................................................. . Abr/Mal/Jun 2024 . Boletlm de |nformagées Uroléglcas . Blu



ESPECIAL CPU2024

XVIII CONGRESSO

“’ PAULISTA DE
3 UROLOGIA

DIA 05 DE SETEMBRO DE 2024

PLENARIA GOLDEN HALL - 1 PLENARIA GOLDEN HALL - 2 .

ENDOUROLOGIA

COMO FAZER TREINAMENTO EM ENDOUROLOGIA?
CALCULO CORALIFORME

Cuidados pré—operatorios: Guy's, ATB pré, TC
Posicionamento em cirurgia percutanea

Técnicas para puncao

Prevencao de sangramento

Verificacdo de sucesso intra—operatorio

Derivacdo urindria pos percutanea

ATB pos operatdrio precoce e tardio

URETEROSCOPIA BILATERAL

Vale a pena fazer procedimento bilateral?
Eu faco

Eu ndo fago

NIGHTMARES EM URETEROSCOPIA
Discussao de Casos

ESTENOSE URETERAL
Uso de balao dilatador com Paclitaxel

ENDOUROLOGIA

ENDOUROLOGIA PERSONALIZADA: 0 QUE E ISS0?

CASOS EM ENDOUROLOGIA

BAINHAS URETERAIS COM ASPIRAGAQ

LASER DE ALTA POTENCIA: PRECISAMOS?

Sim

Nao

URETEROSCOPIA: IMPACTO DO POSICIONAMENTO CIRURGICO
A posi¢do do paciente influencia os resultados

HPB

TRATAMENTO CIRURGICO DAS PROSTATAS MEDIAS
(30 A 80 GRAMAS): QUAL A MELHOR OPGAOQ?
Resseccao endoscopica da prdstata

Vaporizacgao fotoseletiva com laser verde
Enucleacdo endoscdpica

Rezum

SINTOMAS URINARIOS POS-OPERATORIOS: O QUE SABEMOS?
CASOS CLIiNICOS LUTS-HPB

DETRUSOR HIPOATIVO: OPERAR OU NAO OPERAR?
Nao operar
Operar

INTERVALO

DISFUNGAO MICCIONAL

ABORDAGEM DA CISTITE RECORRENTE

Fatores de risco para as cistites recorrentes

Medidas comportamentais, estrdgenos, probidticos e vacinas
Profilaxia antibi6tica

Cistoscopia e fulguracéo

Sindrome geniturinaria da menopausa

INCONTINENCIA URINARIA DE ESFORGCO FEMININA:

CASOS COMPLEX0S

(Old but still active: Very active 85 yo female with mixed Ul, rUTISs,
increased PVR — CIC and BTX — A injection)

AUA / SUFU GUIDELINE DE BEXIGA HIPERATIVA:
0 QUE MUDOU E REFLEXOES SOBRE SEU IMPACTO
NO MANEJO DOS PACIENTES

NEUROMODULAGAO DO NERVO TIBIAL POSTERIOR COM
IMPLANTES PARA O TRATAMENTO DA BEXIGA HIPERATIVA

INTERVALO
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URO-ONCOLOGIA

NEFRECTOMIA PARCIAL EM TUMORES COMPLEXO0S:
COMO EU FAGO?

Tumor hilar

Tumor endofitico

Tumores multiplos

VEIL - LINFADENECTOMIA INGUINAL VIDEOENDOSCOPICA:

ASPECTOS TECNICOS

TECNICAS AVANGADAS: ADRENALECTOMIA
VIDEOLAPAROSCOPICA NO FEOCROMOCITOMA
Adrenalectomia direita

Adrenalectomia esquerda

CISTECTOMIA RADICAL MINIMAMENTE INVASIVA
E SUAS DERIVACOES

Cistoprostatectomia radical laparoscopica
Cistoprostatectomia radical robodtica

Bricker intracorpdreo robotico

Neobexiga intracorpdrea robotica

CORREGAOQ MINIMAMENTE INVASIVA DE HERNIA
PARAESTOMAL (BRICKER)

UROLOGIA RECONSTRUTIVA

COMPLICACOES URETRAIS AP(OS CIRURGIA DE HPB
Estreitamento uretral apos cirurgia de HPB
Tratamento do estreitamento do meato uretral
Estreitamento de uretra menor que 1 cm
Estreitamento de uretra maior que 1 cm

Estenose de loja prostatica

ESTENOSE DA ANASTOMOSE VESICO-URETRAL
Tratamento endoscopico

Reanastomose perineal/combinada
Reanastomose robética

CASOS DESAFIADORES EM CIRURGIA RECONSTRUTIVA
Uretrostomia perineal

Estenose ureteral: reconstrugdo robética

Estenose uretral feminina

. PLENARIA TEATRO PLENARIA BALLROOM

INFERTILIDADE / MEDICINA SEXUAL

RECUPERAGAO DO EIXO HORMONAL MASCULINO
PRESERVANDO A FERTILIDADE

CONSEQUENCIAS DO COVID-19 NA ESPERMATOGENESE

PASSO A PASSO DO IMPLANTE DE PROTESE PENIANA
Pré cirurgia: da selecdo do paciente ao pré anestésico
Intra—operatdrio: do antibi6tico ao curativo
Pos—operatorio: da alta hospitalar a pratica sexual

INTERVALO

MEDICINA SEXUAL

ESTETICA GENITAL MASCULINA

Diagnostico de transtorno dismorfico corporal em
medicina estética

Tratamento do pénis embutido em adultos
Procedimentos de aumento do comprimento
Procedimentos de aumento da circunferéncia

FRATURA PENIANA: DIAGNOSTICO E TRATAMENTO
PRIAPISMO

INTERVALO >>
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aiel| TROSC
DIA 05 DE SETEMBRO DE 2024

PLENARIA GOLDEN HALL - 1 PLENARIA GOLDEN HALL - 2 .

ONCOLOGIA INFERTILIDADE
E 0 FIM DO TOQUE RETAL NA ROTINA UROLOGICA? USO DO FSH E DO HCG EM HOMENS AZOOSPERMICOS
Sim E OLIGOZOOSPERMICOS GRAVES
{EE USO DE ANTIOXIDANTES EM CASOS DE HOMENS COM
PBM "PATIENT BLOOD MANAGEMENT" - OTIMIZANDO O MANEJO ~ OLIGOASTENOTERATOZOOSPERMIA GRAVE
PERIOPERATORIO DAS TRANSFUSOES SANGUINEAS A favor
70 ANOS, SEM COMORBIDADES, RNM: LESAO PIRADS bt
4 PERIFERICA 1,0CM - ISUP2 2/14 FRAGMENTOS POSITIVOS ESTRATEGIAS DE PRESERVAGAO DE FERTILIDADE EM HOMENS -
Vigilancia ativa DA INFANCIA A VIDA ADULTA
Erff.titecm.m'a/Ra:['fTa' FRAGMENTAGAO DE DNA ESPERMATICO ELEVADA:
acloterapia +/- CASOS CLINICOS
Terapias Ablativas ) )
A JORNADA DA VIGILANCIA ATIVA: ONDE ESTAMOS ggcsﬂgﬁ';:\n%‘\g;iﬁﬁu'ﬁffk LI B0,
E ONDE PODEMOS CHEGAR
INTERVALO
ONCOLOGIA

PERSPECTIVAS FUTURAS DA LAPAROSCOPIA
CISTECTOMIA UPFRONT NO TUMOR DE BEXIGA MUSCULO INVASIVO
Sim
Nao
0 FUTURO A NOSSA FRENTE: PAPEL DA BIOPSIA LIQUIDA EM URO-ONCOLOGIA
65 ANOS, ECOG 0, TUMOR UROTELIAL DE BEXIGA MUSCULO INVASIVO, CT: T3 + LINFONODO RETROPERITONEAL DE 2 CM

GUIDELINE AUA 2024 NEOPLASIA UROTELIAL DE BEXIGA MUSCULO INVASIVO

PALESTRA ESPECIAL
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DISFUNGAO MICCIONAL
UROLOGIA FEMININA

INCONTINENCIA URINARIA DE ESFORGO FEMININA:
QUAL CIRURGIA PARA QUAL PACIENTE?

Sling retropubico aponeurdtico

Sling transobturatorio de uretra média e sling ajustavel
Mini-sling

Sling retropubico de uretra média

Agentes injetaveis (Bulking Agents)

MANEJO INTERVENCIONISTA DA HIPERATIVIDADE DETRUSORA
(IDIOPATICA E NEUROGENICA)

Toxina botulinica (video mostrando dilui¢éo e aplicagéo)
Implante de neuroestimulador sacral

Implante estimulador nervo tibial posterior

Ampliacéo vesical

PROLAPSO APICAL: DIFERENTES OPQ(JES DE MANEJO
Correcao Cirurgica de Prolapso Vaginal com Preservacao Uterina
Prolapso de Cupula Vaginal pés—Histerectomia: correcao vaginal
Correcao abdominal - laparoscopica

Correcao abdominal - robdtica

. PLENARIA TEATRO PLENARIA BALLROOM

URO-PEDIATRIA

DISCUSSAO DE CONTROVERSIAS NO MANEJO DE RVU E ITU
Vesicoureteral Reflux (RIVUR) trial

Swedish infant VUR trial

PREDICT Study Group

ABORDAGEM DAS GURVATURAS PENIANAS GRAVES
EM HIPOSPADIA PROXIMAL

Baskin / Nesbit

Incisoes Ventrais

Enxerto Ventral

REFLUXO VESICOURETERAL PRIMARIO BILATERAL
DE ALTO GRAU

Tratamento endoscopico

Reimplante extravesical

Reimplante intravesical

INTERVALO

HPB
TESTOSTERONA E HPB: 0 QUE TODO UROLOGISTA DEVE SABER

TRATAMENTO CIRURGICO EM PACIENTES ANTIAGREGADOS E/QU
ANTICOAGULADOS: QUAL A MELHOR ABORDAGEM?

RTUP

Enucleagdo com Laser

Vaporizagdo com Laser

Rezum

EMBOLIZAGAO DAS ARTERIAS PROSTATICAS VS MISTS
UROLOGICOS: QUAL MELHOR TRATAMENTO "NAO CIRURGICO"?
Embolizacdo da préstata

MISTS urolégicos

CIRURGIAS PARA HPB: PROCEDIMENTOS ASSOCIADOS
Hérnia inguinal

Calculo vesical volumoso

Diverticulo vesical

Estreitamento uretral e de meato

ENDUROLOGIA

LASERS
Qual laser vocé prefere e por qué? Mundo ideal!
Qual laser vocé prefere e por qué? Sao Paulo e SUS!

CALCULO RENAL DE 2CM
Prefiro mini percutanea
Prefiro ureteroscopia flexivel

INVESTIGAGAO CLINICA DA LITIASE URINARIA
Importancia da avaliagdo metabdlica
Importancia da composigao do calculo

COMPLICAGOES EM ENDOUROLOGIA
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ONCOLOGIA

TELECIRURGIA E NOVAS TECNOLOGIAS EM
CIRURGIA ROBOTICA

60 ANOS, ECOG 0, CANCER UTOTELIAL NAO MUSCULO INVASIVO
DE ALTO RISCO, REFRATARIO A BCG

Quimioterapia intravesical

Imunoterapia

Cistectomia precoce

Novas abordagens / Clinical Trials

NOVOS HORIZONTES NO MANEJO DA
RECORRENCIA BIOQUIMICA

69 ANOS, BOM STATUS PERFORMANCE, ISUP 4,
PSMA LINFONODO OBTURATORIO POSITIVO,
ALTO RISCO CARDIOVASCULAR

Prostatectomia radical

Radioterapia

LINFADENECTOMIA EM URO ONCOLOGIA:
REVISAQ DAS EVIDENCIAS ATUAIS

UROLOGIA DE CONSULTORIO
ATUALIZAGAO DOS GUIDELINES EM TRAUMA RENAL

RECOMENDAGOES ATUAIS NOS TRATAMENTOS DAS IST’S

VACINAGAO DO ADULTO E DO IDOSO: QUAL O PAPEL
DO UROLOGISTA?

CONSULTORIO LEGAL

Como o urologista pode melhorar a relacdo médico—paciente
Novas regras do Conselho Federal de Medicina para

a publicidade médica

USO DAS MIDIAS SOCIAIS, WHATSAPP E
MARKETING DIGITAL: LIMITES E PERSPECTIVAS

INTERVALO

DEFESA PROFISSIONAL / INTELIGENCIA ARTIFICIAL
INTELIGENCIA ARTIFICIAL EM MEDICINA: O QUE O UROLOGISTA PRECISA SABER?

DEFESA PROFISSIONAL: UROLOGIA NO ESTADO DE SAQ PAULO
CROSS, Organizacoes Sociais de Sadde (0SS) e Parcerias Publico Privadas (PPP)
SUS Paulista
Sistema Unimed e cooperativismo
Medicina privada e saude complementar
0 que a SBU tem feito e quais sdo os planos pro futuro?

Modelos de atuagdo de outras Sociedades

MOMENTO SBU-SP

INTERVALO
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ENDOUROLOGIA

PUNGOES PERCUTANEAS

ECIRS — com técnica 0-90

ECIRS — puncgao com USG e endoscopia
NLP — puncgéo com USG e fluoroscopia

Mini percutanea e ultramini percutanea

DIFERENTES TIPOS DE LASER

Holmium laser de alta poténcia Quanta ou Moses
Thulium Fiber Laser

Thulium—yag pulsado

URETEROLITOTRIPSIA FLEXIVEL
RIRS sem bainha

RIRS com bainha de aspiracao flexivel
Consideracoes e perguntas moderador

UROLOGIA INTERVENCIONISTA
Ultrassom para o urologista: 0 que precisamos aprender

. PLENARIA TEATRO PLENARIA BALLROOM

TRANSPLANTE

NOVAS PERSPECTIVAS DO TRANSPLANTE RENAL:

FUTURO E TECNOLOGIA

Introducéo

Tratando as complicagdes: vasculares e uroldgicas

Maquina de perfuséo renal

Como atrair 0 jovem urologista para a area de transplante renal

DISFUNGAO MICCIONAL

NEURO-UROLOGIA

CATETERISMO INTERMITENTE LIMPO: QUAL CATETER UTILIZAR
EM NOSSA REALIDADE?

Cateter de PVC

Discussao

BEXIGA NEUROGENICA: ABORDAGEM DO ESPECIALISTA

INTERVALO

TRANSPLANTE

TRANSPLANTE RENAL EM DESTAQUE NA MiDIA
Introducao

Cirurgia minimamente invasiva para transplante renal
Xenotransplante: cenario atual no mundo e no Brasil
Doencas uroldgicas nos pacientes transplantados
Futuro do transplante de outros 6rgaos

DISFUNGAO MICCIONAL
NEURO-UROLOGIA

INCONTINENCIA URINARIA MASCULINA: QUAL CIRURGIA PARA
QUAL PACIENTE

URODINAMICA NA UROLOGIA ATUAL: QUANDO E NECESSARIA?

AGENTES INJETAVEIS NA IUE FEMININA

Agentes injetaveis podem ser oferecidos como primeira linha
de tratamento cirtrgico

Agentes injetaveis devem ser evitados como primeira linha
de tratamento cirtrgico

URO-ONCOLOGIA

COMO DEVEMOS ABORDAR 0 HILO RENAL NAS
NEFRECTOMIAS PARCIAIS?

Sem clampeamento

Clampleamento total

Campleamento seletivo ou superseletivo

55 ANOS, TABAGISTA, CT: LESAO URETER DISTAL DE 2CM
COM INVASAOQ INTRAVESICAL

PERSPECTIVAS ANATOMICAS ESSENCIAIS NA CISTECTOMIA
RADICAL EM MULHERES

TUMOR DE PROSTATA OLIGOMETASTATICO
Prostatectomia radical citorredutora
Radioterapia primaria, pélvica e MDT
Terapia sistémica

INTERVALO
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MEDICINA SEXUAL
DESEJO SEXUAL HIPOATIVO ALEM DA TESTOSTERONA

CANCER DE PROSTATA E SEXUALIDADE
Reabilitacéo: s6 a erecdo é suficiente?
TRT apos tratamento curativo de cancer de prostata
TRT em casos de cancer de prostata em vigilancia ativa

PERSPECTIVAS FUTURAS PARA 0 TRATAMENTO DE DISFUNGAO ERETIL
0 HIPOGONADISMO E UMA INDICAGAO PARA CORREGAQ DA VARICOCELE?

PROCEDIMENTOS ESTETICOS PARA AUMENTO DO PENIS: RECOMENDAGOES DE GUIDELINES

MEDICINA SEXUAL
OTIMIZAGAO DO TRATAMENTO DO PACIENTE TRANSSEXUAL
CONFORME NOVA PORTARIA DO MINISTERIO DA SAUDE

TRATAMENTO DA EJACULAGAO PRECOCE
(DA TERAPIA AO ALTERNATIVO)

SAUDE CARDIOVASCULAR E iPDE5
SAUDE CARDIOVASCULAR E TRT

TRATAMENTO ATUAL DA DOENCA DE PEYRONIE
Propedéutica para decisdo do tratamento adequado
Tratamento ndo cirurgico: quando e como?
Tratamento cirtrgico: existem novas perspectivas?

INTERVALO

HPB

TENHO UMA PROSTATA DE 60 GRAMAS, SINTOMAS MODERADOS
E DESEJO PRESERVAR A EJACULAGAO.

QUAL O MELHOR CAMINHO?

Terapia farmacolégica

UroLift

REZUM

RTU com preservagao da ejaculacéo

TRATAMENTO CIRURGICO DA HPB (AUA E EAU)

INTERPRETAGAO DO PSA APGS TRATAMENTO CIRURGICO
DA HPB: 0 QUE PRECISAMOS SABER?

MANEJO DA RETENGAO URINARIA CRONICA EM HOMENS
OLIGOSSINTOMATICOS E SEM COMPLICAGOES
Tratamento conservador e acompanhamento

Indicar desobstrugdo cirdrgica

TECNICAS CIRURGICAS NO GRANDE ADENOMA
Enucleagdo endoscdpica com laser
Prostatectomia simples robo—assistida
Prostatectomia simples laparoscopica
Prostatectomia aberta

PALESTRA ESPECIAL

COCKTAIL
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SRS - SBU-SP

HIGHKIGHTS SRS 2024 E NOVAS PLATAFORMAS
Treinamento em cirurgia robética

Nefrectomia radical robdtica com trombo em veia cava
Telecirurgia

MINIMAMENTE INVASIVA

SHOW DE HORROR: CASOS QUE NAO GOSTARIAMOS DE TER
(EM CIRURGIA MINIMAMENTE INVASIVA)

. PLENARIA TEATRO PLENARIA BALLROOM

DISFUNCGOES MICCIONAIS
UROLOGIA FEMININA

NOVA ERA DA URODINAMICA: 0 QUE MUDA COM 0S
ELETRODOS INTRAVESICAIS?

Nova tecnologia de exame urodinamico com
eletrodo intravesical

Qual o impacto da nova tecnologia?

DETRUSOR HIPOATIVO E TRATAMENTO CIRURGICO DA
INCONTINENCIA URINARIA DE ESFORGO FEMININA
Importante na decisao terapéutica da IUE

Nao tem importancia no manejo da IUE

CASOS COMPLEXOS EM UROLOGIA FEMININA

INTERVALO

ONCOLOGIA

PROSTATECTOMIA RADICAL ROBOTICA - VIDEOS

Dicas para otimizar a preservacdo das bandas neurovasculares
Préstatas volumosas e/ou grande lobo mediano

Retzius Sparing

Situacoes Regate

PROSTATECTOMIA RADICAL ROBOTICA NAS
DIFERENTES PLATAFORMAS

Video 1: Versius

Video 2: Hugo Ras

Video 3: Futuro — Da Vinci Single port

LINFADENECTOMIA DE RESGATE PARA TUMOR NAO
SEMINOMATOSO RESIDUAL POS-QUIMIOTERAPIA

NEFROURETERECTOMIA RADICAL ROBOTICA (POSICIONAMENTO,
DOCKING, EXERESE DO CUFF, LINFADENECTOMIA)

UROLOGIA RECONSTRUTIVA

ESTENOSE DE URETRA GLANDAR
Estreitamento de fossa navicular: retalho de Jordan
Estreitamento de fossa navicular: mini Kulkarni ou Nikolavsky

PANESTENOSE URETRAL

Correcdo em tempo unico

Correc@o em 2 tempos

Uretrostomia perineal: quando e como fazer?

DEFEITOS COMPLEXOS DA URETRA ANTERIOR
Sindrome de Fournier: 0 que fazer nas destruigoes uretrais?

FISTULA POS PROSTATECTOMIA: QUAL A MELHOR OPGAQ?
Tratamento cirdrgico da fistula uretroretal pds prostatectomia

ESTENOSE URETRAL EM PACIENTES COM HISTORIA
DE HIPOSPADIA: DEVO CORRIGIR EM UM TEMPO
0U EM ESTAGI0S?
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MINIMAMENTE INVASIVA

NOVOS PARADIGMAS NO TRATAMENTO DO ANGIOMIOLIPOMA RENAL
Seguir até quando?

Atualizacdes no tratamento clinico

CASOS COMPLEXO0S: PAPEL DA EMBOLIZAGAO E ABLAGAOQ?

CASOS COMPLEX0S: NEFRECTOMIA PARCIAL OU
ENUCLEAGAO SUBCAPSULAR?

PROSTATECTOMIA ROBOTICA: TRUQUES PARA MELHORAR 0S
RESULTADOS FUNCIONAIS

CIRURGIA ROBOTICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL: ONDE ESTAMOS?
BATALHA DOS ROBOS: ONDE VAMOS PARAR?

ENDOUROLOGIA

PIELONEFRITE OBSTRUTIVA

E possivel personalizar a abordagem da pielonefrite obstrutiva?
E necessario drenagem imediata da via urinéria?

Duplo J ou Nefrostomia? Existe diferenca?

CATETER DUPLO J POS URETEROSCOPIA: 0 QUE TEMOS DE NOVO?
Usamos mais duplo J que o necessario?

E possivel prever qual paciente vai tolerar menos o cateter?

Como reduzir o desconforto causado pelo duplo J? O tipo de cateter
minimiza esse desconforto?

INFERTILIDADE
INFERTILIDADE MASCULINA ASSOCIADA A VARICOCELE

HOMEM AZOOSPERMICO NAO OBSTRUTIVO: DEVEMOS
FAZER "RESET" HORMONAL?

Introdugéo

A favor

Contra

IDADE PATERNA AVANGADA E EFEITOS NA SAUDE DA PROLE

ORQUIALGIA CRONICA: MANEJO CLINICO AO CIRURGICO
Diagnéstico: do exame fisico a imagem

Otimizacao do tratamento medicamentoso

Opcoes de tratamento cirtirgico

INTERVALO

ENDOUROLOGIA
CASOS COMPLEX0S EM ENDOUROLOGIA
MEDICINA INTERVENCIONISTA: QUAL O PAPEL DO UROLOGISTA?

TRATAMENTO DA LITIASE URINARIA EM 2030
LECO/BWL
Ureteroscopia flexivel
Nefrolitotripsia percutanea

INTERVALO
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. PLENARIA TEATRO PLENARIA BALLROOM

UROPEDIATRIA GAME OF RESIDENTES - FINAL
COMO EU FAGO
Introdugéo URO-ONCOLOGIA

Valvula de uretra posterior
Ureteroscopia Flexivel
MiniECIRS (Mini Endoscopic Combined Intra—Renal Surgery)

60 ANOS, PSA ELEVADO E EM ASCENGAOQ, BIOPSIA
PREVIA NEGATIVA E RNM COM LESAQ PEQUENA PIRADS 3

EM ZONA DE TRANSICAO
MANEJO CIRURGICO DE PATOLOGIAS COMPLEXAS Introducao
Ampliacao Vesical: dificuldades no conduto, o que fazer? Observagao com exames de imagem
Sindrome Prune Belly Outros testes (Phi, 4K, PSMA)
Pénis Embutido Rebiopsiar: até quando e com que técnica?
DISCUSSAO DE CASOS CLINICOS Discussao

RESSECGAO EM BLOCO E O NOVO TRATAMENTO PADRAQ
PARA TUMORES DE BEXIGA NAO MUSCULO INVASIVO?

Introducao

Sim

N&o

INTERVALO

MINIMAMENTE INVASIVA URO-ONCOLOGIA
TECNICA CIRURGICA DE NEFRECTOMIA PARCIAL ROBOTICA 70 ANOS, LUTS GRAVE, EM VIGILANCIA ATIVA ISUP 1
ADRENALECTOMIA PARCIAL: INDICACOES E TRUQUES Eiij'\r'g’i'acg‘r"a';':%STATA DE 120G - PIRADS 2
ADENOMECTOMIA DE PROSTATA ROBOTICA: INDICAGOES E TRUQUES Prostatectomia radical
TRATAMENTO DE LITIASE POR LAPAROSCOPIA: INDICAGOES E TRUQUES CASOS COMPLEXOS EM CANCER DE PENIS
PREMIAGAO: MELHOR VIDEO DO VOID DE 2024 - VIDEO E PREMIAGAQ CASOS CLiNICOS EM CANCER RENAL
PROSTATECTOMIA RADICAL MINIMAMENTE INVASIVA EM OBESOS: EXAMES DE IMAGEM EM CANCER DE PROSTATA
DICAS E TRUQUES PARA OTIMIZAR A EXPOSICAO PET PSMA — estadiamento
PROSTATECTOMIA ROBOTICA CLIPLESS: TECNICA CIRURGICA RNM - vigilancia ativa

LINFADENECTOMIA RETROPERITONEAL ROBOTICA EM TUMOR DE PET PSMA — Recidiva bioguimica

TESTICULO: DOCKING UNICO

PROSTATECTOMIA RADICAL ROBOTICA E SEUS ACESS0S
Eu faco single—port
Eu fago multi—port

INTERVALO >
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UROLOGIA RECONSTRUTIVA

TRATAMENTO DA ESTENOSE DE URETRA POSTERIOR
POS-TRAUMA

CIRURGIA RECONSTRUTIVA URETRAL — CASOS DESAFIADORES

ESTENOSE URETRAL PENIANA LONGA: QUANDO
UTILIZAR ENXERTOS?

RESULTADOS DE LONGO PRAZO DA RECONSTRUGAO URETRAL
COM MATRIZ ACELULAR

URO-PEDIATRIA

MEGAURETER PRIMARIO EM SISTEMA UNICO
(OBSTRUTIVO NAO-REFLUXIVO): ESTENOSE DE JUV
Seguimento Clinico

Dilatacdo Endoscdpica

Reimplante Ureteral

TREINAMENTO BASEADO EM COMPETENCIAS NA UROLOGIA

PODEMOS PREVER DETERIORAGAQ RENAL ATRAVES DA
URODINAMICA OU ULTRASSOM?

CASO CONCEITO: VALVULA DE URETRA POSTERIOR

INTERVALO

DISFUNGAO MICCIONAL
NEURO-UROLOGIA

URODINAMICA E BEXIGA NEUROGENICA DE ALTO RISCO:
ESTRATEGIAS DE ACOMPANHAMENTO

LUZ NO FIM DO TUNEL PARA A HIPOCONTRATILIDADE DETRUSORA:
INIBIGAO DA PNPASE

SINDROME DA BEXIGA DOLOROSA.

Diagnostico, fenotipagem, manejo atual e o que as pesquisas
recentes apontam para o futuro?

0 urotélio como alvo para terapias para a bexiga dolorosa

CISTITE ACTINICA E DEFICIENCIA ESFINCTERIANA
POS-PROSTATECTOMIA

Cistite actinica: prevaléncia, manifestagoes clinicas e
alternativas terapéuticas

Discussao de casos clinicos

URO-ONCOLOGIA

CANCER DE PROSTATA: INDIVIDUALIZAGAO DO RASTREAMENTO
EM PACIENTES DE ALTO RISCO

NOVO GUIDELINE AUA / ASTRO / SUO — TRATAMENTOS
DE RESGATE NO CANCER DE PROSTATA

E O FIM DA BIOPSIA TRANSRETAL NO DIAGNOSTICO

DO CANCER DE PROSTATA

Sim

Nao

PAPEL DA NEOADJUVANCIA NO CANCER DE PENIS LINFONODO
POSITIVO: RESULTADOS DE UM ESTUDO BRASILEIRO

CASOS CLINICOS EM CANCER PROSTATA LOCALIZADO
DE ALTO RISCO

0 IMPACTO DAS NOVAS TECNOLOGIAS E DA INTELIGENCIA
ARTIFICIAL NO MANEJO DO CANCER DE PROSTATA

FESTA DE ENCERRAMENTO
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INFERTILIDADE E MEDICINA SEXUAL

TRATAMENTO CIRURGICO DA VARICOCELE — COMO EU FAGO
Cirurgia de varicocele sem olhar para ocular
Videolaparoscopia (Sd. Nutcracker)

Embolizago de varicocele

Discusséao

ABORDAGEM PASSO A PASSO

Paciente de consultdrio: recuperacdo de espermatozoides em casos
de azoospermia obstrutiva

Vasoepididimoanastomose

Microdissecgao testicular

Discussao

DISFUNGAO ERETIL

Como fazer um bom US com doppler peniano

Utilizagao de farmacos intracavernosos: do diagndstico

ao tratamento

Acesso infrapubico para o implante de protese

Implante de protese peniana e esfincter artificial no mesmo ato

. PLENARIA TEATRO PLENARIA BALLROOM

MINIMAMEMNTE INVASIVA

ADRENALECTOMIA: A PLATAFORMA ROBOTICA FAZ DIFERENGA?
Eu faco robotica
Eu faco laparoscopica

CISTECTOMIA RADICAL ROBOTICA: OPGCOES DE
DERIVAGAO URINARIA

Trés motivos para fazer intra—corporea

Trés motivos para fazer derivacao aberta

ADENOMECTOMIA DE PROSTATA > 150G
Eu faco robotica
Eu faco holep

PIELOPLASTIA EM 2024
Eu faco robotica
Eu faco laparoscopica

INTERVALO
MEDICINA SEXUAL HPB
CIRURGIA RECONSTRUTIVA DETRUSOR HIPOCONTRATIL: DESAFIOS DIAGNOSTICOS

Plicatura do leito da veia dorsal no tratamento da curvatura peniana
Cirurgia de afirmacdo de género

Cirurgia para recuperagéo de haste peniana

Correcao de Peyronie grave com enxerto de mucosa oral

PROFILAXIA ANTIBIOTICA EM PROCEDIMENTOS PROTETICOS
Utilizag&o reduzida / Recomendagao Guidelines
Utilizagdo ampliada / Pratica clinica

DISCUSAO DE IMPLANTE DE PROTESE PENIANA
EM CASOS DIFICEIS

Como diagnosticar o detrusor hipocontratil

INJEGAO DE TOXINA BOTULINICA JUNTO DA RTUP (HIPERATIVIDADE
DETRUSORA GRAVE + OBSTRUGAO INFRAVESICAL)

Faco com certa liberalidade

Opero somente a prostata

CASOS DE LUTS-HPB
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CURSOS PRE CONGRESSO
E CURSOS PARALELOS

enomados servicos de Urologia de Sao Paulo ofereceréo cursos
nos dias que antecedem ao GPU2024, proporcionando uma excelente
oportunidade de conhecer o servigo, aproveitar a visita a cidade para
ter contato ou aprimorar técnicas e condutas nas diversas subareas
da especialidade. E durante todos os dias do congresso havera cursos pa—
ralelos, abordando uma ampla gama de temas. Esses cursos dardo uma vi—
sdo detalhada e pratica de diferentes aspectos da Urologia, permitindo que os
participantes escolham os topicos que mais Ihes interessam e se aprofundem
neles. Cursos Hands On de diversas subareas, desde laparoscopia, robotica
e endo-urologia, curso de ressonancia magnética (no qual os participantes
deverdo trazer seus laptops para participar de atividades praticas e interativas,
garantindo um aprendizado mais eficaz e aplicado) além de cursos especificos
de Fisioterapia pélvica, estomaterapia e instrumentacao cirtrgica.
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BATALHA DAS LIGAS ACADEMICAS DE UROLOGIA

No dia 7 de setembro, ocorrerd a Batalha das Ligas Académicas de Urologia, uma competicdo entre as Ligas Académicas do estado de
Sao Paulo filiadas a SBU. A batalha sera realizada em formato de chaveamento, com competicdes eliminatérias compostas por perguntas de
verdadeiro ou falso. A Liga vencedora sera premiada com um troféu, incentivando o espirito competitivo e a exceléncia académica entre 0s
futuros urologistas.

PREMIOS E RECONHECIMENTOS

Durante o evento, serdo concedidos prémios aos urologistas que se destacarem em suas areas de atuacéo. Esta é uma forma de reconhecer
e valorizar os profissionais que contribuem significativamente para o avanco da Urologia, incentivando a exceléncia e a inovagdo no campo.

PREMIO CRITERIOS DE INCLUSAQ CRITERIOS DE ELIGIBILIDADE

MERITO ASSOCIATIVO e Minimo de 10 anos de atuac&o ativa na SBU-SP e Contribuigdes inovadoras documentadas

;?)EH'ZO::R:{)?’ * Criagdo ou lideranca de programas inovadores * Testemunhos de colegas e beneficiarios
* Dedicagdo em areas menos exploradas * Impacto a longo prazo
da Urologia
MERITO ACADEMICO e Contribuicdes significativas para a pesquisa e Publicagdes cientificas de qualidade
“DR. ERIC ROGER em Urologia com publicagdes de alto impacto * Contribuicdes para curriculos ou treinamentos
WROCLAWSKI” * Reconhecimento cientifico e prémios « Feedback de pares e alunos
e Contribuigdes para a educagao urolégica
MERITO UROLOGICO e Mais de 20 anos de servico exemplar ¢ Legado significativo
“DR. SAMI ARAP” * Lideranca em organizacdes urolgicas * Impacto na formagéo de politicas ou
* Contribuigdes substanciais para a pratica, praticas clinicas
educacao ou administragdo em Urologia * Reconhecimento na comunidade uroldgica
JOVEM UROLOGISTA e Maximo de 10 anos desde a residéncia * Realizacoes profissionais significativas
“DR. NELSON em Urologia * Lideranca em projetos de impacto
RODRIGUES NETO * Desempenho excepcional nos primeiros anos * Diversidade e significancia das contribuigdes
de carreira
e Participagao ativa em associactes urologicas
LIGA ACADEMICA e Participagdo em Ligas académicas de Urologia e A Liga vencedora da Batalha das Ligas
“CARLOS BEZERRA” * Disputa de perguntas entre ligas ganha o prémio

PARTICIPE DO CONGRESSO PAULISTA DE UROLOGIA 2024

A Sociedade Brasileira de Urologia — Secao Sao Paulo convida todos os urologistas a participarem deste importante evento. O Congresso
Paulista de Urologia 2024 sera uma excelente oportunidade para se atualizar com as ultimas tendéncias e inovagdes da area, além de pro—
porcionar momentos valiosos de networking e troca de experiéncias. No site da SBU-SP as plendrias, horarios e programagédo completa estardo
sempre atualizado. Acesse nosso site hitps://sbu-sp.org.br e acompanhe!

MARQUE NA SUA AGENDA: de 4 a 7 setembro de 2024 é o periodo para se conectar com o futuro da Urologia. Acompanhe as atualizagdes
e inscreva-se no site oficial do evento. m
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Congresso Paulista de Urologia 2024 (CPU2024) esta

chegando. Sem divida um dos melhores congressos da

especialidade no mundo, tanto do ponto de vista do niimero

de participantes, quanto da organizagéo e, principalmente,
do seu conteudo cientifico, sempre trazendo as novidades e atuali—
zagoes da Urologia mundial.

Este ano chegaremos a 18 edicdo e, portanto, o CPU estara
atingindo a maioridade. Ao alcancar esse ponto de maturidade e de
consolidacao é importante lembrarmos um pouco da sua historia,
que teve inicio em abril de 1991 com a realizacéo da 1? edi¢éo, no
Hotel Maksoud Plaza, com o dr. Eliseu Denadai como presidente
a SBU-SP. Foi um grande sucesso, com destaque para a abertu—
ra, com apresentacéo da Orquestra de Médicos do Hospital Israelita
Albert Einstein e a excelente parte cientifica, com a participacdo de
trés convidados estrangeiros.

NA 182 EDIGAO, CPU CHEGA A
MATURIDADE E CONSOLIDA SEU
RECONHECIMENTO INTERNACIONAL.

o Il CPU, desta vez no Centro Empresarial de Sao
= SBU /?W? Paulo, sob a presidéncia do dr. Valdemar Ortiz e

gl ; 5 com a participacdo de 400 congressistas.

(— Il CPU
M No ano seguinte, em novembro de 1992, tivemos

K

0 CPU alcangou
uma dimensao
muito grande, com
uma qualidade que
0 coloca entre 0s
maiores congressos

1l CPU mundiais da

Em outubro de 1994 ocorreu o 1ll CPU, novamente no Hotel Maksoud Plaza, com o eSpeCIalldade-

dr. Amilcar Martins Giron como presidente a SBU-SP. A partir daquele ano os CPUs

passaram a ser sempre nos anos pares e as Jornadas Paulistas de Urologia, que Dr. Eliseu Denadai

tiveram sua 12 edicdo em agosto de 1990, nos anos, impares. Presidente da SBU-SP (1990-1991)
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HISTORIAS DE QUEM FEZ A NOSSA HISTORIA
N I ... “

IV CPU

0 IV CPU foi realizado em outubro de 1996,
novamente no Maksoud Plaza, sob a presidéncia
do dr. José Carlos de Souza Trindade, com

a presenca de 881 congressistas, sendo sete
de outros paises.

V CPU

0 V CPU, em outubro de 1998 ocorreu
no Memorial da América Latina,

com dr. Eric Roger Wroclavski na
presidéncia, com a presenca recorde
de quase 1.000 participantes, com
destaque para a realizagdo da prova
para obtengéo do TiSBU.

ETRETTLY
AR

il
p. risnEan,

T
TR gy

Urna capyg
unica de -

0 VI CPU, no més de junho de 2000, também no Memorial da % Atracsas
América Latina, sob a presidéncia do dr. Paulo Cesar Rodrigues
Palma, contou a presenca de nove convidados estrangeiros.

Vil CPU

0 VII CPU, em novembro de 2002, no Memorial
da América Latina, com o dr. José Cury na
presidéncia da SBU-SP, teve como destaques
uma abertura grandiosa na Sala Sao Paulo.

O R T

Viil CPU

0 VIII GPU, sob a presidéncia do dr. Aguinaldo
Cesar Nardi, ocorreu no més de setembro de
2004, desta vez no WTC, Hotel Gran Melia, com

0 numero recorde de 1.792 praticantes. A partir
dessa edicdo o CPU passou a ser realizado sempre
em setembro e no mesmo local, o WTC.
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IX CPU 0 X GPU, em 2008, com o dr. Ubirajara XI GPU L
Ferreira como presidente da SBU-SP, 0 XI CPU, em 2010, sob a presidéncia

0 IX GPU, em 2006, com a presidéncia teve como principal destaque a presenca do dr. Archimedes Nardozza Junior, teve

do dr. Luis Augusto Seabra Rios, teve a de dez convidados estrangeiros. uma vez mais um recorde de participantes,

presenca de 2.381 participantes. com 4.478 congressistas inscritos.

50N XIll CPU

0 XIIl CPU, em 2014, sob a presidéncia do dr.
Roni de Carvalho Fernandes e tendo como tema
interacdo e interatividade, contou com a inovagao
do uso, pela primeira vez, de um aplicativo

para celular possibilitando acompanhar toda a
programagao do congresso.

Xil CPU

0 XIl CPU, em 2012,
com o dr. Rodolfo
Borges dos Reis

na presidéncia da
SBU-SP, teve como
destaque a participagéo
de 17 palestrantes
internacionais e

250 brasileiros.

XIV CPU

0 XIV CPU, em 2016, sob a presidéncia
do dr. Jodo Luiz Amaro, teve o destaque
da presenca na solenidade de abertura
do entdo governador de S&o Paulo,

dr. Geraldo Alkimin, e do Secretario da
Salde do Estado, dr. David Uip.
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HISTORIAS DE QUEM FEZ A NOSSA HISTORIA
|

EX-PRESIDENTES

XV CPU
kel 0 X/ CPU. e TRAZEM SUAS
i LEMBRANCAS DO CPU
0 ar. rFlavio

Trigo, na SBU-SP. dos maiores desafios de toda gestdo da SBU-SP, a partir

da realizagdo da 1? edicdo. Por essa razdo, o evento deixa
lembrancas profundas em todos os ex—presidentes que passaram
por essa rica experiéncia. Leia a seguir testemunhos de alguns
dos ex—presidentes da Sociedade.

Eduardo Rocha A organizacio do Congresso Paulista de Urologia é um

0 PRIMEIRO CPU

Dr. Eliseu Denadai

(1990-1991)

Em 1982, diante da dificuldade de acesso as
informagoes da especialidade, comecei a fa—
zer um evento a cada dois anos. Esse evento
foi crescendo. O dltimo que eu fiz, em 1990,
quando eu ja era presidente da SBU-SP, le—
vamos quase 600 pessoas a Sdo José do Rio
Preto. Batizei de 1* Jornada Paulista de Urolo—
gia. A motivacéo era levar conhecimento uro—
Idgico a todo o Estado de S&o Paulo, inclusive
aos médicos do interior. O dinheiro que sobrou
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XVI CPU

0 XVI CPU, em 2020, sob a
presidéncia do dr. Geraldo Eduardo de
Faria, devido ao periodo da pandemia
pelo COVID-19, sua realizagéo ocorreu
100% on-line, 0 que possibilitou a
participacéo de um numero recorde de
64 palestrantes estrangeiros.

XVII CPU

0 XVII CPU, em 2022, com
o dr. Marcelo Wroclavski na
presidéncia da SBU-SP, tivemos
543 palestrantes ao todo, sendo
38 deles estrangeiros.

desse evento transferi para o caixa da SBU-SP
e pensei em fazer um congresso no nosso Es—
tado. O pessoal da nacional veio a Sdo Paulo
brigar comigo, porque ndo queria que tivesse
outro congresso de Urologia. E eu me compro—
meti com eles que no nosso nao teriamos apre—
sentacédo de trabalhos, de videos e de posters,
que eram os grandes chamarizes do congresso
brasileiro. Por isso organizamos o paulista em
1991 nos moldes do que é até hoje, para ndo
competir com o nacional: com mesas redondas,
discussoes de casos e apresentacdo de novi—
dades. 0 CPU alcangou uma dimensdo muito
grande, com uma qualidade que o coloca en—
tre 0s maiores congressos mundiais da espe—
cialidade. O primeiro foi realizado no Maksoud
Plaza Hotel e a abertura foi feita pela orquestra
de médicos do hospital Albert Einstein. 0 CPU
ja nasceu grande. Na primeira edigcdo tivemos
cerca de 800 participantes.




Dr. Amilcar Martins Giron
(1994-1995)

Eu me lembro, passados 30 anos, que 0
Congresso foi realizado no Hotel Maksoud
Plaza e foi, até entdo, a maior audiéncia dos
congressos paulistas, com cerca de 250
inscrigdes. Eram dois ou trés convidados
internacionais e trabalhamos visando o as—
sociado. A SBU-SP contratou uma entidade
econdmica — Planisa — e criou—se assim
a UCO (Unidade de Custo Operacional), ou
seja, quando o urologista era o proprietario
do material endoscopico ele recebia um plus
no honorario pelo plano de satde.

Dr. Paulo Gésar Rodrigues Palma
(2000-2001)

0 grande diferencial do Congresso Paulista
de Urologia nado é apenas o seu elevado ni—
vel académico, mas também o acolhimento
e a hospitalidade desta terra de todos os
povos e credos.

Dr. Ubirajara Ferreira

(2008-2009)

Representou a consolidacéo da cultura de
um evento de grande importancia, repleto de
informacoes cientificas atualizadas, combi—
nado ao intenso networking e a uma pro—
gramacao social cuja atmosfera congregava
de maneira informal e prazerosa a familia
do congressista.

Dr. Archimedes Nardozza Junior
(2010-2011)

Mantivemos a tradicdo da SBU-SP no que
diz respeito a uma programacao cientifica
de alta qualidade e mais uma vez inova—
mos com a organizacdo do evento. Bate—
mos todos o0s recordes da época no que se
refere ao nimero de participantes. Assim,
nos tornamos o maior evento uroldgico na
América do Sul e o terceiro maior evento de
Urologia do mundo, atras somente do Con—
gresso Americano e do Congresso Europeu.
Desta maneira, o Congresso Paulista de
Urologia definitivamente se consolidou no
cenario mundial.

|
|

[

Dr. Joao Luiz Amaro

(2016-2017)

Em 2016, quando iniciamos a organizagéo XIV
Congresso Paulista de Urologia, o Brasil enfren—
tava uma das maiores crises econdmicas. En—
tretanto, com uma gestdo moderna e dinamica,
conseguimos realizar um dos maiores congres—
so0s da especialidade. Utilizamos o slogan: "0 XIV/
Congresso Paulista de Urologia ultrapassa fron—
feiras”, pois teve a presenca de quase 3 mil parti—
cipantes de 25 Estados brasileiro e Distrito Fede—
ral, além de representantes de paises da América
do Sul, confirmando o sucesso do evento.

Dr. Flavio Trigo
(2018-2019)
0 XV CPU consolidou a for¢a da unido, ciéncia e

== gestdo, mostrando a forca da SBU-SP que re—

alizou um dos maiores e melhores eventos da
Urologia de todos os tempos, em uma época de
grave crise econdmica.

Dr. Geraldo Eduardo de Faria
(2020-2021)

0 Congresso Paulista de Urologia deveria ter
sido realizado no més de setembro de 2020.
Na expectativa do arrefecimento da pandemia,
postergamos a data para novembro. Ainda so—
nhavamos com a possibilidade de realiza—lo de
forma presencial, expectativa que se desfez com
0 agravamento da pandemia e das restricoes
sanitarias adotadas pelas autoridades de saude.
Restava—nos a possibilidade de fazé—lo em uma
versao on-line. E nos foi apresentado um novo
desafio: montar um congresso virtual a altura das
expectativas dos urologistas que sempre quali—
ficaram o CPU como um evento de exceléncia
cientifica. Foram meses de intensa preparacéo
que culminaram com a entrega do primeiro Con—
gresso Paulista de Urologia montado totalmen—
te sobre uma plataforma digital. Tivemos 3.600
assistentes que durante os quatro dias se divi—
diram entre as seis salas plenarias e doze cursos
paralelos. Participaram do CPU 70 palestrantes
internacionais e 300 nacionais, representando 0s
mais importantes servicos de Urologia do pais.
E todo este contetdo cientifico ficou disponibili—
zado no site para acessos posteriores. B

J
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TURISMO

SAQ PAULO,

PRINCIPAL DESTINO TURISTICO DO BRASIL

ocomotiva do Brasil, principal polo
econdmico do pais e uma das dez maio—
res metropoles do mundo, a cidade de
Sdo Paulo ndo atrai apenas o chama—
do “turismo de negdcios”, como acontecia até
alguns anos atras. Atualmente é também um
concorrido destino turistico, especialmente para
quem aprecia cultura e gastronomia. Segundo
dados da Associagdo Brasileira dos Operado—
res de Turismo (Braztoa), a capital paulista foi 0
destino mais vendido em 2023, tendo recebido
aproximadamente 17 milhdes de visitantes.
Para quem vira a cidade durante o XVIll Con—
gresso Paulista de Urologia (de 4 a 7 de setembro)
e quiser aproveitar para usufruir dos atrativos da
metrépole, o BIU selecionou algumas sugestoes.
Como ha uma grande variedade de atracdes, foi
feito um recorte na érea de arte e cultura, mas ha
uma vasta oferta de opgdes de lazer, entreteni—
mento, esporte e, claro, restaurantes para todos
os paladares, ja que Sdo Paulo é considerada a
“capital gastrondmica” do pais.
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TURISMO

Instituto Moreira Salles

AVENIDA PAULISTA

Para que quiser fazer um roteiro compacto e tiver disposicdo para caminhar, percorrer a
avenida Paulista ¢ uma excelente opgao, pois em sua extensao ha cinco importantes cen—
tros de arte e cultura, com uma extensa programagéo de exposicoes.

Comecando pelo lado da avenida Consolagao (no sentido inverso a numeragao), no
nimero 2424 esta instalado o Instituto Moreira Salles. Inaugurado em setembro de 2017,
naquele ano conquistou o prémio de melhor obra de arquitetura em Sao Paulo concedido
pela Associagdo Paulista de Criticos de Arte, na categoria Arquitetura e Urbanismo. Séo
nove andares, todos com pé—direito duplo, que abrigam exposicdes e espacos de convi—
véncia e alimentagéo. 0 ingresso € gratuito e o local s6 ndo funciona as segundas—feiras.

No niimero 1578 fica 0 Masp, um dos prédios mais iconicos de Sao Paulo, projetado
pela arquiteta Lina Bo Bardo. Organiza exposi¢oes tempordrias e mantém em sua pina—
coteca uma mostra de seu acervo, renovada periodicamente. Atualmente retine mais de

Continuando na rota da Paulista, no nimero 149 esta o Instituto Cultural Itad. O pré—
dio abriga essa instituicdo cultural voltada a pesquisa, producédo de conteudo e mapea—

11 mil obras — incluindo pinturas, esculturas, objetos, fotografias e vestuarios — e possui ¢ r |l|‘.| ":.H' '
0 mais importante acervo de arte europeia do hemisfério Sul. Também fecha as segun— R.F‘-:'I' l_ l il 5 N 1N
das—feiras e 0s ingressos sao pagos, excetos as tercas—feiras e as primeiras quintas— i 5 ‘“i!|!!! 'Il“IT -
—feiras de cada més, quando o acesso é franqueado. % S |l e

Crédito editorial: Alf Ribeiro / Shutterstock.com

___—.
e

Crédito editorial: xm4thx / Shutterstock.com
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BI“ . Boletlm de |nf0rma96es Uro'églcas . Abr/Malldun 2024 ................................................................................................................................................. .



Crédito editorial: Alf Ribeiro / Shutterstock.com
s

Crédito editorial: Fabio Imhoff / Shutterstock.com

Instituto Cultural Itau

mento, além do incentivo e difusdo de manifestacoes artistico—intelectuais
de variadas expressoes. Em suas salas ha mostras e exposicoes que tradu—
zem e valorizam a cultura de uma sociedade complexa e heterogénea, como
a brasileira. Esta aberto de terca—feira a domingo, com ingresso franco.

A Japan House, localizada no nimero 52 foi concebida dentro dos pa—
droes arquitetdnicos daquele pais. E uma iniciativa do governo japonés para
difundir a cultura e a arte japonesa por meio de exposicoes, palestras, semi—
narios, eventos culturais e performances artisticos. O espaco abriga, também,
uma biblioteca, restaurante, café e lojas onde podem ser adquiridos produtos
tipicos. Aberto de terca—feira a domingo, com entrada gratis.

No numero 37 esta localizada a Casa das Rosas, onde o percurso pode
se encerrador em um simpatico café ao ar livre. A mansao, em estilo classico
francés, com trinta comodos, é um dos cinco casarbes remanescentes da
época dos bardes do café, que habitavam na avenida. Concluida em 1935
pelo escritorio do arquiteto Ramos de Azevedo — responsavel também por
outros prédios historicos na cidade, como a Pinacoteca do Estado, o Tea-
tro Municipal e o prédio da Light — seus herdeiros ocuparam o imével até
meados dos anos 1980. Reinaugurada em 2004 como Espago Haroldo de
Campos de Poesia e Literatura, seus espacos acolhem cursos, oficinas de
criagdo e critica literdria, palestras e outras atividades, sempre tendo como
foco central a difusdo da literatura. Como os demais espagos culturais da
Paulista, abre de terca—feira a domingo. O acesso € gratuito.

Crédito editorial: Alf Ribeiro / Shutterstock.com
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TURISMO
I

CAPITAL DA GASTRONOMIA

Um dos pontos altos da cidade é a sua diversifi-
cada gastronomia. Para ajudar na escolha de um
lugar para comer ou beber, publicamos uma lista
de 10 restaurantes e de 10 bares que vale a pena
conhecer. Ha muitos mais.

10 RESTAURANTES

A CASA DO PORCO*
Rua Aratijo, 124, Centro

BARU MARISQUERIA
Rua Augusta, 2542, Cerqueira César

CHEF ROUGE
Rua Bela Cintra, 2238, Cerqueira César

CORRUTELA*
Rua Medeiros de Albuquerque, 256, Vila Madalena

D.0.M**
Rua Barao de Capanema, 549 — Jardins

FAME OSTERIA***
Rua Oscar Freire, 216, Cerqueira César

MANi***
Rua Joaquim Antunes, 210, Jardim Paulista

METZI
Rua Joao Moura, 861, Pinheiros

NELITA

Rua Ferreira de Aratjo, 330, Pinheiros

TUJU*
Rua Frei Galvao, 135, Jardim Paulistano

10 BARES
ASTOR
R. Delfina, 163 - Vila Madalena

BAR ESTADAO
Viaduto Nove de Julho, 193, Centro

BAR DO JUAREZ
Av. Jurema, 324, Moema

BAR DO LUIZ FERNANDES
R. Augusto Tolle, 610, Mandaqui

GUARITA |
Rua Simao Alvares, 952, Vila Madalena

PICCO
Rua Lisboa, 294, Pinheiros

PIRAJA
Av. Brigadeiro Faria Lima, 64, Pinheiros

RIVIERA
Av. Paulista, 2.584, Consolagéo

TAN TAN
Rua Fradique Coutinho, 153, Pinheiros

VELOSO
R. Conceic&o Veloso, 54, Vila Mariana

***) Uma estrela Michelin

(*) Estrela Verde Michelin (sustentabilidade) / (**) Duas estrelas Michelin / (
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Mirante 9 de julho
=T -

MIRANTE DA 9 DE JULHO

E ja que o programa gira em torno da avenida Paulista, pertinho dela, com
entrada pela rua Carlos Comenale, s/n, esta localizado o Mirante da 9 de
Julho, com uma vista ampla daquela regido da cidade. Revitalizado desde
2015, tornou—se um centro cultural, com restaurante, café, exposicoes de
arte urbana, apresentacdes de musica, pecas de teatro, realizagbes de feiras
independentes e até exibicdes de filmes ao ar livre.

Construido em 1938, em cima do tdnel que passa pela avenida 9 de
Julho, o local ficou abandonado por 76 anos. Atualmente, o local é gerido
somente por mulheres que trabalham para fomentar a criagdo de um espago
plural e democrético. Ele € uma mistura de um ambiente inovador, mas que
também redine um pouco da histéria de Sao Paulo. Abre todos os dias das 10
as 22 horas, com entrada gratuita.

Neo Quimica Arena
-
r




Farol Santander

FAROL SANTANDER

Outro ponto interessante para observar a cidade do alto é o
Farol Santander, localizado na regido central de Sdo Paulo,
ao lado do Mosteiro de Sao Bento (que, alias, também vale
uma visita). O prédio, que foi sede do Banespa, foi inaugu—
rado em 1947 e durante 20 anos foi 0 mais alto da cidade,
com 161 metros de altura. Destacou—se, também, por ter sido
inspirada no Empire State Building, de Nova lorque. Além da
vista privilegiada da cidade, é possivel apreciar os detalhes
suntuosos da arquitetura do prédio na parte interna. Com 35
andares e 14 elevadores, 0 espago conta ainda com varias
exposicoes, area gastrondmica e até uma pista de skate no
21° andar. O acesso €é pela rua Jodo Bricola, 24, no Centro
Historico de Séo Paulo. 0 ingresso é pago.

osteiro de S4o Bento

Crédito editorial: Davslens — davslens.com / Shutterstock.com

NFL EM SAO PAULO

0 reconhecimento de Sao Paulo como cidade cosmo-
polita é tao grande, que no dia 6 de setembro vai sediar
uma partida histérica da NFL, liga de futebol americano
dos Estados Unidos. O jogo sera entre o Philadelphia
Eagles e o Green Bay Packers e faz parte da primeira
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semana da temporada 2024/2025 daquela liga.

Pela primeira vez a América do Sul recebe uma parti-
da da NFL. Nesta temporada cinco jogos serdo dispu-
tados fora dos Estados Unidos. Trés deles em Londres,
um na Alemanha e o de Sao Paulo, que acontecera na
Neo Quimica Arena, estadio do Corinthians localizado
na Zona Leste. m
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EVENTOS
]

AGENDA

PRINCIPAIS EVENTOS CIENTiFICOS PREVISTO

PARA 0S PROXIMOS MESES
b : Controvérsias no Tratamento do
A Cancer de Prostata Avancado
b : 3 de agosto 2024

Local: Hospital Aleméao Oswaldo Cruz — S&o Paulo (SP)

VIl CONGRESSO g o s
ﬂ

| PAULISTADE

_______

— P 5a 7 de setembro de 2024
" o Local: WTC Events Center — Séo Paulo (SP)
s P\V Informagades e inscrigoes. cpu2024.com.br/cpu2024

ﬁrﬁ," oo . XVIII Congresso Paulista de Urologia

25
W/\SM
WORLD MEETING ON

N SEXUAL MEDICINE

World Meeting on Sexual Medicine
‘ ,..; 26 a 29 de setembro de 2024
s ’ Local: Windsor Barra Hotel - Rio de Janeiro (RJ)

Informagaes e inscrigoes. www.issmslams2024.org

_ f\, 7° Congresso Internacional Sabara
v _ 5 PENSI de Satde Infantil

3 a 5 de outubro de 2024
Local: Centro de Convengdes Frei Caneca — S4o Paulo (SP)
Site: 7congresso—sabara—pensi.institutopensi.org.br/

GU REV'EW

Vil Simposio Internacional GU REVIEW
VI Simposio Multiprofissional

10 a 12 de outubro de 2024
Local: Hotel Intercontinental — Sao Paulo (SP)
Informagdes e inscrigdes: geniturinariobrasil.com.br
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Permaneca
conectado

a SBU-SP e fique
por dentro de todas
as novidades.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE UHD 1A

Receba a newsletter Siga-nos em nossas

SBU-SP pra Vocé midias sociais
pelo WhatsApp:

E E sbusp.oficial o
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sbusp.oficial

@sbusp_oficial | ;
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