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EDITORIAL

O Novo Ano e os Novos Século e Milénio,
que ... ainda nao chegaram

Carlos Pereira Parsloe, TSA

“Nada fagais por competigdo ou vangléria, mas,
com humildade”.
Carta de Sdo Paulo aos Filipenses

qualquer época sempre € valida uma reflexdo do que

passou e uma perspectiva do que vira. Nesta ocasido
especialmente favoravel em que termina mais um ano e se
prenuncia o albor de um novo século/milénio é salutar voltar
as vistas brevemente para o passado, territério dos vetus-
tos, e para o futuro descortinavel, territorio dos jovens.

O ano 2000 trara em seu bojo as seguintes efemérides no
ambito da Anestesiologia brasileira: os 52 anos da Socieda-
de Brasileirade Anestesiologia, os 50 anos da Revista Brasi-
leira de Anestesiologia, os 46 anos do primeiro Congresso
Brasileiro de Anestesiologia e os 43 anos do primeiro exame
para o titulo de especialista. Ja em panorama mundial, sali-
entando apenas algumas datas marcantes, celebraremos
os 154 anos da introdugao clara da anestesia inalatdria, os
102 anos da raquianestesia, os 58 anos do primeiro uso do
curare em anestesia, os 53 anos da anestesia peridural con-
tinua e os 61 anos do inicio da cirurgia cardiaca. Em termos
associativos, cumprelembraros 45 anos dafundagcédodaFe-
deracdo Mundial das Sociedades de Anestesiologistas
(WFSA), os 38 anos da fundacdo da Confederacéo Lati-
no-Americana de Sociedades de Anestesiologia (CLASA),
os 36 anos da fundagdo da Federagdo das Sociedades de
Anestesiologia dos Povos de Lingua Portuguesa e os 12
anos dafundagao da Federagdo de Associagdes Sul-Ameri-
canas de Anestesiologia (FASA), estando a SBA presente e
atuante emtodas as ocasibes. E, de permeio atantasinova-
¢des clinicas bastaria mencionar a possibilidade de monito-
rar as fungdes fisiolégicas em tempo real, que parecia algo
inatingivel, como uma quimera, e que se revelou fator indis-
cutivel da extraordinaria seguranca oferecida pela aneste-
sia hodierna. E, mais préoximo aos dias de hoje, a infuséo
alvo-controlada por meio de computador e a viabilidade da
anestesia total intravenosa como uma alternativa a inalato-
ria.

A poucos individuos foi dado o privilégio de ter acompanha-
do o desenrolar de acontecimentos tdo marcantes na Anes-
tesiologia como os que aconteceram nos ultimos 60 anos.
Certamente é impossivel para as atuais geragdes sentirem
no imo do seu ser o impacto de tantas inovagbes e de como
elas modificaram conceitos e condutas numa sucessao in-
terdependente e imbricada que por vezes se mostrava es-
tonteante. Hoje elas se sentem “donas do saber” e ndo se
dao ao trabalho de pensar naluta, nos sucessos e nos insu-
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cessos, naansiade tudo aprender e de sempre acertar, cain-
do por vezes, inevitavelmente, na ribanceira, que foi a vida
de tantos de seus precursores. A eles devem uma divida de
gratiddo, que para alguns poucos se lhes configura inexis-
tente. Estes poucos deveriam perder a gerontofobia que é
propria dos jovens desprovidos da necessaria amplavisdo e
do sentido do escoar do tempo. Todos sao herdeiros dos fei-
tos de seus antepassados. Uma grande e luxuriante floresta
Ihes foi deixada para dela usufruirem seus frutos e admira-
rem sua beleza. Cultivem-na para a deixarem ainda mais
bela e produtiva para as novas geragdes que lhes sucede-
rao.

Alguns, coevos, ja ficaram ao longo do caminho. Seus no-
mes e suas contribui¢ées ndo serao olvidados.

Varios episodios ficaram indeléveis. Como esquecer as hi-
potensdes aflitivas e duradouras, refletidas nafichade anes-
tesia, apresentadas pelos pacientes durante as simpatecto-
mias téraco-lombares bilaterais |a pelos antanhos de 19487
Como remover damemoria o terrivel desenrolar da primeira
paradacardiaca com a crianga chorando aflitivamente nain-
ducao, fato ocorrido durante a residéncia em Madison, nos
Estados Unidos? Ainda existiam vomicas em bronquiecta-
sias. Como esquecer a primeira anestesia para a operagao
de Blalock-Taussig em 1949, feita na Santa Casa da Miseri-
cordia de Santos com ciclopropano e éter, em sistema vai-
vém com ventilagdo controlada manual, sem ter lido nada a
respeito e dispondo apenas da juventude, que ignora dificul-
dades, e de um estetoscépio? Mas por |4 pairavam os inefa-
veis anjos da guarda das ciandéticas e mirradas criancinhas
que, a primeira vista, pareciam que naoiriam tolerar a anes-
tesia. E também os principios basicos que constituem os ali-
cerces da Anestesiologia e que serdo imutaveis enquanto
existirem nossas formas conhecidas de vida aerébica: man-
terininterruptamente e na mais plena homeostasia o grande
sistema de transporte dos gases e nutrientes, entre biosfera
e mitocondrias, do qual depende a integridade e a continui-
dade davida. Comolancgar nalixeira dos recantos neuronais
0 que parecia ser uma sequela neurolégica de raquianeste-
siadurante dois dias mas que se provou, paraum alivioinco-
mensuravel, inexistente, em paciente cujo nome jamais es-
quecerei (V.W.)? Episddios semelhantes foram vividos, so-
fridos, pelas primeiras geragbes de Anestesiologistas, no
Brasil e no Mundo.

Todo organismo biolégico ou social que ndo se renova estio-
lae morre. Cumpre ndo obstante, que tal renovagao revitali-
zante o seja por células ou por individuos desejosos de tra-
balhar com e nédo contra o organismo. Fortificado pelo san-
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gue Novo prossegue 0 organismo em sua trajetoria para o
porvir. Aguarda o futuro e com ele, se ndo aimortalidade, ao
menos o matusalenismo. O que o espera? Como enfrentara
os constantes desafios profissionais e sociais? Tera um
crescimentoininterrupto? Hibernara pensando em seus lou-
ros? Involuira? Mirando o passado ha que ser confiante no
futuro.

Minhageragéo atravessou arevolugédo dainformatica, ainda
emcurso,incréduladoqueviasedesenrolarsobsuasvistas.
Nemtodos conseguiramabsorvé-la. Tentou entenderos pro-
gressos dabiologiamolecular, maravilhou-se com aelucida-
c¢aodaduplahélice e com o desenvolvimento da engenharia
genética. Mal acreditou quando soube que em meados do
ano2000ogenomahumanoseraconhecidoe malse aperce-
be de como este conhecimento transformara radicalmente a
Medicina. Viuoperagdes classicas desapareceremporforga
detratamentos medicamentosos etentaimaginarque outras
mais desaparecerdo. Sabe que a robotizacéo ja ampliou a
exatidaodealgunstemposcirirgicos e que seinauguranova
era de operacdes controladas por ressonancia magnética.
Que novos desafios teremos que enfrentar? Sera a aneste-
sia servocontrolada o primeiro passo para nossa robotiza-
¢ao? Passaremos a fazer intubagdes traqueais por meio de
videolaringoscopias? Teremos coragem de administrar
anestesia semolhar para os pacientes, apenas nos assegu-
rando que “os monitores estdobem”? Chegaremos a aneste-
sia teleguiada?

Ouviudizerque ananotecnologiaresultaraemoutrainflexdo
tecnoldgica elevando o mundo a novo patamar . A cirurgia
poderaficar restrita ao trauma porque os nanosensores e as
nanomaquinas investigardo e langaréo os farmacos recep-
tor-especificos diretamente nos receptores celulares e as
proteinas genético-especificas diretamente nos genes defei-
tuosos paracorrigi-los. Comotera que se modificaraaneste-
sianos proximos 10 a20 anos, prazo possivel paraaintrodu-
¢ao darevolugéo nanotecnoldgica com instrumental a nivel
atémico?

Uma geragao inteira pensou e esperou que a tecnologia di-
minuisse o fosso divisor entre as regides desenvolvidas e
atrasadas do planeta e o viu aumentar. Uma nova geracao
espera, pelo que se rumora, que a nanotecnologia finalmen-
te oferega a possibilidade de diminuir o fosso tecnoldgico,
assim possibilitando a melhoria dos padrdes de vida de bi-
Ihdes de seres humanos.

Pensou ingenuamente que as guerras iriam acabar; que a
paz—utopia—reinariasoberana, maspresenciou os conflitos
alastrarem-se intramuros municipais e, com carater étnicoe
religioso, entre fronteiras nacionais internas e externas. Viu
asdrogas, napioracepgédodapalavra,assumiremuniversal-
mente carater quase epidémico e subverteremaordem social
vigente. Constatou o abandono danogaode ética e presen-
ciou, aténita, oespraiarda corrupgido avassaladorae corroe-
dora do tecido sécio-politico em termos globais.

Saiudosbondes, dostrens, dos navios e dos avides ahélice e
penetrou nosjatosintercontinentais. Levou dois diasem 1945
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para voar do Rio de Janeiro para Miami, com pernoite em Be-
Iém, e hoje o faz em menos de 8 horas. Viveu num pais com
menos de 30 milhées de habitantes, uns poucos 200kmde es-
tradas pavimentadas e precarissimas comunicagdes — horas
edias para conseguirtelefonemas interurbanos - paraumdis-
pondo de extensa malha rodoviaria e facil comunicagéo.

Nos anos 1936-39, um colegade Faculdade no Rio de Janei-
ro levava mais de 10 dias, por trem e barco fluvial, para che-
gar a Cuiaba, nas férias. Hoje o percurso, por via aérea, é
meraquestdodeumpardehoras. Aidaentre Santose Riode
Janeiroeraempreitadaparadiaemeio, portrem, ouumanoi-
te inteira por navio. Nao obstante, a velocidade de transmis-
saoneuronal permaneceuamesmaetemcadavezmaisque
adaptar-se ao aumento constante das velocidades de todos
os fendbmenos que nos rodeiam e nos quais estamos inseri-
dos.

Quem for digitar — alguém lembra o verbo e o ato, escrever,
ouoqueeracaligrafia? -um Editorialnoano 2001, quando fi-
nalmente penetraremos nos proximos século e milénio, qual
capacitacao computacional usara? Quando ficardo disponi-
veis os computadores molecularesderapidezinimaginavel?
E quando nos acometeréo a inteligéncia artificial e ficara a
anestesia robotizada, mas sob nosso controle?

Neste interim,a SBA passoude umpunhadode 33 pioneiros
socios fundadores em 1948, e ultrapassou os 6000 sécios
atuais. Realizou os seguintes Congressos Internacionais de
Anestesiologia: 02°,011°e021°Congressos Latino-Ameri-
canos de Anestesiologia, respectivamente,em 1954,1971¢e
1991; o 3° Congresso Mundial de Anestesiologistas em
1964;01° 03°e 05°Congressos Luso-Brasileiros de Anes-
tesiologia, respectivamente, em 1965, 1971 e 1995, reali-
zandoo 7°nesteanode 2000, e 0 1° Congresso Sul-America-
no de Anestesiologia em 1990.

Foram muitos os feitos. Maiores serdo as oportunidades e a
grandeza para enfrentar o que vier. Que assuntos tera o Edi-
tor Chefe daRevista Brasileira de Anestesiologia—seraeste
ocargo?—queselecionarparanelaseremincluidos? Quete-
mas merecerdo consideragdes editoriais? Tera ela ainda
apresentacao fisica em papel ou sera virtual e internet-eté-
rea? Seramister criarnovos cargos naDiretoriada SBAafim
de acompanhar a evolugao tecnolégica? O que ira parar no
Museu da SBA? Porventura la encontrardo repouso os nos-
sos atuais aparelhos eletrénicos de anestesia? Ser&o as
Assembléias de Representantes realizadas em anfiteatros,
como até agora, ou em rede digital ficando cada represen-
tante em seus dominios, sem se transladar, e apenas partici-
pando de teledebates, televotacdes e teledecisdes? Quem
se habilitaraausurparo papelde Jules Verne ou dos maisre-
centeslsaacAsimov, Arthur Clarke, Freeman Dyson e outros
tantos cientistas visionarios ?

Durante aresidéncia em 1946-48 eu lia praticamente todos
os artigos publicados nas 4 Revistas de Anestesiologia de
linguainglesa existentes. Hoje com mais de 50 Revistas es-
pecializadas mal é possiveller os seus indices e muito pouco
do seu contelido. Como poderemos assegurar a atualizagédo
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necessaria nos anos imediatamente vindouros? Como sera
possivel dominar todas as técnicas de anestesia que existi-
rdo a nosso dispor? Como separar o joio do trigo? O terreno
especulativo é fértil mas também pode ser indspito.

E, por ai afora, muita previsao poderia ser enunciada. Nao
importa que rumos tomem as evolugdes cientifica e profissio-
nal. O médico, da mesma forma como todos os individuos,
devera ter o sentido daimanéncia da conduta ética para ser
responsavel perante seus pacientes, seus colegas e todos
os cidadaos e nao apenas proceder com intuitos insuflado-
res de vaidade e de orgulho futeis e fatuos. Tera que serres-
peitoso paracom seus pares € movido porum espirito de co-
operacao eimpersonalismo afim de que a harmonia produti-
va reine em qualquer ambiente de trabalho. Cumpridor de
seus deveres mais do que exigente de seus “direitos”. Tudo
istorequer maturidade e uma boa dose de bom-senso. Tanto
guanto ou mais do que simples “conhecimentos” de matéria
e de técnicas. Estes sao de facil aquisicao e nao muito exi-
gentesem massacinzenta. Aqueles carecem algo mais, inu-
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meras novas conexdes sinapticas, engramas e tempo, oine-
xoravel tempo.

Portanto, rumo ao século XXI e ao terceiro milénio, sejam
elesiniciadosjaem 2000 ousomente em2001. Poucoimpor-
ta a data, mas importa e muito a conduta pessoal altruista e
nao egoista. Aquela que leva a oferecer trabalho e ndo a exi-
girrecompensa. Que se comprazcomanoc¢aododevercum-
pridoendobuscaoreconhecimentoespontaneoouinduzido
da coletividade. Cujo olhar aponta para o firmamento e ndo
para o chdo. Que tenta alcangar o zénite e ndo se contenta
com o nadir. Assim, além do passado airoso e do réseo pre-
sente, estard assegurado um aurirréseo futuro para a Socie-
dade Brasileira de Anestesiologia.

Carlos Pereira Parsloe, TSA
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