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NOTAS E INFORMAÇÕES

1) Somente poderão ser inscritos trabalhos:
a) Não publicados em periódicos ou livros no Brasil (até a data da

postagem do trabalho);
b) Não previamente apresentados em congressos de abrangên-

cia nacional;
c) Com 6 (seis) autores no máximo, sendo que o autor principal

poderá apenas inscrever 5 (cinco) trabalhos.
d) Cujo autor principal já esteja inscrito no Congresso. O apresen-

tador (caso o trabalho não seja apresentado pelo autor princi-
pal) também deverá estar inscrito no congresso

2) Os trabalhos poderão ser inscritos para apresentação Oral (Temas
Livres), Pôsteres, Fórum de Casos Clínicos e Vídeos (vide “Normas
para envio de Vídeos”).

3) Os Temas Livres deverão ser enviados obrigatoriamente na
íntegra. Os Pôsteres cujos autores têm interesse em concorrer a
prêmio também deverão enviá-los obrigatoriamente na íntegra
para a Secretaria Geral – CBO (Congresso), Alameda Santos, 1343,
11º andar, conj. 1101, CEP 01419-001, São Paulo, SP.

4) Os demais Pôsteres deverão ser submetidos somente em resu-
mo enviados pelo sistema de gerenciamento eletrônico de
artigos científicos disponível no endereço: www.cbo2007.com.br.

5) O mesmo trabalho não poderá ser encaminhado para os dois tipos
de apresentação (oral e pôster), caso não seja observada essa
orientação, o trabalho será classificado na categoria de pôster.

6) Maiores informações e detalhamento estão no endereço eletrô-
nico www.cbo2007.com.br item “Informações sobre Temas livres
e Pôsteres”, sub-ítem “Instrução para envio on-line”.

7) Data limite para o envio dos trabalhos é 15/03/2007. Para os
trabalhos enviados na íntegra valerá a data do carimbo da posta-
gem no correio. Não haverá prorrogação.

8) O trabalho deverá ser em português, inglês ou espanhol, espaço
duplo, papel ofício, numa face só, com o corpo da letra tamanho 12.
a) São obrigatórios ainda os itens: introdução, material e méto-

dos, resultados, discussão e referências bibliográficas.
b) Os títulos de periódicos deverão ser abreviados de acordo com

o estilo apresentado pela List of Journal Indexed in Index
Medicus, da National Library of Medicine e disponibilizados no
endereço: ftp://nlmpubs.nlm.nih.gov/online/journals/ljiweb.pdf.
Para todas as referências cite todos os autores até seis. Nos
trabalhos com mais autores, cite apenas os seis primeiros,
seguidos da expressão et al. As referências não devem exce-
der o número de 20 (vinte).

c) Especificar 5 (cinco) descritores, em português e em inglês. Os
descritores deverão ser baseados no DeCS (Descritores em
Ciências da Saúde) publicado pela BIREME, traduzidos de
MeSH (Medical Subject Headings) da National Library of Medici-
ne e disponível no endereço eletrônico: htp://decs.bvs.br.

d) O resumo deverá ser apresentado em português, contendo os
seguintes itens: os subtítulos, objetivo, métodos, resultados e
conclusão (vide “Normas para envio de Resumos”).

e) Os trabalhos deverão conter no máximo 10 (dez) páginas –
8 (oito) tabelas e/ou figuras.

f) Na folha de rosto deverá constar: a) título do trabalho em
português e em inglês; b) Nome(s) do(s) autor(es) sem abrevia-
ção; c) Titulação dos autores; d) Instituição onde foi realizado o
trabalho; e) assinatura do(s) autor(es); f) opção por Tema Livre;
Pôster ou vídeo; g) endereço para correspondência.

g) Constar de 3 (três) cópias impressas, admitindo-se fotocópias
(coloridas para figuras e fotos) mais três cópias do resumo
juntamente com o disquete de acordo com as “Normas para
envio de Temas Livres/Pôsteres”

9) Os Pôsteres, no modelo resumo, enviados pelo sistema de geren-
ciamento eletrônico de artigos científicos disponível no endereço
eletrônico de artigos científicos www.cbo2007.com.br deverão
estar enquadrados nas “Normas para envio de Resumos de Temas
Livres/Pôsteres”.

10) Os trabalhos enviados na íntegra em que a coleta de dados ou
experimentos foram realizados no Brasil, poderão concorrer aos
Prêmios:
a) “Prêmio Conselho Brasileiro de Oftalmologia” – dado ao melhor

trabalho;
b) “Prêmio Oftalmologia Cirúrgica”;
c) “Premio Oftalmologia Clínica”;
d) “Premio Pesquisa Básica” (laboratorial ou animal); e
e) “Prêmio Regional” (Norte, Nordeste, Sul, Sudeste e Centro-Oeste).

11) Trabalhos realizados no exterior poderão ser apresentados em
inglês ou espanhol e concorrerão, exclusivamente, aos Prêmios:
“Pesquisador Latino-americano” e “Pesquisa no Exterior” e deve-
rão vir com o resumo também em português.

12) Na aceitação de Casos Clínicos, a Comissão Científica levará em
consideração a raridade, a qualidade da documentação e o co-
nhecimento científico gerado pelo caso. Não serão aceitos traba-
lhos de revisão de literatura.

13) O encaminhamento de um trabalho na íntegra para apresentação
nos Congressos Brasileiros de Oftalmologia implica compromisso
de aceitação de que sua publicação seja preferencialmente feita
pelo órgão científico do Conselho Brasileiro de Oftalmologia, os
Arquivos Brasileiros de Oftalmologia. Assim, todos os trabalhos
aprovados pela Comissão Científica se tiverem desejadas suas
publicações completas, deverão ser encaminhadas inicialmente
para análises editoriais especificas dessa revista. Por outro lado,
esse procedimento não significa, necessariamente a garantia das
respectivas publicações, que sempre estarão condicionadas às
normas de revisão e de seleção de qualidade dos Arquivos Brasi-
leiros de Oftalmologia.

14) Os Temas Livres/Pôsteres aceitos pela Comissão Científica terão
seus resumos publicados no suplemento da edição número 4 dos
Arquivos Brasileiros de Oftalmologia. Os resumos deverão ser
encaminhados seguindo as orientações constantes nas “Normas
para Envio de Resumos de Temas Livres/Pôsteres (não serão
aceitos os trabalhos cujos resumos não estiverem em conformi-
dade com as normas)”.

Normas para apresentação de Trabalhos Científicos e Vídeos
Data limite para o envio de Temas Livres, Pôsteres e Casos Clínicos:      15/03/2007

NORMAS PARA ENVIO DE VÍDEOS:

1) Os vídeos deverão ter duração mínima de 5 (cinco) minutos e
máxima de 10 (dez) minutos.

2) Data limite para envio: 17/06/2007
3) Os vídeos deverão vir acompanhados do Formulário de inscri-

ção de trabalhos científicos devidamente preenchido e o resu-
mo do conteúdo do vídeo.

4) Os 3 (três) melhores vídeos serão premiados em:
a) “Interesse especial”;
b) “Técnicas cirúrgicas”; e
c) “Complicações”.
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Modelo de como o resumo deverá ser preenchido

• Formato do texto: Utilizar o Word no formato.rtf (rich text
format) ou Word.doc. O tamanho da fonte deve ser corpo 10.

• Digitar direto na página, usando apenas a fonte Arial e em
espaço simples. Não deve ser digitado dentro do quadro de
modelo, basta seguir as instruções.

O texto inteiro, incluindo o título, não poderá ultrapassar 1.800
toques (sem espaços) e 2.100 toques (com espaços) – Use
“Ferramentas” Contar palavras do Word. O trabalho que exce-
der a quantidade de toques será recusado no ato da inscrição.

O resumo deverá ser em português com a seguinte formatação:

• O título do trabalho deverá ser digitado em letras maiúsculas.

• Os nomes dos autores deverão ser digitados em letras
maiúsculas e minúsculas. Os nomes deverão ser completos
(não utilizar abreviaturas) e separados por vírgula.

• O nome da Instituição deverá ser digitado em letras maiús-
culas e minúsculas. Citar somente as Instituições acadêmi-
cas (Universidade, Faculdade, Fundação, Santa Casa, etc.)
ou Instituto - Clínica particular, onde foi realizado o traba-
lho. O uso de siglas é opcional e deverá estar entre parênte-
sis. Não devem ser indicados: Departamentos, Disciplinas,
Setores e nomes de Hospitais de Universidades. Com sepa-
ração por espaço-hífen-espaço indicar o nome da cidade e a
sigla do Estado, mas apenas se não estiver já mencionado
no nome da Instituição. No caso de haver mais de uma
Instituição participante do trabalho, elas deverão ser men-
cionadas seqüencialmente e separadas por espaço-barra-
espaço. Ex. Universidade Y (UniY) / Faculdade X – Cidade
– Sigla do Estado.

• O texto do Resumo deverá ser digitado em letras maiúsculas
e minúsculas, como parágrafo único (texto corrido). Deverá
ser estruturado e conter: Objetivo, Material e Método, Re-
sultado e Conclusão. Estes subtítulos deverão ser em letras
maiúsculas e minúsculas, estilo negrito, seguido de dois
pontos (:) Ex.: Objetivo:...

• Obs.: Essa estruturação de resumos não é necessária nos
trabalhos de Casos Clínicos que, no entanto, deverão con-
ter a apresentação de três tópicos: introdução; relato(s)
do(s) caso(s); comentários conclusivos.

• Envio do Resumo: Deverá ser enviado em disquete com 3
(três) cópias impressas. O disquete com o Resumo deverá
conter etiqueta de identificação com: Título do trabalho,
nome do autor principal e nome do arquivo. Deverá ser um 1
(um) disquete com o resumo para cada trabalho.

No mesmo envelope deverá vir o trabalho na íntegra em 3
(três) vias impressas juntamente com o FORMULÁRIO DE
INSCRIÇÃO DE TRABALHOS CIENTÍFICOS.

O trabalho que não estiver enquadrado dentro das normas
acima NÃO SERÁ ACEITO.

Mais informações podem ser obtidas pelo e-mail: eventos@cbo.com.br,
pelo Fax: (11) 3171-0953 ou pelo telefone (11) 3266-4000 com Renata ou Claudete.
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Normas para envio de Resumos de Temas Livres e Pôsteres
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PERFIL EPIDEMIOLÓGICO DOS USUÁRIOS DE LENTE DE
CONTATO NA SANTA CASA DE SÃO PAULO
João Baptista Nigro Santiago Malta, Junia Cabral Marques, Arthur da Cunha
Schaeffer, Adriana Chaves Oliveira, Humphrey Weibem Tjoie Pwa, Adamo Lui
Netto

Santa Casa de Misericórdia de São Paulo – SP

Objetivos: Traçar o perfil epidemiológico dos pacientes usuários
de lente de contato (LC) na Santa Casa de Misericórdia de São Paulo
(SCMSP) para determinar o tipo de LC mais adequada para esta
população com conseqüente melhora da saúde ocular. Material e
Métodos: Foi realizado estudo retrospectivo através do levantamento
de 298 prontuários de pacientes registrados no Setor de Lente de
Contato da SCMSP. Os principais dados analisados foram a idade,
sexo, hipótese diagnóstica, características e tipo de LC adaptada. Os
autores classificaram os diagnósticos em ceratocone, alta miopia,
anisometropia, ametropia (incluindo baixa miopia, hipermetropia),
afacia e leucoma. Os resultados foram analisados através do Graph-
Pad Instat Software para calcular as medidas de tendência central e
a dispersão. Resultados: Dos 298 prontuários avaliados 118 (39,6%)
pertenciam a indivíduos do sexo masculino e 180 (60,41%) perten-
ciam a indivíduos do sexo feminino. A idade média de toda a amostra
estudada foi de 25,49±11,6 anos. Em relação ao diagnóstico, 158
(53,03%) apresentaram ceratocone, 43 (14,42%) ametropias, 42
(14,10%) alta miopia, 31 (10,40%) anisometropia, 15 (5,03%) afacia e
9 (3,02%) leucoma. Em relação às indicações de uso de LC, 246
pacientes (82,55%) possuíam indicação médica, 43 (14,42%) pos-
suíam indicação óptica e 9 (3,02%) possuíam indicação cosmética. A
lente rígida gás permeável (LRGP) fluorcarbonada DK 92 foi adapta-
da em 207 pacientes (69,47%) e a lente gelatinosa (LG) de uso pro-
longado em 53 (17,78%). Conclusões: O perfil epidemiológico dos
pacientes usuários de LC da SCMSP difere do perfil da população
brasileira, caracterizando-se por indivíduos jovens e do sexo femini-
no. A principal indicação de LC é de ordem médica e a principal LC
adaptada é a LRGP. As características epidemiológicas encontradas
são justificadas pois a SCMSP é um hospital terciário de referência,
assiste uma população de baixa condição socio-econômica com
ênfase ao atendimento de pacientes com doenças oculares.
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FORMULÁRIO PARA INSCRIÇÃO DE TRABALHOS CIENTÍFICOS
(Preenchimento obrigatório: datilografado ou em letra de fôrma)

Forma de apresentação:

(     ) Tema Livre - [aceito 2ª opção para apresentação como Pôster (     )] *     (     )Pôster     (     )Video

*Indicação obrigatória. Somente serão consideradas para 2ª opção aqueles que o indicarem na ficha

Título do trabalho: ______________________________________________________________________________________________________

Nome do primeiro autor: _________________________________________________________________________________________________

Instituições envolvidas: _________________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________________

Endereço para correspondência: _________________________________________________________________________________________

CEP: __________________________ Cidade: ____________________________________________________________ Estado: ___________

Telefone: (     ) ____________________________________________ Celular: (     ) ________________________________________________

Fax: (     ) _______________________________________  E-mail: ______________________________________________________________

Nome dos co-autores: __________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________

Categoria Geral:

(     )  Oftalmologia Cirúrgica

(     )  Oftalmologia Clínica

(     )  Pesquisa Básica (laboratorial ou animal)

(     )  Prevenção da Cegueira

(     )  Trabalho Internacional

Área específica da oftalmologia a que o trabalho pertence (assinalar apenas uma opção):

(     )  Administração (     )  Lente de Contato (     )  Propedêutica

(     )  Catarata (     )  Neuroftalmologia (     )  Refração

(     )  Cirurgia Refrativa (     )  Oftalmopediatria (     )  Retina

(     )  Córnea (     )  Órbita (     )  Trauma

(     )  Estrabismo (     )  Patologia Externa (     )  Tumores

(     )   Epidemiologia (     )  Pesquisa Básica (     )  Uveítes / AIDS

(     )  Genética (     )  Plástica Ocular / Vias Lacrimais (     )  Visão Subnormal

(     )  Glaucoma (     )  Prevenção de Cegueira

Anexo: Disquete com o Resumo do trabalho com o total de _____________ toques

Nome: ___________________________________________________________________________________________________

Assinatura: ____________________________________________________ Data: ________ / _______ / _______

Solicitamos que envie este formulário preenchido, as 3 cópias do seu trabalho na íntegra,

mais as 3 cópias do resumo juntamente com o disquete (só do resumo) para:

Secretaria Executiva do CBO (Eventos)
Al. Santos, 1343 - Conj. 1110 - CEP 01419-001 - São Paulo - SP

Aprovado

Recusado

XXXIV Congresso Brasileiro de Oftalmologia
3 a 6 de setembro de 2007 - Brasília - DF Nº

Região onde o trabalho foi desenvolvido:
( ) Norte

( ) Nordeste

( ) Sul

( ) Sudeste

( ) Centro-Oeste
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No dia dez de agosto próximo passado, a Assembléia Le-
gislativa do Estado do Amazonas, em solenidade especial com
a presença de autoridades e convidados, outorgou o Título de
Cidadão do Amazonas (o maior galardão da Casa do Povo
amazonense) ao Professor Doutor Rubens Belfort Mattos
Júnior – professor titular do Departamento de Oftalmologia da
Universidade Federal de São Paulo –, em reconhecimento aos
relevantes serviços prestados a esse Estado brasileiro, por
esse insigne mestre e pesquisador das Ciências da Visão, cujo
curriculum vitae registra incontáveis páginas de bons servi-
ços à população da Amazônia.

A proposta de autoria do deputado e médico Risonildo
Carneiro de Almeida, através do Projeto de Lei nº 13, aprovado
em plenário no dia 8 de outubro de 2003, veio ratificar os bons
feitos que o nosso Rubinho (como assim é alcunhado por seus
colegas, parentes e amigos) vem prestando aos povos da Ama-
zônia brasileira, há quase trinta anos, em atividades de assis-
tência médica, ensino, pesquisa e extensão em Oftalmologia.

A exemplo de seus genitores – o não menos notável e
saudoso Professor Doutor Rubens Belfort Mattos, que num
gesto altruísta realizou estudo oftalmológico pioneiro nos
indígenas brasileiros do rio Xingu, e de dona Rosa (inclusive
de nome) cujo o espírito dadivoso é uma de suas marcas –,
Rubinho também vem fazendo, de suas prioridades de vida,
atos dadivosos de se doar aos menos favorecidos, e escolheu
a gleba amazônica para se dedicar como se lá tivesse nascido.

São quase três décadas de serviços memoráveis dedica-
dos à Amazônia, como descrevemos a seguir:

1. No final dos anos setenta, Rubinho integra a equipe mul-
tidisciplinar pioneira para o estudo da Oncocercose nos
índios Ianomâmis da divisa do Brasil com a Venezuela;

2. No ano de 1984, Rubinho lidera movimento no Conse-
lho Brasileiro de Oftalmologia para a realização de um
Congresso Brasileira de Prevenção da Cegueira em Ma-
naus, o qual se materializou no ano de 1992;

3. Em 1993 Rubinho é o grande artífice para o estabeleci-
mento de intercâmbio da Escola Paulista de Medicina
com o Instituto de Oftalmologia de Manaus para o de-
senvolvimento do Programa de Residência Médica em
Oftalmologia e Curso de Especialização em Oftalmolo-
gia, únicos na região Norte do país. Face a escassez de

O cidadão da Amazônia

preceptores especializados àquela época, esse apoio foi
imperioso para a materialização desse desiderato;

4. No correr do ano de 1998, Rubinho com sua equipe vem
trabalhar, voluntariamente, no Programa de Alfabetiza-
ção Solidária, no paupérrimo município de Pauiní (rio
Purus), onde são realizados atendimentos oftalmológi-
cos, cirurgias oculares e pesquisas de doenças endêmi-
cas da Amazônia, identificando uma nova forma de ce-
ratite puntiforme, causada por Mansonelose ou outro
tipo de filariose que compromete o aparelho visual;

5. No início do novo milênio, novamente, Rubinho aten-
dendo chamamento da professora Ruth Cardoso (então
primeira-dama do país), com a sua equipe e pesquisa-
dores do Amazonas, realiza pesquisa sobre a epidemia
de Tracoma nos indígenas Aruakes, Macus, Tucanos e
Ianomâmis no longínquo município de São Gabriel da
Cachoeira (comunidade de Pari Cachoeira, rio Tiquié)
na divisa do Brasil com a Colômbia;

6. No ano em curso de 2006, Rubinho, mais uma vez, se
doa à Amazônia estendendo um braço operativo da
Escola Médica em que é catedrático para ministrar dou-
torado em Oftalmologia na floresta do Amazonas em
programa de intercâmbio da Escola Paulista de Medici-
na com o Instituto de Oftalmologia de Manaus e a Uni-
versidade Federal do Amazonas.

Por isso, quando uma pessoa abraça uma causa como
missão para servir, desinteressadamente, fazendo disso um
verdadeiro sacerdócio, nada mais justo que o reconhecimento
da sociedade, de seus pares e dos representantes do povo, em
conferir os louros e outorgar as láureas a quem, pelo trabalho
e pelo conceito, fazem por merecê-los, como é o caso do
homenageado em epígrafe.

Por toda essa folha de bons serviços, o trabalho meritório
que o Professor Doutor Rubens Belfort Júnior vem realizando
em prol da saúde ocular da população da Amazônia brasileira,
tem lugar de destaque e registro indelével na história dos
povos sofridos dessa grandiosa e ainda enigmática região.

Querido Rubinho os seus, a partir de agora, conterrâneos
amazônidas lhes dizem MUITO OBRIGADO e pedem que
Deus continue a mantê-lo sob a Sua Proteção e a Sua Guarda.

Parabéns!

* Cláudio Chaves é Vice-Presidente do Conselho Brasileiro de Oftalmologia.

Cláudio Chaves*
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