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Ao Prof. Dr. Richard Louis Voegels.
Presidente da Comissao de Cultura e Extensao Universitaria FMUSP

O conselho do departamento de Cardiopneumologia aprovou a solicitacao
do coordenador Dra. Regina Maria Carvalho Pinto do Programa de
Complementacdao Especializada:Doencas de Vias Aéreas, para oferecimento de
02 vagas para o referido, a partir de 02/03/2026, conforme a descricio da

ementa que encaminhamos nesta data.

Nestes termos peco deferimento.

Sao Paulo, de de 2025.

Coordenador:

Carimbo e Assinatura

Chefe do Departamento:

Carimbo e Assinatura

Aprovacao CCEx FMUSP: / /

Data Carimbo e Assinatura

Av. Dr. Arnaldo, 455 - Cerqueira César

Si0 Paulo - Brasil - 01246 903 www.fm.usp.br




PROGRAMA DE COMPLEMENTAGAO ESPECIALIZADA - 2026

CARACTERIZAGAO

Departamento: Cardiopneumologia

Titulo do Programa: Doencas de Vias Aéreas

Data de Inicio: 02/03/2026 Data de Término: 28/02/2027

Duragdo em anos: 1a 2

Carga Horaria Total: 960

Carga Horaria Semanal: 20

Vagas Oferecidas: 02

Pré-requisito para ingresso: Certificado de conclusdo de Programa de Residéncia Médica,
reconhecido pela Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM), na area de

Pneumologia.

Forma de Selegao: Prova escrita (Peso 3), Entrevista (Peso 4), Analise de Curriculo Lattes
(Peso 3).

Para maiores informacdes acesse:
https://ensinoincor.com.br/index.php/ensino/complementacao-especializada

COORDENAGAO

Coordenador: Dra. Regina Maria Carvalho Pinto
Titulo: MEDICO HC / Doutor n°Funcional: 49770
Email: regina.carvalho@incor.usp.br

Vice Coordenador: Dra. Samia Rached
Titulo: MEDICO HC / Doutor n°Funcional: 52389

samia.rached@gmail.com

2° Vice Coordenador:
Titulo: / n°Funcional:

Outros Colaboradores e ministrantes: N/A



Justificativa para outros Colaboradores: N/A

EMENTA

Capacitar o médico na conducéo de Doencas de Vias Aéreas.

Objetivo: Criar as habilidades necessarias para diagndstico, tratamento e seguimento de
pacientes com doencgas de vias aéreas.

ATIVIDADES

Tedrico - Praticas: PESQUISA: Participar da discussao, elaboragéo e execugéo de estudos
clinicos que envolvam Doencgas de Vias Aéreas — 3 horas/sem, Tergca-Feira 15:00 —
18:00hs.

ASSISTENCIA: Participacéo no atendimento ambulatorial de pacientes com Doengas de
Vias Aéreas — 12 horas/sem, Quinta-feira 8:00 as 12:00 horas. Sexta-feira 8:00 as 12:00 e
13:00 as 17:00 horas.

ENSINO: Participacao nas visitas médicas da Unidade de Doencas de Vias Aéreas — 2
horas/sem, Tergas feiras 13:00 — 15:00hs.

HORARIOS DE REUNIOES DO GRUPO COM PARTICIPACAO DO COMPLEMENTANDO:
Participagdo como ouvinte e discutidor das reuniées da Unidade de Doencas de Vias
Aéreas com os residentes da Pneumologia — 1 hora/sem. Terga-Feira 12:00 as 13:00hs.

Participacao na reuniao geral da Disciplina de Pneumologia: 2 horas/semana, Quarta-feira
das 10:00 as 12:00hs.

Estagios em Servigos: N/A

Seminarios: 1. Asma e Asma grave

Fenotipos de asma

DPOC

Exacerbacido de DPOC

Diagndstico diferencial de Bronquiectasias

Fibrose Cistica

Marcadores inflamatérios de vias aéreas

Asma no pronto-socorro

9. Técnicas de uso de Dispositivos inalatérios

10. Treinamento nos métodos diagnésticos funcionais relacionados as Doencgas de Vias
Aéreas: espirometria, plestismografia, difusdo e ergoespirometria.
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Trabalho de Campo: N/A



Optativas: N/A

Outras Atividades: N/A

AVALIAGAO:
Forma de Avaliagao: Avaliacido da participagéo nas atividades ao longo do programa.

Critérios de Aprovacgao: - Minimo nota 7,0
- Frequéncia minima 85%
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CONTATOS

Secretaria:Carmem Lucia N.Siqueira
Telefone:11 2661-5695
Email:carmem.siqueira@hc.fm.usp.br

Enderego:Incor - 5°andar, bloco 2, Disciplina de Pneumologia.

FINANCEIRO
Mensalidade: R$400,00
Numero de Parcelas: 12/ano

Isengdo: NAO



Tipo de Isengéo:

Critério de Isencao:

Prazo para solicitagao de Isengao:
Documentacao para solicitagao de Isencao:

Porcentagem de isencao parcial:

Data Criagao/Atualizacao: 27/08/2025

Coordenador:

Carimbo e Assinatura



