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Editorial

npesar dos trdgicos aconte-
cimentos que deixaram o ano de
2001 marcado na historia, para nés
foi um ano de grandes realizagées.
Nesta edi¢do, que € a tiltima do ano,
o destaque € para um aspecto da
saude que passa despercebido aos
brasileiros, mas que € levado muito
a sério no Japdo — a prevengao de
doencas. O Programa de Promocio
da Saude na Comunidade Nipo-
Brasileira, desenvolvido dentro do
curso de treinamento da JICA, por
uma bolsista, jd estd em sua segunda
fase, e € um exemplo de trabalho
bem sucedido. Outro trabalho
preventivo é o servigo de Endos-
copia do Hospital Santa Cruz, que é
de responsabilidade de outro bolsista
da JICA, e o relato de uma bolsista
JICA sobre assisténcia a terceira
idade, que no Brasil s6 acontece nos
sonhos.

Do lado cultural, abordamos o
nosso projeto de constru¢iao de um
jardim tipico japonés e contamos a
histéria de uma arte centenadria,
senio milenar — o bonsai.
Esperamos que o ano de 2002, que
no horéscopo chinés serd o ano do
cavalo, seja mais produtivo em
termos de boas noticias, porque nés
estaremos trabalhando para fazer a
nossa parte.

Neste ano serd realizada a
conferéncia mundial sobre o meio
ambiente, na Africa do Sul — a
chamada Rio 92 + 10, onde serdo
abordados novos temas como
transgénicos, clonagens e outros que
ainda nio existiam dez anos atris.
Haverd um semindrio organizado
pela ABJICA sobre o assunto, como
preparacdo para este grande en-
contro, em data e local a serem
definidos. Teremos ainda, em junho,
eleicOes para a nova Diretoria da
Associacdo, e esperamos contar
com a participagdo de novos
bolsistas.

Antes das atividades comemorativas,
tivemos, conforme rezam nossos estatutos,
reunido do Conselho Deliberativo para
apreciagio das atividades e do balango finan-
ceiro, referentes ao ano que se encerrava.
Cumpridas as obrigagbes legais, passamos &
festa, onde tivemos coquetel, bebidas ¢ comidas
orientais e ocidentais. Além dos jd tradicionais
sorteio de brindes e karaoké, tivemos uma
atragdo musical especial - show com a cantora
Karen Ito, que venceu varios concursos de
karaoké em programas como Japan Pop Show
e Imagens do Japdo, além de programas de
televisao do Japdo, onde estudou canto e fez
virias tumés. Ela ainda presenteou a Associaciio
com exemplares do seu CD, que foram
sorteados entre os presentes. Contamos com
as honrosas presengas do Consul Geral do
Japdao em Sao Paulo — Kiyotaka Akasaka, de
Hyogen Komatsu — Diretor Geral da JICA Sao
Paulo, de Akihiro Matsumoto — Diretor de
Cooperagao Técnica da JICA Sio Paulo, de
Chicao Okabe — Diretor administrativo da HCA

Show de Karen lto
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Sdo Paulo, peritos japoneses do projeto do
Instituto Florestal que estavam na cidade, além
de outros. Entre os pronunciamentos, desta-
camos a mensagem do Diretor da JICA —
Hyogen Komaisu, que apresentou as atividades
desenvolvidas no perfodo. Ele acredita que
haverd acordo com o governo brasileiro para
implementacio do programa de envios de peri-
tos brasileiros aos paises vizinhos, modalidade
conhecida como TCEP, esperando que este
programa tenha um acréscimo bastante signi-
ficativo. Komatsu disse também que em 2001
foi implementado, pela primeira vez, ajuda
financeira a ONG Favela Monte Azul, na drea
de treinamento de monitores de creches, doagido
de equipamento de ressonincia magnética ao
Hospital Santa Cruz e solicitacdo de treina-
mento de técnicos brasileiros no Japao na drea
de informacdo de servigos governamentais. Ele
destacou ainda, o papel da ABJICA nos
projetos de cooperagio técnica, que contri-
buem para estreitar os lagos de amizade entre
os dois paises.

Festa muito animada




¢ KENSHU-IN¢
ARBORETO
|

Relatorio sobre o Arboreto
comemorativo dos
500 anos do Brasil

Em cumprimento ao nosso compro-
misso com os colaboradores e ao piiblico
em geral, ao final de cada ano,
apresentamos o relatério de atividades
e prestagdo de contas.

Atividades desenvolvidas (junho
a dezembro de 2001)

Manuten¢ao do plantio — Tendo se
assegurado a sobrevivéncia das mudas
no 1° ano, a preocupagio agora tem sido
na poda de formacdo em algumas
espécies como a cerejeira, taiuva, tapia,
etc. Por outro lado, algumas arvores que
jd existiam na drea na época do plantio
estdo sendo manejadas para propiciar
o desenvolvimento daquelas que foram
plantadas.

Coleta de sementes - Foi feita a
coleta de sementes de suind e ipé
amarelo, as primeiras espécies plantadas
no Arboreto a florescer. O material foi
utilizado no viveiro do Instituto Florestal

para a produgio de mudas.

Il Encontro — Em comemoragao ao
primeiro aniversdrio do Arboreto foi
realizado no dia 22 de setembro de 2001,
o II Encontro de Colaboradores do
Arboreto 500 Anos. O evento reuniu
pessoas que colaboraram na
instalagcdo do Arboreto, funciondrios
do Instituto Florestal e Associados da
ABJICA. A JICA e as principais
associacdes da comunidade nipo-
brasileira estavam representadas.
Todos os presentes puderam medir a
altura e o didametro das drvores
plantadas com suas préprias maos ou
correspondentes a sua adesdo. No dia
21 de setembro de 2001, o Arboreto
recebeu 300 alunos de escolas do 1°
e 2° graus do entorno do Horto
Florestal que também tiveram a
oportunidade de observar as mudas
por eles plantadas a um ano.

BOLSAS DA JICA
NA INTERNET

No site da JICA - {ﬁﬁ\%

www.jica.org.br - vocé
encontra a relagdo de cerca
de 140 cursos oferecidos aos
brasileiros, para treinamento
no Japdo, através de bolsa da
JICA. Consulte.
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ATUALIZE SEU
ENDEREGO

A ABIJICA estd atualizando seu cadastro de
bolsistas. Se vocé mudou de enderego residencial,
comercial, telefone ou e-mail, entre em contato
conosco. E muito importante para nés e € a
maneira mais fécil de vocé continuar recebendo
nossos informativos, convites para eventos
técnicos e culturais e demais informagoes sobre

o intercimbio entre o Brasil e o Jap@o.

Expedientie

BALANGO DA
CONTA ABJICA /
ARBORETO (em RS$)

Receita

Adesdes ao Arboreto 50.300,00
Adesoes ao I Encontro 1.170,00
Receitas financeiras 2.693.86

Total 54.163.86

Despesas

Preparo da drea de plantio 12.002,75
Ceriménia de plantio e

divulgacao 5.994,72
Placa comemorativa e

de identificacio 4.800,00
Comunicagio 1.736,51
Manutengdo do plantio 5.190,00
II Encontro de

colaboradores 3.251,60
Despesas financeiras 533,85
Total 33.509,43

Saldo no Banco Sudameris — Conta
02404.3000.5 em 30/11/2001 - R$ 20.654.43
O saldo positivo serd utilizado na
manutenc¢do e na melhoria do Arboreto,
nos proximos anos.

Sao Paulo Kenshu-in é uma publicagéo trimestral destinada aos membros da Associagaoc dos Bolsistas JICA (Japan International
Cooperation Agency) — Sdo Paulo. Enderego para correspondéncia — ABJICA — SP — Associagéao dos Bolsistas JICA — Sao Paulo
— Av. Paulista, 37 — 12 andar, ¢j. 11 — Paraiso — CEP 01311-902 — Sao Paulo — SP —tel.: (11) 251-2655 fax: (11) 251-1321. Diretor
do Departamento Editorial: Genessi Franzoni. Jornalista Responsavel: Cesar Augusto Sampaio (Mtb 21.385). Fotolito: RID
(11) 3836-3364. Grafica: Copy Show (11) 3832-7242. Tiragem: 2.000 exemplares.
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TCTP NA UNICAMP

. . 4

AVANCOS NO DIAGNOSTICO EM GASTROENTEROLOGIA

Como parte do Programa de

Treinamento para Terceiros Paises —
TCTP. da JICA, a Unicamp realizou, no
periodo de 06 de novembro a 07 de
dezembro passados, o IV Curso Inter-
nacional de Avangos no Diagndstico em
Gastroenterologia. O Curso € organizado
e realizado pelo Gastrocentro — Centro
de Diagnéstico de Doengas do
Aparelho Digestivo da Faculdade de
Ciéncias Médicas, e tem objetivo de
oferecer aos participantes a opor-
tunidade de aprofundar conhecimentos
sobre técnicas utilizadas no diagnéstico
de doencas digestivas e adquirir apren-
dizado nos avangos da drea.

Do contetido do curso constam
aulas tedrico-praticas sobre endoscopia
digestiva, métodos endoscépicos em
conjunto com a ultrassonografia,
estudos radiologicos do tubo digestivo,
tomogratfia axial computadorizada, an-
giografia, ressondncia nuclear magné-
tica, interpretacdo das lesoes das
doencas digestivas, microbiologia das

Alunos (em pé)

¢ representantes da JICA,
Consulado e Unicamp §
(sentados)

doengas gastroenterolégicas, espe-
cialmente Helicobacter pylori e
infeccdo por HIV.

Neste ano serda dado maior énfase
ao tratamento do céncer no aparelho
digestivo. O gastrocentro da Unicamp
iniciou seu funcionamento em 1990
como contra-partida do projeto JICA e
¢ composto de docentes de cinco
departamentos da FCM: Clinica
Médica, Cirurgia, Pediatria, Patologia
e Radiologia. Tem como objetivos

Yutaka Baba

aperfeigoar as técnicas de diagndstico
das doencas digestivas, melhorar o
ensino médico (graduagdo e pos) na
drea e prestar assisténcia médica a
populagdo.

Participaram do treinamento dois
médicos brasileiros e 12 estrangeiros da
area de abrangéncia dos TCTP’s bra-
sileiros — América Latina e Africa
lusofone: Bolivia, Colémbia, Costa Rica,
El Salvador, Equador, Guiné-Bissau,
Mocambique e Peru.

PROGRAMA DE PROMOGAO DA SAUDE NA COMUNIDADE
NIPO-BRASILEIRA - FASE 1l

Em outubro de 2001, a ABJICA realizou o |
Encontro Internacional Brasil-Japdo em Céncer
Gastrico, juntamente com a Faculdade de
Medicina da USP, onde foram apresentados os
mais recentes estudos e pesquisas relativas ao
ciincer géstrico nos dois paises. Pelo lado japonés,

Tiaki Kawashima

Palestra de esclarecimentos sobre a pesquisa

nossa convidada foi a doutora Manami Inoue,
da Divisdo de Epidemiologia e Prevengiio do
Instituto de Pesquisa em Cncer de Aichi, onde
a doutora Lucy Sayuri Ito, da FMUSP
aperfeigoou seus estudos através de bolsa da
JICA. Durante sua estada no Japao a doutora
Lucy desenvolveu um
trabalho de pesquisa sobre a
infecgdo gastrica pela Helico-
bacter pylori, com a coleta de
amostras de sangue de 963
brasileiros descendentes de
japoneses (vide Kenshu-in n°
46 - 3° trimestre de 2001), para
estabelecer a correlagio em
fungdo de sexo, idade, geraciio
e estilo de vida, como
tabagismo, alcoolismo e
alimentacio. As amostras de
sangue foram enviadas ao

Japdo para andlise e os resultados e orientagdes
fornecidos gratuitamente aos voluntdrios
participantes. Em dezembro passado foram
realizadas trés palestras, em pontos diferentes
da cidade de Sdo Paulo, para esclarecimento de
dividas relativas aos resultados dos testes aos
interessados.

Fase II — J4 foram iniciados os estudos da
segunda fase desta pesquisa. envolvendo
familias de origem japonesa, com filhos na faixa
etdria de 1 a 18 anos residentes na regido
metropolitana de S3o Paulo. A idéia é abranger
cerca de 300 familias num total estimado de 1.500
pessoas, para investigar as rotas de infec¢do e
transmissdo de HP. Esse trabalho é importante
no aspecto da prevencdo de céncer gdstrico,
cuja incidéncia é menor no Japdo, em relagio
aos paises emergentes, exatamente porque 14 a
prevengdo € levada a sério. A ABJICA esta
apoiando e colaborando com a pesquisa.




(b KENSHU-IN¢

. . . - . . . .

Nada melhor do que conversar com um
especialista para esclarecer dividas e
aprender. Acompanhe a entrevista com
o doutor Lufs Masuo Maruta e saiba
um pouco mais sobre endoscopia.

entrevista

O que é endoscopia?

De forma resumida a endoscopia consiste em
estudar as diversas cavidades do corpo humano,
principalmente o estdmago e o intestino grosso
(c6lon). As paredes internas desses 6rgdos sofrem
uma série de doengas, desde as inflamagdes
denominadas gastrites ou colites, até doencas mais
graves como o cincer. O aparelho que permite
essa andlise € o endoscopio.

Quais os mais recentes avan¢os em
endoscopia?

No passado o exame era feito com um aparelho
que utilizava a fibra 6tica, substituida por uma
minuscula cAmera de video adaptada na ponta de
um cabo flexivel e introduzido no 6rgido pela boca.
A imagem obtida pode ser vista e analisada na
tela de um monitor. Esse procedimento conta
hoje com um novo avango que € a imagem
magnificada, aumentada de 40 a 100 vezes. Essa
inovagdo tecnoldgica e a defini¢do de novos
conceitos sobre diagndstico de cincer do célon
na fase inicial sdo os avangos mais significativos
nos tltimos dez anos na drea da endoscopia
digestiva.

Quais as vantagens de se utilizar a
magnifica¢do de imagem?

Por proporcionar um aumento significativo na
resolugdo do exame, a imagem magnificada
permite diferenciar com mais facilidade lesdes de
aspecto benigno daquelas de aspecto maligno, e
também diagnosticar lesdes menores, recurso
fundamental para a identificagdo de cincer na
fase inicial. No estémago e no intestino grosso, o
diagndstico precoce possibilita a cura definitiva
da doenga. Dependendo do formato e do tamanho
do céncer, a cura pode ser proporcionada até por
meio de tratamento por endoscopia.

Quais as principais indicacbes para ser
realizar endoscopia do estomago ou a
colonoscopia?

Esses exames podem ser feitos tanto para se
avaliar pacientes com sintomas de problemas
digestivos, quanto para prevenir o cincer. OQutras
indicagdes sdo para tratamento de sangramento
do estdmago ou do célon, retirada de corpo
estranho, passagem de diversos tipos de sondas,
retirada de pequenos tumores, polipos, etc.

Quem deve se submeter a um exame de
prevengao do cincer?

Um dado importante é a histéria familiar.
Pessoas que tenham parentes proximos (pais,
irmdos, tios e primos) que sdo ou foram
portadores de cincer tém tendéncia maior para

. . - . . . . .

desenvolver a doenga. O exame € indicado
também, para quem apresente sinais com
evacuagdes com sangue, dor abdominal que
persista por vdrios dias ou que se repita
periodicamente, mudanga do hdbito intestinal
como diarréia seguida de obstipagio (prisao de
ventre) e perda repentina de peso. O exame
preventivo deve ser feito, ainda, se for detectada
a existéncia de sangue oculto positivo nas fezes.
Independentemente desses sintomas, as pessoas
com mais de 40 anos devem consultar seus
médicos sobre a conveniéncia se submeterem &
endoscopia ou a colonoscopia preventiva.
Lembro que toda indicagio de exame deve ser
feita pelo médico que assiste o paciente.

O que é polipo e qual a sua importincia?

O polipo é um tumor benigno que pode se
transformar em céncer quando atinge tamanhos
maiores. Podem aparecer em toda via digestiva,
porém sdo mais comuns no intestino grosso.
Existem alguns tipos que nunca se transformam
em cincer. A magnifica¢do de imagem permite
avaliar o potencial cancerigeno de determinado
p6lipo, no entanto na maioria dos casos deve se
retirar o p6lipo para exame anatomopatoldgico.
No caso de pélipos muito grandes; nio € possivel
retird-los por endoscopia, havendo necessidade
de cirurgia.

O sr. se referiu ao surgimento de novos
conceitos sobre diagnéstico precoce de cancer
de célon. Que conceitos sdo esses?

No momento ainda vigora o conceito
estabelecido por um patologista inglés chamado
B.C. Morson, segundo o qual todo o cincer de
c6lon se desenvolve a partir de um pélipo. No
Japdo, o professor Kioichi Nakamura chegou &
conclusdo de que a enfermidade pode surgir sem
a prévia formagio de pélipo. No Brasil, o conceito
da escola japonesa estd sendo cada vez mais
difundido e aceito pelos gastroenterologistas.
Aqui no Hospital Santa Cruz (HSC), registramos
um alto indice de diagnésticos de cincer do célon
que parecem comprovar o conceito firmado pelo

Doutor Luis Maruta e equipe
do Hospital Santa Cruz

-
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ENDOSCOPIA: O QUE E E QUANDO SE DEVE FAZER ESTE EXAME

Douter Luis Masuo Maruta, Chefe da Se¢do de Endoscopia do Hospital Santa Cruz e da Se¢do de Endoscopia do Hospital
Universitdrio da USP, e bolsista da JICA fala sobre este importante exame.

professor Nakamura. Pessoalmente, acredito que
o cincer pode se desenvolver pelas duas formas.

Como ¢ feito o exame? Ha riscos?

Na endoscopia digestiva e na colonoscopia, o
paciente é apenas sedado, nao havendo
necessidade de anestesia geral. Os aparelhos
modernos permitem a realizagio do exame sem
nenhuma dor. Embora possa ser feito no
consultério, a vantagem de realizd-lo em ambicnie
hospitalar ¢ a maior seguranga oferccida aos
pacientes, pela estrutura de suporte existente.
Para se submeter & colonoscopia, o paciente
precisa estar com o intestino totalmente limpo,
permitindo a sua vizualizagdo total. A limpeza ¢
obtida por uma solu¢do ingerida nd fase de
preparo. O exame apresenta baixo indice de
complicagdes. Apds a polipectomia (retirada dos
polipos), deve-se evitar grandes esforgos fisicos,
bebidas alcodlicas e medicamentos que-alterem a
coagulaciio do sangue, por um periodo de 15 dias.

Como estd estruturado o Servigo de
Endoscopia do HSC?

Estruturamos o servi¢o de modo a fazer com
que o principal beneficiado seja o paciente.
Procuramos oferecer condigoes para minimizar
os transtornos provocados pela necessidade de
jejum, limpeza intestinal e sedagio. A equipe
médica é formada exclusivamente por
profissionais com titulo de especialista em
endoscopia, vérios membros da equipe fizeram
curso de especializagio no Japdo, com bolsa
patrocinada pela JICA. Trabalhamos com os mais
modernos equipamentos, com magnificagio de
imagem e sistema de gerenciamento e
armazenamento de imagem por computador
Parte destes equipamentos foram doados pela
JICA, em programa de cooperagio técnica

De forma resumida a endoscopia consiste
em estudar as diversas cavidades do corpo
humano, principalmente o estomago e
o intestino grosso (cdlon).
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VIDA LONGA

BRASILEIRA ESTUDA ATIVIDADES PARA
TERCEIRA IDADE NO JAPAO

Qual o segredo para ter vida uma
longa? Chegar aos 100 anos € o sonho
de muita gente e o tema voltou a ganhar
destaque nos dltimos meses depois que
estudiosos norte-americanos da
Harvard Medical School de
Massachusetts e do Children’s Hospital
de Boston divulgaram o resultado de
mais uma pesquisa. Eles afirmam ter
descoberto a regido do cromossomo,
que traz um conjunto de genes,
responsdveis pelo desenvolvimento de
doencas tipicas da terceira idade.

Os coordenadores do estudo
explicam que o principal objetivo agora
¢ descobrir caminhos que possibilitem
ao ser humano ficar livre de doencgas
tipicas da velhice e ndo apenas
prolongar a vida.

No entanto, enquanto a ciéncia ndao
chega a fonte da vida, € cada vez maior
o nimero de especialistas que criam e
desenvolvem teorias para uma vida mais
longa e saudavel. O Japio. por exemplo,
¢ um dos paises com maior expectativa
de vida de sua populaciao. Além disso,
o sistema de satide voltado para os que

PARA VIVER MAIS

. Pratique atividades fisicas

. Exercite o cérebro, criando desafios e novos
l.\|‘l_|cli\-'s.~'-. de vida

. Tenha uma alimentagao saudavel priorizando
frutas e etais. Diminua o consumo de

carne, gorduras e doces

. Livre-se do estresse

. Beba muita dgua

. Reduza o consumo de proteinas
. Reduza o acticar e o sal

. Coma peixe

. Aprenda a comer menos

. Faca pequenas refeicdes ao longo do dia
¢d Peq ‘ :

NIKKEY

PALACE HOTEL ##%#%s

ja passaram dos 65 anos ¢ um dos mais

avancados do mundo.

Foi para estudar a forma como sio
tratados os idosos japoneses que, desde
setembro, a diretora técnica do Depar-
tamento de Clinica Cirtirgica do Hospital
Ipiranga, em Séo Paulo, Tereza Hidemi
Hassegawa, 49 anos, desembarcou no
arquipélago. “Vim para saber o que
fazer para dar melhor assisténcia aos
idosos no Brasil”, disse a enfermeira.

Tereza, que foi ao Japao como bolsista
da JICA, acompanhou atividades
desenvolvidas em hospitais de Gifu,
Toyama e Chiba, mas a maior parte do
tempo ficou no Tokyo Metropolitan -
[nstituto de Gerontologia. **Ha dois anos
estava tentando este estdgio e, neste
pouco tempo de Japao pude perceber
que o Brasil estd muito atrasado quando
o0 assunto € terceira idade”.

Segundo a especialista, a principal
diferenca € o nivel tecnologico. “La
existem aparelhos modernos que
facilitam o trabalho da enfermagem™.
Muito do aprendizado e do conhe-
cimento adquirido no Japao terd que ser

Tereza (4 direita) com g
idosos no Jdpao

R. Galvao Bueno, 425
Tel: 270-8511

adaptado. “Ndo da para comparar a
realidade dos hospitais brasileiros com
a dos japoneses. O que se pode levar
de bom ¢é a filosofia de trabalho. O
objetivo é fazer com que os idosos
tenham uma perspectiva de vida™.

Um dos pontos que mais chamou a
atencdo de Tereza foi a alimentacdo.
“Os japoneses tém uma alimentacio
especifica para idosos, com uma comida
mais fdcil de ser engolida”. Para a
pesquisadora japonesa de enfermagem
gerontolégica, Toshiko Ohtake, que
coordenou os trabalhos de Tereza, esse
estdgio é importante para o desen-
volvimento de uma sociedade enve-
lhecida e moderna. “Trabalho nesse
hospital h4 trinta anos e o que quero ¢
que a Tereza aprenda ndo como cuidar
da higiene ou dar comida aos idosos, mas
a pensar e agir de forma diferente em
relagdo aos idosos. O importante € que,
mesmo que as pessoas envelhecam ou
fiqguem doentes, elas devem permanecer
com sentimento sereno e ter uma
perspectiva de vida. A felicidade € o
segredo de uma vida mais longa”.

A HOSPITALIDADE JAPONESA
A SERVICO DA COMUNIDADE
BRASILEIRA
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+ onforme anunciado em
edi¢oes passadas do boletim
Kenshu-in, a ABJICA, o Instituto
de Boténica de Sao Pauloe a
Associa¢ao Tokyo Nodai do Brasil
jainiciaram os estudos para a
elaboragido e implantacio de um
jardim tipico japonés, em drea que
sera disponibilizada pelo Instituto
de Botanica.

A idéia original € de um
bolsista do Botanico, ja falecido, e
que agora devera ser executada.
Para isto foi assinado um Termo de
Cooperacao e Intercambio
Técnico-Cientifico entre as trés
entidades, visando dar um caréter
oficial aos trabalhos.

A ABIJICA jd entrou em
contato com especialistas em
projetos desse tipo e foi designado
um projetista que ird desenvolver o
trabalho dentro do conceito original
de um tipico jardim japonés. Este
projeto ja é fruto do nosso
Arboreto Comemorativo dos 500
anos do Brasil, e estamos na busca
de patrocinio. Empresas e
entidades interessadas em associar
sua imagem a um projeto de
espaco publico em uma cidade tao
carentes de dreas de lazer, podem
nos procurar. Nossa intenc¢ao € ver
o jardim japonés pronto, antes das
comemoragdes dos 100 anos da
imigragao japonesa no Brasil.
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BONSAI - CENTENARIA ARTE JAPONESA

Bonsai é uma drvore, arbusto ou
trepadeira lenhosa cultivada em vaso que,
apesar de seu tamanho muito pequeno
expressa totalmente a beleza e o volume da
planta em seu porte original. A palavra
composta pelos kanjis bon (vaso) e sai
(cultivar) representa a acdo de cultivar em
bandeja ou vasos rasos.

A diferenga entre um bonsai e outras
plantas de vaso € que, essas sdo espécies
cujas flores ou folhas sdo o motivo de
apreciacio da planta.

No bonsai o que conta € a miniaturizagdo.
Toda beleza de um drvore € reduzida a poucos
centimetros, em perfeita harmonia com o
recipiente aonde estd plantada. Um bonsai
deve ter, a rigor, de 30 a 48 cm e manter as
caracteristicas exatas de um drvore frondosa,
ou de um pinheiro exposto ao vento que
agarra-se a um rochedo no litoral.

Recentemente, uma nova sistemdtica
classifica os bonsai em quatro tipos: mini —
até 15 cm; pequenos — entre 15 e 30 cm;
médios — 30 a 60 cm e grandes — maiores
que 60 cm. =

Existem virios tipos de bonsai, porém,
assim como as drvores em seu ambiente
natural ndo existem dois exatamente iguais.
Podem ter troncos grossos e retos, finos e
retorcidos, inclinados, dois ou mais troncos,
enfim todas as formas vistas na natureza.

Nao se sabe ao certo a origem do bonsai.
Acredita-se que teve sua origem na China,
por volta do século 3 a.C.. Ha referéncias
em escritas da Dinastia Tang (618-907),
sobre um homem que “sabia criar em um
vaso raso uma impressdo de imensidade
num pequeno espacgo”. Foi levado para o
Japdo por um viajante a mais de 800 anos.
Documentos da Era Kamakura (1192 a 1333)
registram as primeiras alusoes sobre esta
arte.

Os japoneses aprimoraram a técnica,
incluindo-a em sua cultura com arte e objeto
de culto e meditagdo, tornando-se um
simbolo de tradi¢io. As pessoas de classe
rica se encantavam com tais ornamentos e
logo todas as classes sociais dedicavam-se
aela.

Tornou-se particularmente popular nas
grandes cidades, onde as pessoas tém
pouco contato com a natureza. Os japoneses
tiveram ainda o papel histérico de divulgar
a arte do bonsai para o ocidente, a partir da
Primeira Guerra Mundial.

Um mito: “quanto mais velho, mais
valioso™

A idade do bonsai é uma questdo
polémica. Ha técnicas que permitem
descobrir a idade aproximada da drvore. Para
os especialistas, isto niio é o que importa.
Avalia-se a idade como valor principal, mas
0 que importa ndo € que ela seja antiga, mas
que pareca antiga. Isso requer maestria, esta
¢ a arte. No Japao hd exemplares com mais
de mil anos. pertencentes ao tesouro
nacional, mas o seu significado € outro — é
tradicdo, dedicagdo e, acima de tudo, para
que ndo esquecamos que a natureza vai
muito além de nds, portanto é mais sabia.

No processo de miniaturizagao, os fatores
principais sdo a escolha da planta com
potencial para tornar-se um bonsai, cultivo
com atengao constante; 0s vasos rasos e
pouca quantidade de solo restringem o
crescimento (proporcional acima e abaixo do
solo); a “educagao” e as podas, a luz solar,
irrigagao adequada e ventilacio também
fazem parte do processo.

| Os diversos estilos de bonsai sao |
baseados nas condigoes encontradas na |
| natureza. Veja alguns exemplos: I

| CHOKKAN - um tinico tronco reto, afilando- |
| se na copa. Galhos equilibrados e espagados. |
| SOKAN - 2 troncos, base tinica. Espessuras |
| desiguais caracterizam-no valioso. Pode ter 3 |
| troncos - Sankan, ou 5 — gokan. |

MOYOGI - tinico tronco, curvas equilibradas |

e menos acentuadas na copa.
I BUNIINGI - virios troncos quase retos, galhos |
curtos na parte mais alta. |
YOSE-UE - grupo de drvores diferentes mas |
| aparentadas, produzem contrastes especiais. |
| SHAKAN — tronco inclinado e reto, galhos |

| nos dois lados. |
| KABUDASHI - vérios troncos numa mesma |
raiz. |

NETSURANARI - vérias drvores numa |
|mcsma raiz serpentiforme. |
FUKINAGASHI — galhos caidos para um lado,

‘ como soprados pelo vento. l
KENGAI - tronco e galhos em forma de I
cascata. I
| NEAGARI - raizes aparentes. |
| HOKIDACHI - tronco vertical, galhos |
| educados em forma de leque. |
IKADA - tronco enterrado verticalmente. |
Galhos colocados de forma a parecerem |
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NASCIMENTO DE NETA DO
IMPERADOR INTENSIFICA
DISCUSSOES SOBRE

A SUCESSAO AO TRONO

O nascimento da filha do Principe Naruhito e da
Princesa Masako, no dia 1° de dezembro passado, foi
motivo de muita festa no Japdo. A menina recebeu o
nome de Aiko e na juventude deverd usar o nome real
de Toshimomiya, Nio nascem meninos na casa real
japonesa desde 1965. A dltima vez que uma mulher
ocupou o Trono do Crisdantemo foi em 1770, a
Imperatriz Go-Sakuramachi (1762 — 1770). Uma
legislag@o que data da Era Meiji (1868) decidiu que
apenas homens poderiam ocupar o trono. Nos 2.500
anos de histéria da monarquia japonesa, em 125
sucessdes ao trono, apenas 10 eram mulheres. Para
que no futuro a Princesa Aiko possa ocupar o trono, é
necessirio o parlamento aprovar uma emenda na lei
sobre a Casa Imperial. O primeiro-ministro Junichiro
Koizumi afirmou que ndo hd razdes para que uma
mulher ndo possa assumir, € em recente pesquisa com a
populagdo, 55,2% dos japoneses aprovam uma
mudanga na lei para que o pais tenha uma imperatriz.

Pinheiro-branco-japonés, estilo cascata - 70 cm - idade 19 anos
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