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Programação Científica Preliminar
Atividades Pré-Congresso

12 de setembro de 2009 - sábado

Auditório 01(400) 	 (7257) CURSO DE DIAGNÓSTICO E TERAPÊUTICA DA ICA

10:00-13:00h 	 Diretriz de Insuficiência Cardíaca Aguda
Coordenador: Marcelo Westerlund Montera (RJ) 1

10:00-10:15h 	 Fluxograma da Avaliação Diagnostica Clínico-Hemodinâmica
Palestrante: Marcelo Westerlund Montera (RJ) 2

10:15-10:30h 	 Marcadores Laboratoriais e Rx de Tórax
Palestrante: Humberto Villacorta Junior (RJ) 3

10:30-10:45h 	 Ecocardiograma Hemodinâmico e Bioimpedância Cardiográfica
Palestrante: Marcelo Iorio Garcia (RJ) 4

10:45-11:00h 	 Alvos Terapêuticos e Perfil de Risco
Palestrante: Gustavo Luiz Gouvea de Almeida Junior (RJ) 5

11:00-11:15h 	 Discussão

11:15-11:30h 	 Fluxograma Terapêutico
Palestrante: Marcelo Westerlund Montera (RJ) 6

11:30-11:45h 	 Terapêutica Medicamentosa Oral
Palestrante: Ricardo Mourilhe Rocha (RJ) 7

11:45-12:00h 	 Suporte Ventilatório
Palestrante: Sandrigo Mangini (SP) 8

12:00-12:15h 	 Diuréticos e Manuseio da Síndrome Cardio-Renal
Palestrante: Lidia Ana Zytynski Moura (PR) 9

12:15-12:30h 	 Vasodilatadores e Iotrópicos
Palestrante: Fernando Bacal (SP) 10

12:30-12:45h 	 Indicações de Cirurgia da ICA: Lesões regurgitantes e Revascularização 
Mocárdica
Palestrante: Alfredo Inacio Fiorelli (SP) 11

12:45-13:00h 	 Discussão

13:00-14:00h 	 Intervalo

14:00-18:00h 	 Diretriz de Insuficiência Cardíaca Crônica
Coordenador: Edimar Alcides Bocchi (SP) 12

14:00-14:10h 	 Diretriz e a Epidemiologia da IC
Palestrante: Edimar Alcides Bocchi (SP) 13

14:10-14:20h 	 Abordagem por Estágios
Palestrante: Fabiana Goulart Marcondes Braga (SP) 14

14:20-14:35h 	 Tratamento não Farmacológico
Palestrante: Wilson Alves de Oliveira Junior (PE) 15

14:35-14:50h 	 Tratamento Farmacológico I (Beta-bloqueador, IECA, ARAII)
Palestrante: Denilson Campos de Albuquerque (RJ) 16

14:50-15:05h 	 Tratamento Farmacológico II (bloq. de aldosterona, diuréticos)
Palestrante: Marcelo Imbroinise Bittencourt (RJ) 17

15:05-15:20h 	 Tratamento Farmacológico III: ( Hidralasina + Nitrato;Digital;Estatinas)
Palestrante: Solange Bordignon (RS) 18

POCKET BOOK
EDIÇÃO 2009 - DIRETRIZES DA SBC

INFORMAÇÃO NO FORMATO IDEAL PARA O SEU TEMPO.

O MAIOR PATRIMÔNIO CIENTÍFICO DA CARDIOLOGIA BRASILEIRA 

SÃO SUAS DIRETRIZES. E FOI PARA COLOCAR ESTE PATRIMÔNIO NAS 

MÃOS DOS CARDIOLOGISTAS QUE A SBC CRIOU O POCKET BOOK CONTENDO 

AS PRINCIPAIS DIRETRIZES PUBLICADAS NO PERÍODO DE 2005 A 2009.

APOIO:

DURANTE O 64º CONGRESSO BRASILEIRO DE CARDIOLOGIA, SALVADOR 2009, 

RETIRE A EDIÇÃO 2009 DO POCKET BOOK NO 
ESTANDE DA SCHERING-PLOUGH.
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UM GUIA RÁPIDO DE CONSULTA
ESSENCIAL PARA O DIA A DIA 
DO MÉDICO CARDIOLOGISTA.



28

15:20-15:35h 	 Fibrilação Atrial , anticoagulação, TEP
Palestrante: Silvia Marinho Martins (PE) 19

15:35-16:00h 	 Discussão
16:00-16:15h 	 ICFEP

Palestrante: Evandro Tinoco Mesquita (RJ) 20

16:15-16:30h 	 Dispositivos de Estimulação e CDI
Palestrante: Dirceu Rodrigues Almeida (SP) 21

16:30-16:45h 	 Sub-grupos especiais: Chagas
Palestrante: Reinaldo Bulgarelli Bestetti (SP) 22

16:45-17:00h 	 Sub-grupos especiais
Palestrante: Felix Jose Alvarez Ramires (SP) 23

17:00-17:15h 	 Indicações de Tratamento cirúrgico e Transplante
Palestrante: Joao David de Souza Neto (CE) 24

17:15-17:30h 	 Seguimento clínico e prognóstico
Palestrante: Silvia Moreira Ayub Ferreira (SP) 25

17:30-18:00h 	 Discussão

Auditório 02(500) 	 (7258) DEPARTAMENTO DE CARDIOGERIATRIA - DECAGE
09:00-10:00h 	 Inscrição
10:00-10:15h 	 Abertura
10:15-11:45h 	 Mesa-Redonda – “Tratando situações especiais em cardiogeriatria.”
10:15-10:35h 	 Distúrbio do Sono
10:35-10:55h 	 Prevenção secundária da doença cérebro-vascular
10:55-11:15h 	 Doença arterial periférica
11:15-11:35h 	 Depressão
11:35-11:45h 	 Discussão
11:45-12:15h 	 Controvérsias - “Todos os idosos com síndrome coronariana aguda sem supra 

de st devem realizar estudo invasivo?”
12:15-14:00h 	 Simpósio Satélite – “Hipertensão no idoso”
14:00-15:30h 	 Mesa-Redonda – “Resultados de recentes estudos clínicos e suas importâncias 

para o idoso.”
14:00-14:20h 	 Dislipidemia
14:20-14:40h 	 Hipertensão Arterial
14:40-15:00h 	 Insuficiência Cardíaca
15:00-15:20h 	 Insuficiência Coronária
15:20-15:30h 	 Discussão
15:30-16:00h 	 Conferência – “Prevenção primária de doença coronária em idosos: Quem? 

Quando? Como?”
16:00-16:30h 	 Intervalo
16:30-17:00h 	 Conferência – “AGA – Avaliação Geriátrica Ampla.”
17:00-17:50h 	 Discussão de caso
17:50-18:00h 	 Encerramento

Auditório 04(260) 	 (7259) SIMPÓSIO ANUAL DO DEPARTAMENTO DE ATEROSCLEROSE
12:30-12:40h 	 Abertura
12:40-13:55h 	 Mesa-Redonda - Mudança do estilo de Vida - uma realidade tangível?
12:40-12:55h 	 Como prescrever atividade física no consultório
12:55-13:10h 	 Intervenções sobre o tabagismo: um desafio diário
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13:10-13:25h 	 Incorporação das orientações dietéticas e dos alimentos funcionais no dia-a-
dia

13:25-13:40h 	 Tratamento da obesidade: farmacoterapia e cirurgia
13:40-13:55h 	 Discussão
13:55-15:10h 	 Mesa-Redonda - Terapia farmacológica complementar ao tratamento da 

Aterosclerose
13:55-14:10h 	 Beta-bloqueadores
14:10-14:25h 	 Drogas que atuam no eixo Renina-angiotensina-aldosterona
14:25-14:40h 	 Anticoagulantes e anti-plaquetários
14:40-14:55h 	 Antidiabéticos orais e insulinas
14:55-15:10h 	 Discussão
15:10-15:30h 	 Intervalo
15:30-16:30h 	 Mesa-Redonda - Estratificação de risco e diagnóstico precoce da aterosclerose 

- instrumentos para a prática diária
15:30-15:45h 	 Estratificação clínica do risco cardiovascular
15:45-16:00h 	 Métodos de imagem e diagnóstico precoce da aterosclerose na avaliação de 

risco de eventos
16:00-16:15h 	 Há lugar para angiotomografia coronária na estratificação de risco 

cardiovascular?
16:15-16:30h 	 Discussão
16:30-17:30h 	 Conferência Final - O que há de novo após a IV Diretriz sobre Dislipidemias e 

Prevenção de Aterosclerose?
16:30-17:00h 	 Estado atual da avaliação da inflamação na prevenção da doença cardiovascular 

aterosclerótica.
17:00-17:30h 	 Novas metas para prevenção primária?
17:30-17:45h 	 Discussão
17:45-18:00h 	 Encerramento

Auditório 05(270) 	 (7260) SIMPÓSIO DE IMAGEM DO DIC/ DEPECO
10:00-13:00h 	 Multi-modalidade de imagens na DAC
10:00-10:20h 	 Análise crítica dos métodos de avaliação da viabilidade miocárdica.
10:25-10:45h 	 Avaliação da DAC pela CT: vantagens e limitações.
10:50-11:10h 	 Ressonância magnética; Quando seu uso tem bom custo-benefício na DAC.
11:15-11:35h 	 Quando a cardiologia nuclear é o método de escolha.
11:40-13:00h 	 Com tantos métodos, qual devo usar e em que ordem?
13:00-14:00h 	 Almoço
14:00-15:35h 	 Ecocardiografia nas valvopatias
14:00-14:20h 	 Pontos importantes das últimas Diretrizes de doenças valvares.
14:25-14:45h 	 Ecocardiografia de estresse nas doenças valvares.
14:50-15:10h 	 Contribuição da Ecocardiografia tridimensional na abordagem das 

Valvopatias
15:15-15:35h 	 LV function in valve heart disease Daniel Pineiro (Argentina)
15:35-16:00h 	 Intervalo
16:00-18:00h 	 Tópicos especiais em função ventricular
16:00-16:20h 	 Novas Diretrizes de função diastólica: o que há de novo?
16:25-16:45h 	 Análise do VD: uso do eco e da ressonância magnética.
16:50-17:10h 	 Análise crítica da ecocardiografia na avaliação da dissincronia.
17:15-17:35h 	 Strain e strain rate: quando têm impacto na avaliação clínica.
17:35-18:00h 	 Diastology 2009: Rosetta Stone revisited Jamil A Tajik - USA
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Auditório 11(210) 	 (7263) REUNIÃO DOS REVISORES DOS ARQUIVOS BRASILEIROS DE 
CARDIOLOGIA

14:00-14:30h 	 Abertura e Introduçao
14:30-15:10h 	 Palestra: “Como revisar um artigo científico”.
15:10-16:00h 	 Discussão
16:00-17:30h 	 Apresentaçao sobre o processo editorial dos Arquivos Brasileiros de 

Cardiologia.
17:30-18:00h 	 Encerramento

Auditório 12(390) 	 (7264) GRUPO DE ESTUDO DE CORONARIOPATIA, EMERGÊNCIA E 
TERAPIA INTENSIVA - III Simpósio do GECETI – SBC 

10:00-10:10h 	 Abertura
10:10-10:40h 	 Mini Conferência: Estudos randomizados na doença coronária: conhecimentos 

básicos de estatística para interpretação correta dos resultados.
10:40-12:30h 	 Mesa redonda: Avanços no manejo da doença coronária à luz de evidências 

recentes.
10:40-11:00h 	 Qual a melhor estratégia de avaliação de risco cardiovascular global? Escores 

tradicionais de risco, fatores de risco emergentes ou ambos?
11:00-11:20h 	 Os resultados do estudo COURAGE são suficientes para reduzir o número de 

indicações para cinecoronariografia e intervenção percutânea na doença 
arterial coronária crônica?

11:20-11:40h 	 Pacientes triarteriais ou com lesão de tronco de coronária esquerda: cirurgia 
de revascularização miocárdica ainda é o tratamento de escolha?

11:40-12:00h 	 Avaliação sistematizada da dor torácica na sala de emergência: é possível 
aumentar a eficiência, reduzindo os custos?

12:00-12:20h 	 Papel dos novos agentes antiplaquetários no tratamento das síndromes 
coronárias agudas.

12:20-12:30h 	 Discussão
12:30-14:00h 	 Intervalo para almoço
14:00-15:20h 	 Mesa redonda: Doença arterial coronária aguda: estado da arte.
14:00-14:15h 	 Tratamento medicamentoso na síndrome coronária aguda sem supra de ST: 

qual a melhor estratégia anticoagulante?
14:15-14:30h 	 Estratégia invasiva é sempre preferível à estratégia conservadora no 

tratamento da síndrome coronária aguda sem supra de ST? 
14:30-14:45h 	 Avanços recentes no tratamento fibrinolítico: candidato ideal, fibrinolítico 

de escolha e terapêutica adjunta necessária.
14:45-15:00h 	 Qual o papel da intervenção percutânea coronária no infarto com supra de 

ST? Quando indicar angioplastia primária, angioplastia facilitada, angioplastia 
de resgate e angioplastia de rotina pós-trombólise?

15:00-15:20h 	 Discussão
15:20-15:40h 	 Intervalo
15:40-17:00h 	 Mesa redonda: Emergências cardiovasculares e ressuscitação cardiopulmonar.
15:40-15:55h 	 Tratamento do tromboembolismo pulmonar baseado na estratificação de risco.
15:55-16:10h 	 Choque cardiogênico: uma disfunção mecânica e inflamatória.
16:10-16:25h 	 Quando indicar cinecoronariografia pós-parada cardiorespiratória?
16:25-16:40h 	 Presente e futuro da ressuscitação cardiopulmonar e cerebral.
16:40-17:00h 	 Discussão
17:00-18:00h 	 Discussão de casos clínicos com base em resultados de estudos randomizados 

recentes e diretrizes.
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17:00-17:30h 	 Síndrome coronária aguda sem supra de ST
17:30-18:00h 	 Infarto com supra de ST

Auditório 14(210) 	 (7265) III SIMPÓSIO DASA DE IMAGEM E VINHOS - A IMAGEM 
CARDIVASCULAR NO APOIO Á DECISÃO CLÍNICA

10:00-15:15h 	 A imagem cardiovascular no apoio à decisão clínica
10:00-10:30h 	 Os exames de imagem no apoio ao cardiologista clínico.
10:30-10:50h 	 Caso clínico
10:50-11:10h 	 Novas técnicas ecocardiográficas: Muito além do exame bidimensional.
11:10-11:30h 	 Caso clínico
11:30-11:50h 	 Avaliando e estratificando o risco da doença coronariana com a Medicina 

Nuclear.
11:50-12:10h 	 Caso clínico
12:10-13:40h 	 Almoço
13:40-14:00h 	 Angiotomografia - Indicações realmente úteis na pratica diária.
14:00-14:20h 	 Caso clínico
14:20-14:40h 	 Ressonância magnética cardíaca - Indicações realmente úteis na pratica 

diária.
14:40-15:00h 	 Caso clínico
15:00-15:15h 	 Intervalo
15:15-18:00h 	 O vinho no nosso país tropical
15:15-15:45h 	 Vinho e coração: o que é mito e o que é realidade.
15:45-16:15h 	 Vinificação de brancos e espumantes.
16:15-16:45h 	 Brancos e espumantes: qual a melhor harmonização?
17:00-18:00h 	 Degustação de brancos e espumantes / confraternização.

Auditório 15(130) 	 (7266) PROVA DO DEPARTAMENTO DE CARDIOLOGIA PEDIÁTRICA
12:30-18:00h 	 Prova do Departamento de Cardiologia Pediátrica

ZETIA* (ezetimiba). INDICAÇÕES: Hipercolesterolemia Primária: ZETIA, administrado em associação com uma vastatina ou isoladamente, é indicado como terapia adjuntiva à dieta para 
a redução do colesterol total elevado, colesterol de lipoproteína de baixa densidade, apolipoproteína B e triglicérides e para aumentar o colesterol de lipoproteína de alta densidade em 
pacientes com hipercolesterolemia primária (familiar heterozigótica e não familiar). Hipercolesterolemia Familiar Homozigótica (HFHo): ZETIA, administrado em associação com uma vastatina, 
é indicado para a redução dos níveis elevados de colesterol total e LDL‑C em pacientes com HFHo. Os pacientes também poderão receber tratamentos adjuvantes (por exemplo, aferese de 
LDL). Sitosterolemia Homozigótica (Fitosterolemia): ZETIA é indicado para a redução dos níveis elevados de sitosterol e campesterol em pacientes com sitosterolemia familiar homozigótica. 
CONTRA-INDICAÇÕES: Hipersensibilidade a qualquer componente desta medicação. PRECAUÇÕES E ADVERTÊNCIAS: Enzimas Hepáticas: Em estudos controlados envolvendo a co‑
administração de ZETIA e uma vastatina, foram observadas elevações consecutivas das transaminases (> 3 vezes o limite superior da normalidade). Quando ZETIA for co‑administrado com 
uma vastatina, deverão ser realizados testes de função hepática no início do tratamento e de acordo com as recomendações para a vastatina. Insuficiência Hepática: Uma vez que os efeitos 
da maior exposição ao ezetimiba em pacientes com insuficiência hepática moderada ou grave são desconhecidos, ZETIA, não é recomendado para esses pacientes. Fibratos: A segurança 
e eficácia de ezetimiba administrado com fibratos não foram estabelecidas; desta forma, a co‑administração de ZETIA e fibratos não é recomendada. Gravidez: Não há dados clínicos 
disponíveis sobre a exposição durante a gravidez. Portanto, deve‑se ter cautela ao prescrever o medicamento a gestantes. Nutrizes: ZETIA não deverá ser utilizado em nutrizes a não ser 
que o potencial benefício justifique o provável risco para o lactente. INTERAÇÕES MEDICAMENTOSAS: Em estudos pré‑clínicos, demonstrou‑se que o ezetimiba não induz enzimas de 
metabolização do citocromo P‑450. Não foram observadas interações farmacocinéticas clinicamente relevantes entre o ezetimiba e os medicamentos reconhecidamente metabolizados 
pelos citocromos P‑450 1A2, 2D6, 2C8, 2C9 e 3A4, ou N‑acetiltransferase. O ezetimiba não exerceu efeito sobre a farmacocinética dos seguintes compostos: dapsona, dextrometorfano, 
digoxina, contraceptivos orais (etinilestradiol e levonorgestrel), glipizida, tolbutamida, midazolam ou varfarina durante a co‑administração. A cimetidina, co‑administrada com ezetimiba, 
não exerceu efeito sobre a biodisponibilidade do ezetimiba. Antiácidos: a administração concomitante de antiácidos reduziu a taxa de absorção de ezetimiba, embora não tenha exercido 
efeito sobre a sua biodisponibilidade. Esta redução da taxa de absorção não é considerada clinicamente relevante. colestiramina: a administração concomitante de colestiramina reduziu 
a AUC média do ezetimiba total (ezetimiba + glicuronídeo de ezetimiba) em aproximadamente 55%. A redução adicional do LDL‑C pelo acréscimo de ezetimiba à colestiramina pode ser 
minimizada por esta interação. Fibratos: A segurança e a eficácia de ezetimiba administrado com fibratos não foram estabelecidas. Portanto, a co‑administração de ZETIA com fibratos não 
é recomendada até que o uso em pacientes seja estudado. Vastatinas: não foram observadas interações farmacocinéticas clinicamente importantes quando ezetimiba foi co‑administrado 
com atorvastatina, sinvastatina, pravastatina, lovastatina ou fluvastatina. REAÇÕES ADVERSAS: Estudos clínicos de 8 a 14 semanas de duração, nos quais ZETIA 10 mg/dia foi administrado 
isoladamente ou com uma vastatina em 3.366 pacientes, demonstraram que ZETIA, de um modo geral, foi bem tolerado, as reações adversas foram usualmente leves e transitórias, a 
incidência  global das reações adversas relatadas com o uso de ZETIA foi semelhante àquela relatada com o placebo e a taxa de descontinuação por experiências adversas foi comparável 
entre ZETIA e o placebo. A seguir, as experiências adversas comuns relacionadas à medicação (≥ 1/100, < 1/10), relatadas em pacientes que estavam tomando ZETIA isoladamente 
(n = 1691) ou com uma vastatina (n = 1675): ZETIA administrado isoladamente: cefaléia; dor abdominal, diarréia. ZETIA co‑administrado com uma vastatina: cefaléia, fadiga; dor abdominal, 
constipação, diarréia, flatulência, náuseas; aumento de ALT, aumento de AST; mialgia. POSOLOGIA: O paciente deve estar sob dieta redutora de lípides adequada e deve continuá‑la 
durante o tratamento com ZETIA. A dose recomendada de ZETIA é de 10 mg uma vez ao dia, isoladamente ou em associação com uma vastatina. ZETIA pode ser administrado em qualquer 
horário do dia, independentemente dos alimentos. Uso em Idosos: Não é necessário ajuste posológico para pacientes idosos. Uso em Pacientes Pediátricos: Crianças e adolescentes > 10 anos 
de idade: não é necessário ajuste posológico. Crianças < 10 anos de idade: não há dados clínicos disponíveis, portanto, o tratamento com ZETIA não é recomendado. Uso na Insuficiência 
Hepática: Não é necessário ajuste posológico para pacientes com insuficiência hepática leve (escore de Child‑Pugh de 5 a 6). O tratamento com ezetimiba não é recomendado para 
pacientes com insuficiência hepática moderada (escore de Child‑Pugh de 7 a 9) ou grave (escore de Child‑Pugh > 9). Uso na Insuficiência Renal: Não é necessário ajuste posológico para 
pacientes com disfunção renal. MS 1.6614.0005. VENDA SOB PRESCRIÇÃO MÉDICA. AO PERSISTIREM OS SINTOMAS, O MÉDICO DEVERÁ SER CONSULTADO. Recorra à bula do 
produto para maiores informações. Distribuição exclusiva à classe médica. (MB‑ZTA3)

ZETSIM® (ezetimiba + sinvastatina). INDICAÇÕES: Hipercolesterolemia Primária: É indicado como terapia adjuvante à dieta para reduzir os níveis elevados de colesterol total, colesterol 
ligado à lipoproteína de baixa densidade (LDL‑C), apolipoproteína B (Apo B),  triglicérides (TG) e para aumentar os níveis de colesterol ligado à lipoproteína de alta densidade (HDL‑C) em 
pacientes com hipercolesterolemia primária (heterozigótica familiar e não familiar) ou hiperlipidemia mista. Hipercolesterolemia Familiar Homozigótica (HFHo): ZETSIM (ezetimiba + 
sinvastatina), é indicado para reduzir os níveis elevados de colesterol total e de LDL‑C em pacientes com HFHo. Os pacientes também podem receber tratamentos adjuvantes. CONTRA-
INDICAÇÕES: Hipersensibilidade aos princípios ativos ou a qualquer dos excipientes. Doença hepática ativa ou elevações persistentes e inexplicadas das transaminases séricas. Gravidez 
e lactação (veja “PRECAUÇÕES E ADVERTÊNCIAS”, “Gravidez e Lactação”). POSOLOGIA: O paciente deve iniciar uma dieta redutora de colesterol padrão antes de receber ZETSIM e deve 
mantê‑la durante o tratamento. A posologia deve ser individualizada de acordo com o nível basal de LDL‑C, a meta de tratamento recomendada e a resposta do paciente. ZETSIM deve ser 
tomado em dose única diária à noite, com ou sem alimentos. A variação posológica é de 10/10 mg/dia até 10/80 mg/dia. Os pacientes que necessitam de  reduções maiores (acima de 55%) 
podem iniciar o tratamento com 10/40 mg/dia. Após o início ou a titulação de ZETSIM, os níveis lipídicos podem ser analisados depois de 2 semanas, ou mais, e a posologia pode ser 
ajustada, se necessário. Pacientes com Hipercolesterolemia Familiar Homozigótica: 10/40 mg/dia ou 10/80 mg/dia de ZETSIM à noite. Para esses pacientes, ZETSIM deve ser usado como 
adjuvante de outros tratamentos hipolipemiantes (p. ex., aférese de LDL) ou quando esses tratamentos não estiverem disponíveis. Uso em Idosos: Não é necessário ajuste posológico. Uso 
em Pacientes Pediátricos: O tratamento com ZETSIM não é recomendado. Uso em Insuficiência Hepática: Não é necessário ajuste posológico para pacientes com insuficiência hepática leve. 
O tratamento com ZETSIM não é recomendado para pacientes com disfunção hepática moderada ou grave. Uso em Insuficiência Renal: Não é necessário ajuste posológico para pacientes 
com insuficiência renal moderada. Se o tratamento de pacientes com insuficiência renal grave (depuração de creatinina ≥30 mL/min) for considerado necessário, posologias superiores a 
10/10 mg/dia devem ser implementadas com cautela. INTERAÇÕES MEDICAMENTOSAS: ZETSIM deve ser administrado ≥ 2 horas antes ou ≥4 horas após a administração de um 
seqüestrante de ácidos biliares. Para pacientes que estejam tomando ciclosporina ou  1 g/dia de niacina concomitantemente com ZETSIM, a dose de ZETSIM não deve exceder 10/10 mg/
dia. A dose de ZETSIM não deve exceder 10/20 mg/dia para pacientes que estiverem tomando amiodarona ou verapamil concomitantemente. O uso concomitante de ZETSIM com 
itraconazol, cetoconazol, eritromicina, claritromicina, inibidores da protease do HIV ou nefazodona deve ser evitado. Se o tratamento com itraconazol, cetoconazol, eritromicina ou 
claritromicina for inevitável, o tratamento com ZETSIM deverá ser interrompido. O uso concomitante com outros medicamentos cujos efeitos inibitórios no citocromo CYP3A4 são potentes 
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12 de setembro de 2009 - sábado

JULGAMENTO DOS MELHORES TEMAS LIVRES ORAIS   

08:30-10:30h
Auditório 17(50)  (6741) Prêmio ‘Armênio Costa Guimarães’ - Categoria: Clínica / 

Epidemiologia

Auditório 18(50)  (6740) Prêmio ‘Fernando Antonio de Portugal Morcerf’ - Categoria: 
Métodos Diagnósticos

JULGAMENTO DOS MELHORES TEMAS LIVRES ORAIS   

11:00-12:30h
Auditório 17(50)  (6742) Prêmio ‘José Eduardo Morais Rego Sousa’ - Categoria: Cirurgia / 

Intervenção

Auditório 18(50)  (6743) Prêmio ‘Protásio Lemos da Luz’ - Categoria: Pesquisa Básica

13 de setembro de 2009 - domingo

CONFERÊNCIA MAGNA   

Auditório 07(1180)  (7299)  

08:30-09:00h  O Impacto da Doença Cardiovascular no mundo globalizado

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

Auditório 07(1180)  (7243) 

11:00-11:30h Avaliação da viabilidade miocárdica pela Tomografi a Computadorizada e 
pela Ressonância Magnética  Cardíacas (Viability assessment by CT and MR)

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

11:00-12:30h
Auditório 01(400)  (6539) Ensaios clínicos: princípios e práticas – parte I

11:00-11:20h  Tópicos essenciais de bioestatística em pesquisa clínica

11:20-11:40h  A importância do cálculo de tamanho de amostra

11:40-12:00h  Signifi cância estatística sem relevância clínica (e vice-versa) na interpretação 
dos resultados de estudos clínicos randomizados

12:00-12:30h  Discussão
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MESA-REDONDA   

11:00-12:30h
Auditório 02(500) 	 (7200) Óxido Nítrico: a 3ª década do fator relaxante derivado do 

endotélio

11:00-11:15h 	 Efeitos fisiológicos e papel do Óxido Nírico na aterosclerose

11:15-11:30h 	 Sintases de Óxido Nítrico

11:30-11:45h 	 Óxido Nítrico e resposta cardiovascular ao exercício

11:45-12:00h 	 Cofatores de Óxido Nítrico Sintases como possíveis alvos terapêuticos na 
hipertensão

12:00-12:30h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

11:00-12:30h
Auditório 03(600) 	 (6549) Condutas em casos difíceis (ou que não constam em 

diretrizes clássicas)

11:00-12:30h 	 Apresentação de dois casos clínicos em coronariopatia aguda

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

11:00-12:30h
Auditório 04(260) 	 (6603) Desafios terapêuticos na Hipertensão Arterial Sistêmica 

resistente

11:00-11:20h 	 Conceituação, prevalência e prognóstico

11:20-11:40h 	 Causas secundárias de hipertensão arterial refratária

11:40-12:00h 	 Tratamento: convencional e novas perspectivas

12:00-12:30h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7168) Arritmias ventriculares - Tratamento clínico

11:00-11:20h 	 No “coração normal”

11:20-11:40h 	 Na cardiopatia isquêmica

11:40-12:00h 	 Na cardiopatia não-isquêmica

12:00-12:30h 	 Discussão

MESA-REDONDA   

11:00-12:30h
Auditório 06(500) 	 (6560) Avanços na reperfusão no infarto agudo do miocárdio 

11:00-11:15h 	 Fibrinólise pré-hospitalar, reperfusão facilitada & transferência: já há um 
consenso?

11:15-11:30h 	 Impacto da aspiração do trombo durante a angioplastia no prognóstico

11:30-11:45h 	 Terapia celular no período pós-infarto: há aplicabilidade clínica?
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11:45-12:00h 	 Quando devemos indicar a intervenção percutânea após fibrinólise: do 
salvamento ao procedimento eletivo

12:00-12:30h 	 Discussão

Simpósio Internacional   

11:00-12:30h
Auditório 08(700) 	 (6725) O impacto da Aterosclerose no mundo globalizado - Parte 1

11:00-11:15h 	 Mecanismos e implicações terapêuticas da atividade física na doença arterial 
coronariana

11:15-11:30h 	 Aterosclerose: do mecanismo à prevenção

11:30-11:45h 	 Tratamento etiológico da aterosclerose

11:45-12:00h 	 Estratégias terapêuticas para aterosclerose estabelecida: custo, benefício e 
resultados

12:00-12:30h 	 Discussão

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

11:00-12:30h
Auditório 11(210) 	 (6611) Como fazer a estratificação do risco de doença coronariana 

em indivíduos assintomáticos - parte I

11:00-11:20h 	 Fisiopatologia e história natural da placa aterosclerótica

11:20-11:40h 	 Valor dos fatores de risco e limitações dos escores

11:40-12:00h 	 Uso e limitações de marcadores inflamatórios na prática clínica

12:00-12:30h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6584) A Ecocardiografia em situações específicas: noções básicas 
para o clínico - parte I

11:00-11:20h 	 Ecocardiograma transesofágico nas doenças orovalvares

11:20-11:40h 	 Ecocardiograma transesofágico na sala de emergência

11:40-12:00h 	 Ecocardiograma intraoperatório. Visão geral e atualizada

12:00-12:30h 	 Discussão

SIMPÓSIO   
11:00-12:30h

Auditório 13(500) 	 (7224) Selo de Qualidade - SBC

MESA-REDONDA   
11:00-12:30h

Auditório 14(210) 	 (6581) Hipertensão na gravidez

11:00-11:15h 	 Dieta e atividade física

11:15-11:30h 	 Drogas anti-hipertensivas
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11:30-11:45h 	 Futuro cardiovascular da mulher que desenvolve doença hipertensiva 
gestacional

11:45-12:00h 	 Repercussões da doença hipertensiva sobre o concepto
12:00-12:30h 	 Discussão

Auditório 15(130) 	 (7176) Tratamento da fibrilação atrial pelas Diretrizes SOBRAC-SBC 
2008

11:00-11:15h 	 Quando e como cardioverter?
11:15-11:30h 	 Quando e como anticoagular?
11:30-11:45h 	 Manutenção do ritmo sinusal com fármacos
11:45-12:00h 	 Papel da ablação por radiofrequência
12:00-12:30h 	 Discussão

TEMAS LIVRES ORAIS   

11:00-12:30h
Auditório 16(50) 	(6619) Aterosclerose/Dislipidemias I
	 11:30-11:50h ESTADO DA ARTE – O papel da LDL colesterol oxidada como 

antígeno

Auditório 17(50) 	(6618) Cardiologia Intensiva/Emergências Cardiovasculares

Auditório 18(50) 	(6616) Cardiomiopatias/Insuficiência Cardíaca/Ecocardiografia/Imagem 
Cardiovascular I

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

Auditório 07(1180) 	 (7242) 

11:30-12:00h	 Avanços na ‘imagem multimodal’: o papel da Ecocardiografia

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

12:00-12:30h
Auditório 07(1180) 	 (7268) O desenvolvimento cirúrgico da valva não trombogênica 

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 01(400) 	 (7269)  
15:20-15:50h 	 Desafios da Cardiologia no Brasil

COMO EU FAÇO   

Auditório 03(600) 	 (6614) Como atingir as metas de LDL e HDL propostas pela IV 
Diretriz Brasileira de Dislipidemias e Prevenção da Aterosclerose? 

15:20-15:35h 	 LDL e colesterol não-HDL
15:35-15:50h 	 HDL e Triglicérides

15:50-16:05h 	 Discussão



37

Auditório 04(260) 	 (6598) Elevação intermitente da pressão arterial

15:20-15:35h 	 Abordagem da Hipertensão reativa ao esforço

15:35-15:50h 	 Abordagem da Hipertensão do avental branco

15:50-16:05h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7185) Investigação e tratamento das canalopatias 

15:20-15:35h 	 Síndrome de Brugada

15:35-15:50h 	 Outras canalopatias

15:50-16:05h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6540) Avaliaçao e manuseio do risco cardiovascular perioperatório 
em situações especiais

15:20-15:35h 	 No portador de stent coronariano

15:35-15:50h 	 No portador de doença pulmonar obstrutiva crônica

15:50-16:05h 	 Discussão

Auditório 14(210) 	 (6578) Insuficiência Cardíaca no idoso

15:20-15:35h 	 Diagnóstico

15:35-15:50h 	 Tratamento

15:50-16:05h 	 Discussão

Auditório 15(130) 	 (6573) Fechamento de forame oval patente

15:20-15:35h 	 Indicações estabelecidas ou controversas

15:35-15:50h 	 Resultados de diferentes próteses utilizadas

15:50-16:05h 	 Discussão

MESA-REDONDA   

15:20-17:10h
Auditório 02(500) 	 (6590) O papel da Ecocardiografia na avaliação da Cardiopatia 

Isquêmica

15:20-15:40h 	 Eco de stress no diagnóstico de isquemia e viabildade

15:40-16:00h 	 Eco no infarto agudo do miocárdio: fase aguda e tardia

16:00-16:20h 	 Visibilização coronária: o que acrescenta na prática clínica?

16:20-16:40h 	 Regurgitação mitral isquêmica: como diagnosticar e o que fazer?

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 06(500) 	 (7177) Reabilitação cardiovascular supervisionada

15:20-15:40h 	 Na doença coronariana com isquemia

15:40-16:00h 	 Na insuficiência cardíaca sintomática

16:00-16:20h 	 Na doença vascular periférica arterial e venosa

16:20-16:40h 	 Na hipertensão arterial sistêmica

16:40-17:10h 	 Discussão
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SESSÃO ESPECIAL   

15:20-17:10h

Auditório 07(1180) 	 (7228) Aspectos atuais sobre Febre Reumática

15:20-15:40h 	 Epidemilogia

15:40-16:00h 	 Dificuldades diagnósticas

16:00-16:20h 	 Diagnóstico da Cardite Subclinica e suas implicações

16:20-16:40h 	 Prevenção Secundária –Experiência de Minas Gerais-

16:40-17:10h 	 Discussão

SIMPÓSIO INTERNACIONAL   

Auditório 08(700) 	 (6726) O impacto da Aterosclerose no mundo globalizado - Parte II 
(Atherosclerosis Impact in a globalize world - Part II)

15:20-15:40h 	 Implicações sócio-econômicas da doença aterosclerótica

15:40-16:00h 	 Prospecção primária e prevenção: o que é efetivo?

16:00-16:20h 	 Mecanismos e implicações terapêuticas do estresse oxidativo na 
aterosclerose

16:20-16:40h 	 Imagem molecular da Aterosclerose

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 11(210) 	 (7129) Simpósio das Sociedades de Língua Portuguesa - Insuficiência 
Cardíaca

15:20-15:40h 	 IC da região sub-sahariana

15:40-16:00h 	 Epidemiologia da IC em Portugal

16:00-16:20h 	 Com fração de ejeção normal 

16:20-16:40h 	 Recomendações da Sociedade Européia de Cardiologia sobre Insuficiência 
Cardíaca: a teoria e a prática

16:40-17:10h 	 Discussão

MESA-REDONDA   

15:20-17:10h
Auditório 13(500) 	 (6600) A importância dos métodos diagnósticos por imagem em 

Hipertensão Arterial

15:20-15:40h 	 Padrão geométrico do ventrículo esquerdo: como avaliar

15:40-16:00h 	 Ecodoppler de artérias renais

16:00-16:20h 	 Ressonância magnética de supra-renais

16:20-16:40h 	 Espessamento médio-intimal carotídeo

16:40-17:10h 	 Discussão



39

TEMAS LIVRES ORAIS   

15:20-17:10h
Auditório 16(50) 	(6620) Cirurgia Cardiovascular

Auditório 17(50) 	(6621) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica I

	 16:00-16:20h ESTADO DA ARTE – Stents farmacológicos: perspectivas futuras.

Auditório 18(50) 	(6622) Cardiologia Clínica/Insuficiência Coronariana Aguda/Cardiologia 
Geriátrica/Cardiologia Geral

TEMAS LIVRES MURAIS   

15:20-17:10h
Área de Posters 01 (6656) Cardiologia Intensiva/Epidemiologia e Prevenção Cardiovascu-

lar/Cardiologia Clínica/Emergências Cardiovasculares/Cardiologia Inter-
vencionista e Hemodinâmica

Área de Posters 02 (6657) Cardiologia Clínica/Cardiologia Experimental/Básicos-
Experimentais

Área de Posters 03 (6658) Doença Coronariana/Emergências Cardiovasculares/
Cardiomiopatias

Área de Posters 04 (6659) Cardiologia Geriátrica/Epidemiologia e Prevenção 
Cardiovascular/Cardiomiopatias

Área de Posters 05 (6660) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica I

Área de Posters 06 (6661) Cardiologia Pediátrica

Área de Posters 07 (6662) Cardiomiopatias/Informática em Cardiologia/Insuficiência 
Cardíaca/Ecocardiografia

Área de Posters 08 (6663) Cardiologia do Exercício e Reabilitação Cardiovascular/
Insuficiência Cardíaca/Eletrocardiografia

Área de Posters 09 (6664) Cardiopatia na Mulher/Cardiologia Pediátrica/Arritmologia/
Cardiologia Clínica

Área de Posters 10 (6665) Insuficiência Cardíaca/Ecocardiografia/Cardiomiopatias

Área de Posters 11 (6666) Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular
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Área de Posters 12 (6667) Cirurgia Cardíaca

Área de Posters 13 (6668) Arritmologia/Marcapasso, Desfibriladores e 
Ressincronizadores 

Área de Posters 14 (6669) Aterosclerose/Dislipidemias I

Área de Posters 15 (6670) Arritmologia/Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular/
Cardiologia Desportiva

Área de Posters 16 (6671) Insuficiência Coronariana Aguda/Cardiologia Experimental

Área de Posters 17 (6672) Cardiologia Pediátrica/Arritmologia/Hipertensão Arterial Sis-
têmica/Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica/Cardiopatia na 
Mulher

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 01(400) 	 (7270)  

15:55-16:25h 	 Tratamento intervencionista das estenoses localizadas no tronco da coronária 
esquerdo não-protegido: já estamos autorizados a modificar as diretrizes 
vigentes?

CONTROVÉRSIA   

16:05-16:50h

Auditório 03(600) 	 (6613) A Proteína C reativa deve ser determinada em todos os 
homens e mulheres

Auditório 04(260) 	 (6595) A combinação de Bloqueadores do Sistema Renina-Angio-
tensina + Bloqueadores de Canais de Cálcio é melhor que Bloqueadores 
do Sistema Renina-Angiotensina + diurético no tratamento da Hiper-
tensão Arterial Sistêmica

Auditório 05(270) 	 (7187) O controle da frequência é preferível ao controle do ritmo 
em pacientes com fibrilação atrial e insuficiência cardíaca

Auditório 12(390) 	 (6534) Na era da imagem, é hora de aposentar o estetoscópio?

Auditório 14(210) 	 (6577) Todo paciente idoso com fibrilação atrial deve ser anticoa-
gulado

Auditório 15(130) 	 (6567) A tomografia com múltiplos detectores é o método de ima-
gem preferencial para o diagnóstico da doença arterial coronária
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CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 01(400) 	 (7271)  
16:25-16:55h 	 Morte súbita em jovens
 
COLÓQUIO   

17:30-19:00h
Auditório 01(400) 	 (7181) Síncope: como avaliar e tratar?
17:30-19:00h 	 Roteiro: Síncope vasovagal: sintomatologia, avaliação, tratamento e 

prognóstico. Síncope em populações especiais: idoso, criança, gestante e no 
atleta. Síncope na cardiopatia estrutural. Síncope de origem indeterminada.

MESA-REDONDA   

17:30-19:00h
Auditório 02(500) 	 (6552) Cirurgia de revascularização miocárdica após intervenção 

percutânea coronariana com stents
17:30-17:45h 	 Os resultados poderão ser os mesmos?
17:45-18:00h 	 Como lidar com os aneurismas de artérias coronárias pós-stent?
18:00-18:15h 	 Como resolver o problema da “metalização” da artéria coronária
18:15-18:30h 	 Deve-se abordar artérias com reestenoses moderadas dos stents?
18:30-19:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

17:30-19:00h
Auditório 03(600) 	 (6546) Colóquio João Tranchesi

COLÓQUIO   

17:30-19:00h
Auditório 04(260) 	 (6605) Emergências hipertensivas
	 17:30-19:00h Roteiro: Caracterização de emergências hipertensivas, acidente 

vascular encefálico, dissecção aguda da aorta, edema agudo do pulmão... 

Auditório 06(500) 	 (6587) Avaliação ecocardiográfica da função diastólica
	 17:30-19:00h Roteiro: Prevalência, valor clínico e prognóstico da insuficiência 

cardíaca com função sistólica preservada, avaliação dos padrões das 
pressões de enchimento do ventrículo esquerdo pelo eco doppler: aditivo 
ou redundante? Novas recomendações para o diagnóstico de disfunção 
diastólica

Auditório 07(1180) 	 (6606) Hipertensão arterial e isquemia miocárdica
	 17:30-19:00h Roteiro: HAs e ICo: fármacos preferenciais, HAS e ICo: ações 

pleiotrópicas dos IECA e BRA, HAS e ICo: prevenção primária e secundária, HAS 
e doença aterosclerótica sub-clínica: como investigar? HAS e ICo assintomática: 
como diagnosticar?
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MESA-REDONDA   

17:30-19:00h
Auditório 08(700) 	 (6529) Dúvidas no manuseio da Insuficiência Cardíaca

17:30-17:45h 	 Novos conceitos na abordagem diagnóstica e terapêutica da miocardiopatia 
dilatada

17:45-18:00h 	 Quando o Eco faz a diferença no tratamento?

18:00-18:15h 	 Quando outras técnicas cirúrgicas adiam a indicação de Tx?

18:15-18:30h 	 Quando e quem se beneficia de Tx?

18:30-19:00h 	 Discussão

COLÓQUIO   

17:30-19:00h
Auditório 11(210) 	 (6610) Relação entre as doenças inflamatórias e risco da doença 

arterial coronária

	 17:30-19:00h Roteiro: Psoriase, artrite reumatóide, lúpus eritematoso, 
periodontite

Auditório 12(390) 	 (6554) Resultados dos Estudos SYNTAX, MASS-2 e COURAGE

	 17:30-19:00h Roteiro: Quem deve ser submetido à cirurgia,  à intervenção 
percutânea coronariana e ao tratamento clínico? Relação custo-benefício dos 
procedimentos terapêuticos

Auditório 13(500) 	 (7179) Respostas rápidas a grandes questões em ergometria

	 17:30-19:00h Roteiro: Alterações de Segmento ST exclusivas na recuperação. 
Interpretação do TE com alterações de ST basais. Qual o significado dos 
bloqueios divisionais e de ramo induzidos ao exercício? TE na estratificação 
de dor torácica. TE pós revascularização miocárdica. TE no momento cirúrgico 
das valvopatias. Suspensão de drogas antes do TE. TE ou ergoespirometria 
para avaliação prognóstica e prescrição de atividade física

Auditório 14(210) 	 (6576) Dificuldade no manuseio de drogas 

	 17:30-19:00h Roteiro: Benzodiazepínicos, antiinflamatórios, antidiabéticos 
orais, antipsicóticos, anticoagulantes, contrastes radiológicos, diuréticos

SESSÃO ESPECIAL   

17:30-19:00h
Auditório 15(130) 	 (7197) Revisitando a residência médica em cardiologia

	 17:30-19:00h Roteiro (parte 1): História da Residência Médica no Brasil, 
aprendendo com o passado; Situação da RM em Cardiologia no Brasil: 
número de programas, distribuição, número de residentes; Pontos fortes da 
programação mínima da Residência em Cardiologia determinada pelo CNRM; 
Pontos questionáveis da programação mínima da residência em Cardiologia 
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determinada pelo CNRM; Programas de formação do Cardiologista em outros 
países - comparação com os nosso programas; Métodos de avaliação da 
eficácia do ensino médico na Residência: problemas e propostas; Conteúdo 
dos programas: existe desbalanço entre atividade prática e teoria?; Sugestões 
do painel para aperfeiçoamento do programa de residência em Cardiologia 
no Brasil

TEMAS LIVRES ORAIS   

17:30-19:00h
Auditório 16(50) 	(6623) Cardiologia Clínica

Auditório 17(50) 	(6624) Cardiomiopatias/Insuficiência Cardíaca/Ecocardiografia/Imagem 
Cardiovascular II

Auditório 18(50) 	(6625) Cirurgia Cardiovascular/Cirurgia Cardíaca

14 de setembro de 2009 – segunda-feira

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

08:30-10:00h
Auditório 01(400) 	 (6615) Ensaios clínicos: princípios e práticas - Parte II

08:30-08:50h 	 Diferenças entre registros (mundo real) e estudos randomizados

08:50-09:10h 	 O lado obscuro dos estudos clínicos randomizados

09:10-09:30h 	 O poder das metanálises na decisão clínica

09:30-10:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

08:30-10:00h
Auditório 02(500) 	 (6608) Caso Clínico: hipertensão arterial sistêmica. Estão as 

condutas passo-a-passo sendo corretamente tomadas?

Simpósio Internacional   

08:30-10:00h
Auditório 03(600) 	 (7225) Diagnóstico da Hipertensão Pulmonar

08:30-08:45h 	 Novos desenvolvimentos na patogenia da hipertensão pulmonar

08:45-09:00h 	 Diagnóstico funcional não invasivo

09:00-09:15h 	 Diagnóstico invasivo

09:15-09:30h 	 Avaliação da hipertensão pulmonar na criança e no adolescente

09:30-10:00h 	 Discussão
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ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

08:30-10:00h
Auditório 04(260) 	 (6604) Condições clínicas em que as metas são mais rigorosas

08:30-08:50h 	 Síndrome metabólica / diabetes melitus

08:50-09:10h 	 Insuficiência renal crônica

09:10-09:30h 	 Insuficiência cardíaca

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7170) Arritmias ventriculares - Tratamento invasivo

08:30-08:50h 	 Cardiodesfibrilador implantável na cardiopatia isquêmica: quando indicar?

08:50-09:10h 	 Ablação por radiofrequência no “coração normal”: quando indicar e os 
resultados?

09:10-09:30h 	 Ablação por radiofrequência nas cardipatias isquêmicas e não isquêmica: 
quando indicar e os resultados?

09:30-10:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

08:30-10:00h
Auditório 06(500) 	 (6570) Discussão de casos editados em hemodinâmica e cardiologia 

intervencionista

Simpósio Internacional
   
08:30-10:00h
Auditório 07(1180) 	 (7222) Doença Cardiovascular na mulher em um mundo 

globalizado

08:30-08:50h 	 Nos Estados Unidos da América do Norte

08:50-09:10h 	 Na Europa

09:10-09:30h 	 Na América Latina

09:30-09:50h 	 No Brasil

09:50-10:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

08:30-10:00h
Auditório 08(700) 	 (7221) Atualidades em Tabagismo

08:30-08:45h 	 Tabagismo no Brasil

08:45-09:00h 	 Tabagismo ativo e passivo: risco cardiovascular

09:00-09:15h 	 Consenso e diretrizes no tratamento de tabagismo

09:15-09:30h 	 Importância da implantação dos ambientes livres da poluição tabágica

09:30-10:00h 	 Discussão
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ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

08:30-10:00h
Auditório 11(210) 	 (6612) Como fazer a estratificação do risco de doença coronariana 

em indivíduos assintomáticos - Parte II
08:30-08:50h 	 Valor e limitações do escore de cálcio coronariano
08:50-09:10h 	 Valor e limitações da avaliação da espessura médio-intimal das carótidas
09:10-09:30h 	 Valor e limitações do índice tornozelo-braquial
09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6585) A ecocardiografia em situações específicas: noções básicas 
para o clínico - Parte II

08:30-08:50h 	 O Eco de stress na sala de emergência
08:50-09:10h 	 O Eco de stress na estratificação de risco do infarto agudo do miocárdio
09:10-09:30h 	 O Eco de stress no risco cirúrgico
09:30-10:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

08:30-10:00h
Auditório 13(500) 	 (6594) Sessão clínica de ecocardiografia: a tomada de decisão 

clínica fundamentada pela ecocardiografia

Auditório 14(210) 	 (7207) O que mudou nas Diretrizes da Cardiogeriatria: 2009
08:30-08:45h 	 Hipertensão arterial
08:45-09:00h 	 Doença arterial coronária – Infarto sem onda Q.
09:00-09:15h 	 Insuficiência cardíaca
09:15-09:30h 	 Doença valvar
09:30-10:00h 	 Discussão

Simpósio Internacional   

08:30-10:00h
Auditório 15(130) 	 (7128) Sessão Periódicos Internacionais
08:30 às 08:50  - Revista Española de Cardiología                                                                                        
08:50 às 09:10  - Revista Portuguesa de Cardiología
09:10 às 09:30  - Arquivos Brasileiros de Cardiologia
09:30 às 10:00  - Debatedores - Editores Convidados
09:30 às 10:00  - Revista da SOCERJ
09:30 às 10:00  - Revista da SOCESP
09:30 às 10:00  - Revista Brasileira de Cardiologia Invasiva
09:30 às 10:00  - Revista Brasileira de Hipertensão Arterial
09:30 às 10:00  - The International Journal of Atherosclerosis
09:30 às 10:00  - Revista do Departamento de Ergometria e Reabilitação Cardiovascular
09:30 às 10:00  - Revista Brasileira de Ecocardiografia e Imagem Cardiovascular
09:30 às 10:00  - Revista Brasileira de Cirurgia Cardiovascular
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TEMAS LIVRES ORAIS   

08:30-10:30h
Auditório 16(50) 	(6626) Cirurgia Cardíaca

	 09:20-09:40h ESTADO DA ARTE – Cirurgia cardíaca minimamente invasiva: quais 
são as tendências?

Auditório 17(50) 	(6627) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica II

Auditório 18(50) 	(6628) Hipertensão Arterial Sistêmica

	 09:20-09:40h ESTADO DA ARTE – Hipertensão arterial resistente: abordagem 
contemporânea

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 01(400) 	 (7274)  

10:00-10:30h 	 Hipertensão Arterial e a Idade Vascular

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

10:00-10:30h

Auditório 01(400) 	 (7284) Avaliação não invasiva do risco isquêmico:ângio-tomografia 
de coronárias ou cintilografia miocárdica. Qual o melhor método? 

Auditório 02(500) 	 (7300) Por quê a Intervenção Coronariana Percutânea melhora 
o prognóstico de Síndrome Coronariana Aguda mas não na Doença 
Isquêmica Estável do Coração ?

Auditório 12(390) 	 (7301) Regressão da placa aterosclerótica monitorada pela imagem 

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 04(260) 	 (7272)  

10:00-10:30h 	 A polêmica sobre a doença de chagas na academia nacional de medicina

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

Auditório 05(270) 	 (7273) 

10:00-10:30h	 Tratamento intervencionista do tronco coronário esquerdo

Auditório 06(500) 	 (7246) 

10:00-10:30h	 Semelhanças e Diferenças entre a Hipertensão Pulmonar consequente à 
Cardiopatia Congênita e outras formas de Hipertensão Pulmonar
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Auditório 07(1180) 	 (7241) 

10:00-10:30h	 Mulher e doença do coração em 2009 

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 11(210) 	 (7275)  

10:00-10:30h 	 Células progenitoras endoteliais e micropartículas: relevância na aterotrom-
bose

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

10:00-10:30h
Auditório 12(390) 	 (7285) 

10:00-10:30h	 Precondicionamento do coração diabético

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 13(500) 	 (7276)  

10:00-10:30h 	 Imagem cardiovascular na prática clínica: como selecionar o melhor 
exame para cada condição

Auditório 14(210) 	 (7277)  

10:00-10:30h 	 Abordagem cardiovascular no idoso

Auditório 15(130) 	 (7278)  

10:00-10:30h 	 Hipertensão arterial na mulher - aspectos especiais

COMO EU FAÇO   

11:00-11:45h
Auditório 01(400) 	 (6541) Nos pacientes com miocardiopatia dilatada e arritmias 

ventriculares frequentes

11:00-11:15h 	 A estratificação de risco de morte súbita

11:15-11:30h 	 A indicação do desfibrilador implantável

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 02(500) 	 (6545) Em insuficiência cardíaca descompensada

11:00-11:15h 	 A escolha do agente vasodilatador

11:15-11:30h 	 A escolha do agente inotrópico

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 04(260) 	 (7160) Hipercolesterolemia familiar (HF) como identificar e tratar

11:00-11:15h 	 Como diagnosticar HF e avaliar o risco de doença coronariana

11:15-11:30h 	 Como tratar a hipercolesterolemia grave

11:30-11:45h 	 Discussão
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Auditório 05(270) 	 (7167) Avaliação da função ventricular

11:00-11:15h 	 Abordagem integrada da função diastólica

11:15-11:30h 	 Determinação da dissincronia ventricular

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 06(500) 	 (7172) Prescrição de exercício físico no consultório médico
11:00-11:15h 	 Na prevenção primária e secundária da doença arterial coronariana
11:15-11:30h 	 No paciente idoso
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 11(210) 	 (6557) Cirurgia de revascularização miocárdica na vigência de 
antiplaquetários 

11:00-11:15h 	 Na cirurgia eletiva

11:15-11:30h 	 Na urgência

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6572) Implante percutâneo de prótese valvar aórtica

11:00-11:15h 	 Como selecionar o melhor candidato

11:15-11:30h 	 Abordagem técnica para o implante percutâneo de valva aórtica

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 13(500) 	 (6586) Avaliação ecocardiográfica da hipertrofia ventricular

11:00-11:15h 	 Classificação e diagnóstico dos tipos de hipertrofia

11:15-11:30h 	 Diagnóstico diferencial de coração do atleta e miocardiopatia hipertrófica

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 14(210) 	 (7194) Lesões obstrutivas do coração esquerdo

11:00-11:15h 	 Definição dos tipos anatômicos

11:15-11:30h 	 Opções terapêuticas

11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 15(130) 	 (6583) Mulher com dor torácica na sala de emergência

11:00-11:15h 	 Peculiaridades da avaliação inicial

11:15-11:30h 	 Estratificação do risco cardiovascular

11:30-11:45h 	 Discussão

Simpósio Internacional   

11:00-12:30h
Auditório 03(600) 	 (7226) Tratamento da Hipertensão Arterial Pulmonar

11:00-11:15h 	 Novas drogas e algoritmo de tratamento

11:15-11:30h 	 Como avaliar o paciente em tratamento

11:30-11:45h 	 Tratamento combinado
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11:45-12:00h 	 Manejo do paciente em classe funcional IV

12:00-12:30h 	 Discussão

Auditório 08(700) 	 (7227) Simpósio Internacional Franco-Brasileiro em comemoração 
ao ano da França no Brasil

11:00-11:15h 	 Decifrando a árvore vascular: novos dados em vasculogêneses e angionêse 

11:15-11:30h 	 Importância do baroreflexo na hipertensão arterial 

11:30-11:45h 	 Reconstrução valvar mitral em pacientes assintomáticos 

11:45-12:00h 	 Lições práticas em revascularização miocárdica: contribuição de estudos 
recentes 

12:00-12:30h 	 Discussão

MELHORES TEMAS LIVRES ORAIS   

11:00-12:30h
Auditório 16(50) 	 (6629) Sessão ‘Armênio Costa Guimarães’ - Categoria: Clínica e Epidemiologia

Auditório 17(50) 	(6630) Sessão ‘José Eduardo Moraes Rego Sousa’ - Categoria: Cirúrgico/
Intervenção

TEMAS LIVRES ORAIS   

11:00-12:30h
Auditório 18(50) 	(6631) Marcapasso/Cirurgia Cardíaca/Cardiologia Experimental/

Emergências Cardiovasculares

TEMAS LIVRES MURAIS   

11:00-12:30h
Área de Posters 01 (6695) Imagem Cardiovascular/Insuficiência Coronariana Aguda

Área de Posters 02 (6694) Insuficiência Cardíaca/Cirurgia Cardiovascular/Eletrocardio-
grafia/Cardiologia do Exercício e Reabilitação Cardiovascular/Cardiolo-
gia Clínica

Área de Posters 03 (6693) Hipertensão Arterial Sistêmica

Área de Posters 04 (6676) Cadiologia Clínica/Insuficiência Cardíaca/Valvopatias

Área de Posters 05 (6677) Doença Coronariana/Imagem Cardiovascular/Cirurgia Cardía-
ca/Insuficiência Coronariana Crônica

Área de Posters 06 (6678) Cardiomiopatias/Insuficiência Cardíaca/Epidemiologia e Pre-
venção Cardiovascular/Cardiologia Clínica
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Área de Posters 07 (6679) Cirurgia Cardíaca/Insuficiência Cardíaca/Cardiologia Interven-
cionista e Hemodinâmica

Área de Posters 08 (6680) Cirurgia Cardiovascular

Área de Posters 09 (6681) Insuficiência Cardíaca/Cardiologia Intensiva

Área de Posters 10 (6697) Cardiologia do Exercício e Reabilitação Cardiovascular/Insufi-
ciência Coronariana Aguda/Ecocardiografia/Cardiologia Intervencionis-
ta e Hemodinâmica/Cirurgia Cardiovascular    

Área de Posters 11 (6683) Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular

Área de Posters 12 (6684) Hipertensão Arterial Sistêmica/Cardiopatia na Mulher/Doença 
Coronariana/Eletrocardiografia

Área de Posters 13 (6685) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica II

Área de Posters 14 (6686) Cardiologia Pediátrica/Doença Coronariana/Cardiologia Inte-
vencionistas e Hemodinâmica/Valvopatias

Área de Posters 15 (6687) Arritmologia/Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular/Insu-
ficiência Cardíaca/Doença Coronariana

Área de Posters 16 (6688) Cardiologia Clínica/Doença Coronariana/Cardiologia Interven-
cionista e Hemodinâmica/Hipertensão Arterial Sistêmica

Área de Posters 17 (6689) Cardiologia Geral/Emergências Cardiovasculares/Cardiologia 
Intervencionista e Hemodinâmica/Doença Coronariana

Área de Posters 18 (6690) Insuficiência Cardíaca/Ecocardiografia/Arritmologia

Área de Posters 19 (6692) Cardiologia Geriátrica/Epidemiologia e Prevenção Cardiovas-
cular/Insuficiência Cardíaca

CORAÇÃO É O LIMITE   

Auditório 07(1180) 	 (7267) 

17:30-19:00h	 CORAÇÃO É O LIMITE

CONTROVÉRSIA   

11:45-12:30h
Auditório 01(400) 	 (6535) Tomografia computadorizada de coronárias é melhor que 

cintilografia para estratificação de pacientes com dor torácica na 
emergência

Auditório 02(500) 	 (7188) Todo paciente com indicação de marcapasso e disfunção 
sistólica deve ser ressincronizado
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Auditório 04(260) 	 (6596) Todos os fármacos anti-hipertensivos são iguais no 
tratamento da hipertensão associada à síndrome metabólica

Auditório 05(270) 	 (7166) A desproporção paciente-prótese (“mismatch”) é o principal 
determinante prognóstico a longo prazo após troca valvar

Auditório 06(500) 	 (7174) Teste ergométrico para todos que vão iniciar exercício físico

Auditório 11(210) 	 (6556) A Cirurgia de revascularização miocárdica sem CEC é melhor 
que com CEC

Auditório 12(390) 	 (6566) Angina estável e isquemia silenciosa: o tratamento farma-
cológico dispensa a intervenção percutânea coronariana

Auditório 13(500) 	 (6589) A ressonância magnética é melhor do que a ecocardiogra-
fia na avaliação da função ventricular em valvopatias

Auditório 14(210) 	 (7190) A abordagem percutanea é o tratamento de escolha em 
portadores de defeitos septais cardíacos

Auditório 15(130) 	 (7162) Eletrofisiologia e o coração da mulher. A mulher é mais 
adrenérgica que o homem 

MESA-REDONDA   

Auditório 01(400) 	 (7208) Cuidados intensivos em Cardiologia
15:20-15:40h 	 Ressuscitação volêmica: em quem, quando e como?
15:40-16:00h 	 Monitorização hemodinâmica do cardiopata em situação crítica. Do Swan-

Ganz à nanotecnologia
16:00-16:20h 	 Riscos e benefícios do controle glicêmico estrito no paciente em choque 

circulatório
16:20-16:40h 	 Síndrome de resposta inflamatória sistêmica pós-CEC: da fisiopatologia ao 

manejo à beira do leito
16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 02(500) 	 (6591) Novas técnicas em Ecocardiografia:
15:20-15:40h 	 Eco tridimensional. Realidade ou mito?
15:40-16:00h 	 Ecocardiografia com contraste: adicional ao eco de stress?
16:00-16:20h 	 Doppler tecidual: dispensa medidas invasivas das pressões de enchimento do 

ventrículo esquerdo?
16:20-16:40h 	 Strain e Strain Rate. Capazes de detectar disfunção sistólica incipiente?
16:40-17:10h 	 Discussão

Simpósio Internacional
   
Auditório 03(600) 	 (7130) Simpósio Luso-Brasileiro - Doenças orovalvares: do diagnós-

tico ao tratamento – novas tecnologias
15:20-15:40h 	 A realidade da cardiopatia reumática no Brasil
15:40-16:00h 	 Avanços terapêuticos: uma realidade universal?
16:00-16:20h 	 Prevenção da endocardite infecciosa: aspectos atuais
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16:20-16:40h 	 Disfunção ventricular em vigência de valvopatias
16:40-17:10h 	 Discussão

MESA-REDONDA
   
Auditório 04(260) 	 (6532) Questões não resolvidas em estudos clínicos randomi-

zados
15:20-15:40h 	 Análise de subgrupos deve ser realizada (e valorizada)?
15:40-16:00h 	 Uso de desfechos combinados versus desfechos isolados
16:00-16:20h 	 Uso de desfechos substitutos versus desfechos clinicamente relevantes
16:20-16:40h 	 Estudos de não-inferioridade e de equivalência e suas respectivas margens de 

segurança
16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7201) Resposta celular a estresse e doença cardiovascular
15:20-15:40h 	 Conceitos atuais sobre estresse oxidativo
15:40-16:00h 	 Estresse metabólico no diabetes e aterosclerose
16:00-16:20h 	 Pré-condicionamento isquêmico: novos aspectos
16:20-16:40h 	 Mecanismos da disfunção vascular na sepse
16:40-17:10h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

15:20-17:10h
Auditório 06(500) 	 (7214) Simpósio Nacional: Doença cardiovascular na mulher

Simpósio Internacional   

15:20-17:10h
Auditório 08(700) 	 (7219) Simpósio SBCxSOLACIxSBHCI - Doença arterial coronária: 

pacientes multiarteriais ou pacientes com lesão de tronco de coronária 
esquerda ou pacientes diabéticos: qual a melhor opção de tratamento 
- clínico, angioplastia ou cirurgia? 

MESA-REDONDA   

Auditório 11(210) 	 (6575) Intervenção percutânea no idoso com:
15:20-15:40h 	 Estenose valvar aórtica
15:40-16:00h 	 Aneurismas da aorta
16:00-16:20h 	 Estenose de carótida
16:20-16:40h 	 Estenose de artéria renal
16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6562) Diagnóstico e possibilidades terapêuticas da placa 
vulnerável

15:20-15:40h 	 Histologia virtual, palpografia e termografia
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15:40-16:00h 	 Avanços nas técnicas de imagem intracoronária: OCT e IVUS tri-dimensional

16:00-16:20h 	 Explorando as possibilidades terapêuticas das técnicas de imagem: já é 
possível prevenir eventos?

16:20-16:40h 	 Imagem invasiva ou não-invasiva: análise crítica dos métodos disponíveis

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 13(500) 	 (6601) Fármacos anti-hipertensivos de uma mesma classe são 
todos iguais?

15:20-15:40h 	 Diuréticos

15:40-16:00h 	 Betabloqueadores

16:00-16:20h 	 Inibidores da enzima conversora da Angiotensina e Bloqueadores do receptor 
da Angiotensina

16:20-16:40h 	 Antagonistas dos canais de cálcio

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 14(210) 	 (7195) Cardiopatias congênitas complexas: Evolução a longo  
prazo de:

15:20-15:40h 	 Operação de Jatene

15:40-16:00h 	 Operação de derivação cavopulmonar total

16:00-16:20h 	 Correção de defeito do septo átrio ventricular

16:20-16:40h 	 Correção da tetralogia de Fallot

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 15(130) 	 (6580) A importância dos hormônios sexuais femininos - As 
repercussões cardiovasculares na mulher menopausada

15:20-15:40h 	 O endotélio e os hormônios sexuais femininos

15:40-16:00h 	 Os riscos cardiovasculares na mulher perimenopausa

16:00-16:20h 	 Os eventos adversos da hormonioterapia

16:20-16:40h 	 Podemos modificar a história natural da aterosclerose na mulher com mais 
de 60 anos?

16:40-17:10h 	 Discussão

TEMAS LIVRES ORAIS   

15:20-17:10h
Auditório 16(50) 	(6632) Clínica/Epidemiologia

	 16:00-16:20h ESTADO DA ARTE – Bloqueio do Sistema Renina-Angiotensina-
Aldosterona: impacto sobre a terapêutica cardiovascular

Auditório 17(50) 	(6633) Cirúrgico/Intervenção

	 16:00-16:20h ESTADO DA ARTE – Intervenções coronarianas percutâneas: novas 
tecnologias.

Auditório 18(50) 	(6634) Doença Coronariana/Cardiologia Geriátrica
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COLÓQUIO   
Auditório 01(400) 	 (7183) Como acompanhar, sem medo, pacientes com marcapasso, 

CDI e ressincronizador

	 17:30-19:00h Roteiro: Como avaliar o funcionamento de dispositivos 
implantáveis; cuidados pré, per e pós-operatórios de cirurgias não cardíacas 
em pacientes portadores de marcapassos, CDI e ressincronizadores; cuidados 
e recomendações em atletas; interferências eletro

Auditório 02(500) 	 (6547) Atualização na abordagem de pacientes com grave 
disfunção ventricular:

	 17:30-19:00h Roteiro: Novos medicamentos, suporte mecânico e cirúrgico, 
associação terapêutica, inotrópicos e vasodilatadores intravenosos 
intermitentes

MESA-REDONDA   

Auditório 04(260) 	 (7212) Cardiologia e Odontologia: avanços e aplicações clínicas

17:30-17:45h 	 Condição bucal e o risco infeccioso no cardiopata

17:45-18:00h 	 Endocardite infecciosa: profilaxia atual

18:00-18:15h 	 Aterosclerose e doença periodontal: evidências científicas atuais

18:15-18:30h 	 A importância da odontologia na prática clínica do cardiologista

18:30-19:00h 	 Discussão

COLÓQUIO   

Auditório 05(270) 	 (6555) Manuseio da fibrilação atrial permanente no paciente com 
doença valvar mitral

	 17:30-19:00h Roteiro: Fisiopatologia e prognóstico da fibrilação atrial 
permanente nas doenças valvares, deve-se sempre realizar a ablação cirúrgica 
da fibrilação atrial concomitante ao procedimento valvar? Diferentes técnicas 
cirúrgicas do tratamento da fibrilação atrial permanente, os resultados são 
semelhantes?

Auditório 06(500) 	 (7180) Limitações e critérios de elegibilidade para atividade física 
competitiva ou não em afecções específicas

	 17:30-19:00h Roteiro: Miocardite, anemia falciforme/traços falciformes, 
hipertensão arterial sistêmica, doença arterial coronária (pós-intervenção 
percutânea, pós RM, pós-IM), miocardiopatia hipertrófica, valvopatias, 
insuficiência cardíaca, síncope, arritmias, cardiopatia congênita

Auditório 08(700) 	 (7217) Questões práticas na abordagem da hipertensão arterial

	 17:30-19:00h Roteiro: Hipertensão arterial e uso de ACO e de TRH; Uso de 
bloqueadores do SRAA na disfunção renal; Avaliação vascular no hipertenso: 
como fazer e interpretar os resultados; Apnéia do sono: quando investigar 
e como tratar; Conduta frente ao hipertenso de baixo risco cardiovascular; 
Abordagem da pressão diastólica na HSI; Função cognitiva e hipertensãoarterial; 
O hipertenso muito idoso deve ser tratado diferentemente?



55

SESSÃO ESPECIAL   

Auditório 11(210) 	 (7215) Delineamento e ações do Estudo “The 24 hours Trial”

17:30-17:45h 	 Estatinas na SCA

17:45-18:00h 	 Incretinas na SCA

18:00-18:15h 	 Holter na SCA

18:15-18:30h 	 Genética na SCA

18:30-19:00h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (7236) Sessão Anátomo-Clínica: Tetralogia de Fallot no adulto

COLÓQUIO   

Auditório 13(500) 	 (6588) Imagem na doença arterial coronária

	 17:30-19:00h Roteiro: Quais pacientes devem fazer escore de circunferência 
abdominal? Angiotomo de coronárias: para quem e quando? Ressonância 
Magnética: one-stop-shop para doença arterial coronária, Ecocardiografia 
de stress: o melhor custo benefício no diagnóstico por imagem da doença 
arterial coronária; Cardiologia Nuclear: por que deve ser realizada e quando. 
Irradiação: análise critica dos vários métodos de imagem

Auditório 14(210) 	 (7191) Morte súbita em crianças

	 17:30-19:00h Roteiro: Mecanismo; causas mais comuns; fatores de risco no 
pós-operatório tardio, medidas preventivas

Auditório 15(130) 	 (6582) Fatores de risco cardiovascular na mulher

	 17:30-19:00h Roteiro: Fase Reprodutiva: gravidez de alto risco (doença 
hipertensiva gestacional/febre reumática/ meios de contracepção/
contraceptivos orais)Fase Menopausa: fatores de risco com a reposição 
Hormonal na mulher hipertensa/fatores de risco para eventos  
tromboembólicos na mulher com a reposição hormonal/fatores de risco da 
doença Ateromatosa (coronariana/periférica/vascular encefálica)/Medidas de 
Prevenção Primária e Secundária na mulher cardiopata

 
TEMAS LIVRES ORAIS   

17:30-19:00h
Auditório 16(50) 	(6635) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica/Cardiologia 

Geriátrica

Auditório 17(50) 	(6636) Insuficiência Cardíaca I

	 18:00-18:20h ESTADO DA ARTE – Insuficiência cardíaca aguda: o que nos 
recomendam as novas diretrizes?

Auditório 18(50) 	(6637) Cardiologia Pediátrica/Valvopatias
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15 de setembro de 2009 – terça-feira

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

Auditório 01(400) 	 (7205) Dúvidas em valvopatias – parte 1

08:30-08:50h 	 Tratamento clínico e definição do momento ideal de intervenção cirúrgica na 
insuficiência mitral

08:50-09:10h 	 Tratamento clínico e definição do momento ideal de intervenção cirúrgica na 
insuficiência aórtica

09:10-09:30h 	 Insuficiência tricúspide: manejo clínico

09:30-10:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

Auditório 02(500) 	 (6550) Co-Morbidades na Insuficiência Cardíaca

	 08:30-10:00h Roteiro: Antigoagulação, reabilitação cardiovascular, apnéia do 
sono, depressão e correção da anemia

Simpósio Internacional
   
Auditório 03(600) 	 (7127) Simpósio conjunto Sociedade Européia e Brasileira de 

Cardiologia: da fisiopatologia ao manuseio da insuficiência cardíaca

11:00-11:15h 	 Fisiopatologia celular da adaptação e descompensação cardíaca 

11:15-11:30h 	 Mecanismos moleculares da mecanotransdução na hipertrofia cardíaca 

11:30-11:45h 	 Função diastólica no diagnóstico e acompanhamento da insuficiência 
cardíaca 

11:45-12:00h 	 Manuseio da insuficiência cardíaca no idoso: novas opções 

12:00-12:30h 	 Discussão

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR 
  
Auditório 04(260) 	 (7169) Interpretando o teste ergométrico

08:30-08:50h 	 Teste de esforço além do segmento ST

08:50-09:10h 	 Escores diagnósticos e prognósticos

09:10-09:30h 	 Na avaliação pós-revascularização do miocárdio

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7209) Diretriz de Avaliação Perioperatória - Parte I

08:30-08:50h 	 Revascularização miocárdica antes de operação não cardíaca

08:50-09:10h 	 Proteção cardíaca no perioperatório

09:10-09:30h 	 Tratamento da Insuficiência coronariana aguda

09:30-10:00h 	 Discussão
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MESA-REDONDA   

Auditório 06(500) 	 (6530) Avanços no tratamento das valvopatias

08:30-08:45h 	 É possível retardar a calcificação valvar com medicações?

08:45-09:00h 	 Estenoses críticas assintomáticas: quando indicar cirurgia?

09:00-09:15h 	 Quando a cardiologia intervencionista é a melhor opção?

09:15-09:30h 	 Cirurgia minimamente invasiva para tratamento das valvopatias: para 
quem?

09:30-10:00h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL
   
Auditório 07(1180) 	 (7229) Simpósio Nacional sobre Terapia Celular em Cardiologia

08:30-09:00h 	 Mini-Conferência: Estudo multicêntrico de terapia celular em cardiopatias

09:00-10:00h 	 Mesa Redonda: Terapia Celular em Cardiopatias

09:00-09:15h 	 Células da medula óssea para o tratamento do infarto agudo do miocárdio: a 
experiência brasileira

09:15-09:30h 	 Terapia celular para isquemia miocárdica crônica: existe benefício?

09:30-09:45h 	 Tratamento da cardiomiopatia chagásica com células da medula óssea

09:45-10:00h 	 Terapia celular na cardiomiopatia dilatada não-isquêmica: estado da arte

Auditório 08(700) 	 (7232) O papel das sociedades de cardiologia nas políticas públicas 
de saúde

08:30-08:50h 	 A Sociedade Portuguesa de Cardiologia e a política de saúde cardiovascular 
em Portugal

08:50-09:10h 	 A Sociedade Brasileira de Cardiologia e o Sistema Único de Saúde (SUS)

09:10-09:30h 	 Como conciliar a melhor qualidade da Cardiologia à política de saúde 
cardiovascular no Brasil?

09:30-10:00h 	 Discussão

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR  
 
Auditório 11(210) 	 (7198) Aspectos fisiopatológicos dos sinais e sintomas em 

cardiologia

08:30-08:50h 	 Dispneia e fadiga

08:50-09:10h 	 Edema

09:10-09:30h 	 Cianose

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6568) Desafios e dilemas na intervenção percutânea coronariana 
- parte I

08:30-08:50h 	 Oclusões crônicas

08:50-09:10h 	 Vasos finos e estenoses longas

09:10-09:30h 	 Tronco da coronária esquerda e bifurcações

09:30-10:00h 	 Discussão
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SESSÃO ESPECIAL   

08:30-10:00h
Auditório 13(500) 	 (6551) Caso clínico de endocardite

Auditório 14(210) 	 (6559) O transplante cardíaco no Brasil

	 08:30-08:45h Momento oportuno de indicação do transplante cardíaco

	 08:45-09:00h Busca de orgão a distância – logística e resultados

	 09:00-09:15h Fatores que influenciam a sobrevida imediata e tardia no trans-
plante cardíaco

	 09:15-09:30h Assistência circulatória mecânica como ponte para transplante: 
situação no Brasil

	 09:30-10:00h Discussão

Simpósio Internacional   

Auditório 15(130) 	 (7220) SOLAT (Sociedade Latino-Americana de Aterosclerose): Ate-
rosclerose – Uma doença inflamatória

08:30-08:45h 	 Inflamação e aterosclerose: da genesis à ruptura da placa

08:45-09:00h 	 Como e quando dosar marcadores inflamatórios para avaliar o risco cardio-
vascular?

09:00-09:15h 	 Obesidade e aterosclerosis: o adipocito como célula inflamatória

09:15-09:30h 	 Proteína C-reativa: de marcador de risco a objetivo de tratamento?

09:30-10:00h 	 Discussão

TEMAS LIVRES ORAIS
   
08:30-10:30h
Auditório 16(50) 	(6638) Arritmologia/Eletrocardiografia/Marcapasso/Cardiologia Despor-

tiva

Auditório 17(50) 	(6639) Cardiologia Pediátrica/Doença Reumática

	 09:20-09:40h ESTADO DA ARTE – Cardiologia do adolescente: uma visão con-
temporânea.

Auditório 18(50) 	(6640) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica III

	 09:10-09:30h ESTADO DA ARTE – Prevenção e tratamento da trombose tardia 
de stents farmacológicos coronarianos.

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 01(400) 	 (7279)  

10:00-10:30h 	 Infarto Agudo do Miocárdio, resposta inflamatória e estatinas. O que elas tem 
em comum?
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CONFERÊNCIA INTERNACIONAL   

Auditório 02(500) 	 (7133) Abordagem contemporânea da insuficiência cardíaca aguda

10:00-10:30h
Auditório 03(600) 	 (7249) 

10:00-10:30h	 Remodelagem ventricular após infarto do miocárdio: implicações clíni-
cas e mecanismos de ação

 		
CONFERÊNCIA NACIONAL 
  
Auditório 04(260) 	 (7280)  
10:00-10:30h 	 O que mudou na prática clínica no último ano?

CONFERÊNCIA INTERNACIONAL 
  
Auditório 06(500) 	 (7248) 
10:00-10:30h	 Recentes avanços da ecocardiografia na doença de chagas

Auditório 07(1180) 	 (7250) 
10:00-10:30h	 Hipertensão Arterial na esquistossomose: um problema mundial

Auditório 08(700) 	 (7251) 
10:00-10:30h	 O papel da imunidade adaptativa na hipertensão

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 11(210) 	 (7281)  
10:00-10:30h 	 O Papel da Cirurgia no Tratamento da Fibrilação Atrial

CONFERÊNCIA NACIONAL   

Auditório 13(500) 	 (7282)  
10:00-10:30h 	 A importância da Ecocardiografia na Disfunção Diastólica do VE: do diagnósti-

co ao prognóstico

Auditório 14(210) 	 (7283)  
10:00-10:30h 	 Disfunção endotelial intra-útero: o elo perdido na doença coronariana do 

adulto?

COMO EU FAÇO   

Auditório 02(500) 	 (6542) Abordagem diagnóstica e terapêutica do paciente com 
miocardite

11:00-11:15h 	 Avaliação diagnóstica não invasiva e invasiva
11:15-11:30h 	 O que temos para o tratamento

11:30-11:45h 	 Discussão
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Auditório 04(260) 	 (6544) Em Síndrome Coronariana Aguda sem supra de ST
11:00-11:15h 	 A estratificação de risco
11:15-11:30h 	 O uso de antiplaquetários
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7164) A mulher e os distúrbios metabólicos
11:00-11:15h 	 Abordagem da síndrome do ovário micropolicistico e o futuro 

cardiovascular
11:15-11:30h 	 Emprego dos contraceptivos orais e dos antihipertensivos em mulher em 

idade reprodutiva
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 06(500) 	 (6599) A medida da pressão arterial
11:00-11:15h 	 Quando indicar e como interpretar a monitorização ambulatorial da pressão 

arterial
11:15-11:30h 	 Quando indicar e como interpretar a monitorização residencial da pressão 

arterial
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 07(1180) 	 (7173) Avaliação cardiológica para esportes competitivos e de 
lazer

11:00-11:15h 	 Até 35 anos
11:15-11:30h 	 Acima de 35 anos
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 11(210) 	 (6558) Cirurgia de correção da cardiomiopatia hipertrófica 
obstrutiva

11:00-11:15h 	 Na forma localizada
11:15-11:30h 	 Na forma envolvendo todo o septo
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6571) Otimização do implante de stent coronariano
11:00-11:15h 	 Como utilizar a angiografia coronária para otimizar o implante de stent?
11:15-11:30h 	 Qual o papel do ultrassom intracoronário?
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 13(500) 	 (6543) Manuseio de anticoagulação no paciente valvopata, na 
necessidade de intervenção cirúrgica não cardíaca

11:00-11:15h 	 Prevenção da endocardite infecciosa à luz das novas Diretrizes
11:15-11:30h 	 Interrupção da terapia anticoagulante oral
11:30-11:45h 	 Discussão

Auditório 14(210) 	 (6579) Cirurgia no idoso
11:00-11:15h 	 Avaliação do risco em cirurgia não cardíaca
11:15-11:30h 	 Prevenção da doença tromboembólica venosa

11:30-11:45h 	 Discussão
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Auditório 15(130) 	 (7196) Elaboração de trabalhos científicos

11:00-11:15h 	 Transformando idéias em resultados

11:15-11:30h 	 Transformando resultados em publicações

11:30-11:45h 	 Discussão

MESA-REDONDA   

Auditório 01(400) 	 (6526) Síndromes Coronarianas Agudas

11:00-11:15h 	 Estratificação da dor torácica na sala de emergência: existe espaço para a 
tomografia computadorizada?

11:15-11:30h 	 IAM com supradesnível de ST: angioplastia primária para todos, ou há situações 
em que é preferível trombolítico?

11:30-11:45h 	 SCA sem supra de ST: novos aspectos no manejo farmacológico à luz das novas 
diretrizes

11:45-12:00h 	 SCA sem supra de ST: estratificação para seleção de candidatos a intervenção 
ou cateterismo precoce para todos?

12:00-12:30h 	 Discussão

Simpósio Internacional   

Auditório 03(600) 	 (7126) Joint Symposium European Society & Brazilian Society of 
Cardiology: Atherosclerosis: impact in a globalized world

11:00-11:15h 	 Subtema Brasileiro

11:15-11:30h 	 Atherosclerosis and CAD, the beginning of the cardiovascular continuum: 
from cell to society

11:30-11:45h 	 Subtema brasileiro

11:45-12:00h 	 How to treat the last phase of the cardiovascular continuum

12:00-12:30h 	 Discussão

SESSÃO ESPECIAL   

Auditório 08(700) 	 (7233) Marcadores de Qualidade Assistencial em Cardiologia

11:00-11:20h 	 Como qualificar o atendimento?

11:20-11:40h 	 O desafio no atendimento hospitalar

11:40-12:00h 	 A qualificação necessária do cardiologista

12:00-12:20h 	 É a remuneração um marcador importante?

12:20-12:30h 	 Discussão

MELHORES TEMAS LIVRES ORAIS   

11:00-12:30h
Auditório 16(50) 	(6641) Sessão ‘Fernando Antonio de Portugal Morcerf’ - Categoria: 

Métodos Diagnósticos

Auditório 17(50) 	(6642) Sessão ‘Protásio Lemos da Luz’ - Categoria: Pesquisa Básica e 
Experimental
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TEMAS LIVRES ORAIS   

11:00-12:30h
Auditório 18(50) 	(6643) Cardiologia Geral/Cardiopatia na Mulher/Hipertensão Pulmonar/

Bioética

TEMAS LIVRES MURAIS   

11:00-12:30h
Área de Posters 01 (6691) Arritmologia/Ecocardiografia/Cardiologia Intervencionista e 

Hemodinâmica

Área de Posters 02 (6704) Cardiomiopatias/Insuficiencia Cardiaca/Ecocardiografia

Área de Posters 03 (6696) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica/ Cardiologia 
do Exercício/ Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular/ Insuficiencia 
Cardíaca

Área de Posters 04 (6702) Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular/ Cardiologia Inter-
vencionista e Hemodinâmica I

Área de Posters 05 (6703) Cardiologia Clínica

Área de Posters 06 (6701) Cardiologia Clínica/ Cardiologia Intervencionista e Hemodinâ-
mica/ Arritmologia/ Valvopatias

Área de Posters 07 (6699) Insuficiência Cardíaca

Área de Posters 08 (6706) Cardiopatia na mulher/Cardiologia Geral/Arritmologia

Área de Posters 09 (6707) Cardiologia Clínica/Cardiologia Geriátrica

Área de Posters 10 (6708) Emergências Cardiovasculares/Arrtimologia/Insuficência Co-
ronariana Aguda

Área de Posters 11 (6709) Cardiomiopatias/Dislipidemias/Cardiologia Geriátrica/Eletro-
cardiografia

Área de Posters 12 (6710) Cardiologia do Exercício e Reabilitação/Cardiologia Experi-
mental/Cardiologia Intensiva/ Insuficiência Cardíaca

Área de Posters 13 (6711) Cardiologia do Exercício/Eletrocardiografia

Área de Posters 14 (6712) Insuficiência Coronariana Aguda/Cardiologia Intervencionista 
e Hemodinâmica
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Área de Posters 15 (6713) Insuficiência Cardíaca/Cirurgia Cardíaca/Cardiomiopatias

Área de Posters 16 (6714) Cardiologia Experimental/Básicos Experimentais

Área de Posters 17 (6715) Emergências Cardiovasculares/Cirurgia Cardiovascular/Car-
diologia Clínica

Área de Posters 18 (6716) Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular/Cardiologia Inter-
vencionista e Hemodinâmica/Valvopatias/Arritmologia

Área de Posters 19 (6717) Cirurgia Cardíaca/Insuficiência Cardíaca/Cardiologia Intensi-
va/Arritmologia

CONTROVÉRSIA 
  
11:45-12:30h
Auditório 02(500) 	 (6538) É hora de abandonar o emprego rotineiro de betabloqueador 

em pré-operatório

Auditório 04(260) 	 (6536) O escore de cálcio coronário é melhor que o escore de 
Framingham na avaliação do risco cardiovascular

COMO EU FAÇO
   
11:45-12:30h
Auditório 05(270) 	 (7165) Na gestante cardiopata

11:45-12:00h 	 A interrupção da gravidez e a escolha do tipo de parto

12:00-12:15h 	 A terapia anticoagulante na portadora de prótese valvar

12:15-12:30h 	 Discussão

CONTROVÉRSIA   

11:45-12:30h
Auditório 06(500) 	 (6597) Todos os pacientes hipertensos devem receber estatinas

Auditório 07(1180) 	 (7175) Teste ergométrico convencional isolado  tem ainda  lugar 
na investigação de dor torácica na mulher

Auditório 11(210) 	 (7189) Todo paciente com indicação de ressincronização deve 
receber ressincronizador + CDI

Auditório 12(390) 	 (6565) Reperfusão no infarto agudo do miocárdio em hospital de 
atendimento primário: fibrinólise sempre é o método de eleição

Auditório 13(500) 	 (6537) No paciente com síndrome coronariana aguda o Clopidogrel 
só deve ser administrado depois da coronariografia
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Auditório 14(210) 	 (7163) Os resultados dos métodos diagnósticos devem ser 
igualmente valorizados em homens e mulheres 

COMO EU FAÇO   

11:45-12:30h
Auditório 15(130) 	 (7186) Arritmias cardíacas na gestação
11:45-12:00h 	 Na gestante
12:00-12:15h 	 No feto/ “recém-nato”
12:15-12:30h 	 Discussão

MESA-REDONDA   

15:20-17:10h
Auditório 01(400) 	 (7178) Avanços tecnológicos em arritmologia: o que o clínico 

precisa saber ?
15:20-15:40h 	 Marcapassos controlados à distância
15:40-16:00h 	 CDI + ressincronizador
16:00-16:20h 	 Mapeamento eletroanatômico
16:20-16:40h 	 Ecocardiografia intracardíaca
16:40-17:10h 	 Discussão

Simpósio Internacional   

Auditório 02(500) 	 (7237) Sessão ECOSIAC-DIC/DEPECO - Ecocardiografia na doença 
valvar

15:20-15:40h 	 Análise crítica do que mudou nas últimas Diretrizes de Válvulas do ACC 
15:40-16:00h 	 Regurgitações mitral e aórtica importantes em pacientes assintomáticos: 

avaliação e manejo
16:00-16:20h 	 Novos conceitos na estenose aórtica
16:20-16:40h 	 Mudanças no perfil da endocardite bacteriana: papel da ecocardiografia
16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 03(600) 	 (7131) SIMPOSIO CONJUNTO BRASIL x ESPAÑA: Hipertensão Arterial 
Sistêmica: importância epidemiológica e avanços terapêuticos

15:20-15:40h 	 Genética da hipertensão arterial
15:40-16:00h 	 Manuseio da hipertensão refratária
16:00-16:20h 	 Disfunção endotelial na hipertensão arterial
16:20-16:40h 	 Seleção do Bloqueio do Sistema Reinina-angiostensina-aldosterona na 

hipertensão arterial e doença cardiovascular.  Implicações clínicas
16:40-17:10h 	 Discussão

MESA-REDONDA   

Auditório 04(260) 	 (6533) Risco de complicações cardiovasculares no perioperatório
15:20-15:40h 	 Valor dos métodos gráficos na avaliação préoperatória: ECG, Holter, 

Ergometria
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15:40-16:00h 	 O cálculo do risco não está de acordo com minha opinião. O que faço?

16:00-16:20h 	 Cirurgia não-cardíaca em paciente com angina instável: oportunidade para 
uma estratégia especial?

16:20-16:40h 	 Transfusão de sangue para cardiopatas que serão submetidos a cirurgias não-
cardíacas. Valem os mesmos critérios?

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (6553) Emprego e resultados das endopróteses aórticas e 
procedimentos híbridos

15:20-15:40h 	 Nas síndromes agudas da aorta

15:40-16:00h 	 Nas dissecções crônicas

16:00-16:20h 	 Nos aneurismas torácicos envolvendo o arco aórtico

16:20-16:40h 	 Nos aneurismas tóraco-abdominais

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 06(500) 	 (7211) O exercício físico no diagnóstico e prognóstico da doença 
arterial coronariana

15:20-15:40h 	 A importância da frequência cardiaca e da pressão arterial no esforço/
recuperação ao teste

15:40-16:00h 	 Discordância entre o ECG de estresse e a cintilografia de perfusão miocárdica. 
Qual o próximo passo?

16:00-16:20h 	 Papel da Cardiologia Nuclear na avaliação terapêutica da doença arterial 
coronariana

16:20-16:40h 	 O impacto da diminuição da mortalidade através da prática regular de 
atividade física

16:40-17:10h 	 Discussão

Simpósio Internacional   

Auditório 07(1180) 	 (7321) Insuficiência cardíaca refratária e transplante cardíaco

15:20-15:40h 	 Candidato a TX. Critérios de seleção do receptor

15:40-16:00h 	 Avanços na técnica cirúrgica do transplante ortotópico e heterotópico.

16:00-16:20h 	 Manejo da disfunção de VD pós TX.

16:20-16:40h 	 Diagnóstico e tratamento da doença vascular do enxerto pós TX.

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 08(700) 	 (7132) SIMPOSIO SULAMERICANO DE CARDIOLOGIA: O centenário da 
descrição da Doença de Chagas.

15:20-15:40h 	 Imunopatologia da miocardiopatia chagásica

15:40-16:00h 	 Ecocardiografia na Doença de Chagas

16:00-16:20h 	 Medicina Nuclear – avanços na detecção de disfunção miocárdica

16:20-16:40h 	 Arritmias na miocardiopatia chagásica

16:40-17:10h 	 Discussão
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MESA-REDONDA 
  
Auditório 11(210) 	 (6592) Análise da viabilidade miocárdica pelos métodos de 

imagem

15:20-15:40h 	 Pelo Eco

15:40-16:00h 	 Pela Ressonância Magnética

16:00-16:20h 	 Pelas técnicas nucleares e técnicas híbridas de imagem

16:20-16:40h 	 A visão do clínico frente as opções disponiveis

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6561) Intervenção percutânea coronariana em subgrupos de alto 
risco

15:20-15:40h 	 Na insuficiência renal: como evitar a falência após contraste

15:40-16:00h 	 Nos enxertos venosos degenerados: quando e como proceder com a 
intervenção percutânea coronariana

16:00-16:20h 	 No paciente com instabilidade hemodinâmica: como oferecer suporte 
circulatório na sala de cateterismo

16:20-16:40h 	 Doença multiarterial e doença de carótida: tratamento simultâneo ou 
estagiamento

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 13(500) 	 (6602) Novas fronteiras em hipertensão

15:20-15:40h 	 Vacinação

15:40-16:00h 	 Pré-hipertensão

16:00-16:20h 	 Fármacos anti-hipertensivos e a pressão arterial central / rigidez arterial

16:20-16:40h 	 Farmacogenômica

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 14(210) 	 (6609) HDL e doença cardiovascular:

15:20-15:40h 	 Evidência epidemiológica: HDL marcador ou fator de risco?

15:40-16:00h 	 Transporte reverso do colesterol e prevenção cardiovascular: fato ou 
epifenômeno?

16:00-16:20h 	 Sub-populações de HDL e prevenção cardiovascular

16:20-16:40h 	 Há evidência de que o aumento do HDL-C previne a aterosclerose?

16:40-17:10h 	 Discussão

Auditório 15(130) 	 (6531) Viabilidade miocárdica: como e quando avaliar

15:20-15:40h 	 Ecocardiografia

15:40-16:00h 	 Cardiologia Nuclear

16:00-16:20h 	 Ressonância Magnética

16:20-16:40h 	 Visão do clínico: quando indicar e quanto valorizar

16:40-17:10h 	 Discussão
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TEMAS LIVRES ORAIS   

15:20-17:10h
Auditório 16(50) 	(7303) Métodos Diagnósticos

	 16:00-16:20h ESTADO DA ARTE: Recentes avanços em ecodopplercardiografia

Auditório 17(50) 	(6645) Pesquisa Básica e Experimental

	 16:00-16:20h ESTADO DA ARTE – Evolução do conceito de stress oxidativo: 
implicações terapêuticas no sistema cardiovascular.

Auditório 18(50) 	(6646) Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular I

COLÓQUIO   

Auditório 01(400) 	 (7184) CDI para profilaxia primária e secundária da morte súbita: 
quando indicar?

	 17:30-19:00h Roteiro: Quando indicar CDI na cardiopatia isquêmica, nas não 
isquêmicas e na insuficiência cardíaca? Quando associar o ressincronizador ao 
CDI? Quando indicar CDI nas canalopatias?

Auditório 02(500) 	 (6548) Análise crítica de resultados de estudos randomizados 
recentes (COURAGE, JUPITER, ACCORD, ENHANCE)

	 17:30-19:00h Roteiro: Metodologia, relevância e aplicabilidade da informação 
científica

Auditório 03(600) 	 (6563) Manuseio farmacológico antes, durante e após intervencão 
coronariana percutânea

	 17:30-19:00h Roteiro: Doses, tempo de início e duração de Ticlopidina, 
Clopidogrel, Aspirina, resistência ao AAS e Clopidogrel, Stent farmacológicos 
e cirurgia não cardíaca, stent farmacológico e eventos hemorrágicos, novos 
antitrombóticos

Auditório 04(260) 	 (7203) Desafios em Cardiogeriatria

	 17:30-19:00h Roteiro: Dislipidemias, anticoagulação, sistólica de dificil controle, 
hipotensão ortostática, disfunção tireoidiana, prevenção e tratamento do 
delirium, demência e aplicação de recursos diagnóstico e terapêutica em 
doença cardiovascular, depressão, distúrbios do sono

CASOS CLÍNICOS   

17:30-19:00h
Auditório 05(270) 	 (7216) Relatos de casos clínicos - médicos residentes
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COLÓQUIO   

Auditório 06(500) 	 (6607) Abordagem do paciente hipertenso obeso

	 17:30-19:00h Roteiro: Obesidade visceral e risco cardiovascular, obesidade e 
hipertensão resistente, fármacos anti-hipertensivos e obesidade, obesidade 
e sal, obesidade e apnéia do sono, obesidade e sistema renina-angiotensina

Auditório 07(1180) 	 (7204) Avaliação e tratamento de miocardites

	 17:30-19:00h Roteiro: Qual a acurácia dos métodos diagnósticos? A biópsia 
miocárdica deve ser realizada em quais situações? A ressonância magnética 
pode guiar a biópsia? Há marcadores de mau prognóstico por imagem? A 
Medicina Nuclear com Gálio tem ainda aplicabilidade? Qual o tratamento? 
Qual o impacto do tratamento?

SESSÃO ESPECIAL   

Auditório 08(700) 	 (7234) Grandes controvérsias em Qualidade Assistencial: Os 
grandes desafios da clínica cardiológica

17:30-17:45h 	 O Título de Especialista AMB/SBC, realmente qualifica o cardiologista?

17:45-18:00h 	 Pagamento por “performance” melhora o atendimento?

18:00-18:15h 	 Os intermediários de serviços médicos devem participar das Sociedades de 
Especialidades?

18:15-18:30h 	 A SBC deve interceder nas demandas Indústria Farmacêutica x ANVISA?

18:30-18:45h 	 As relações das Sociedades de Especialidades com a indústria farmacêutica 
são corretas?

18:45-19:00h 	 Discussão

COLÓQUIO   

Auditório 11(210) 	 (7192) Insuficiência Cardíaca na infância 

	 17:30-19:00h Roteiro: Causas; importância dos métodos de imagem no 
diagnóstico; tratamento medicamentoso, opções cirúrgica

Auditório 12(390) 	 (6564) Tratamento percutâneo de cardiopatias congênitas

	 17:30-19:00h Roteiro: CIA, PCA, CIV, Coarctação: Seleção de pacientes, 
resultados precoces e tardios, comparação com cirurgia, aplicabilidade 
prática, intervenção percutânea após cirurgia prévia

Auditório 13(500) 	 (7182) Aspectos práticos da reabilitação cardiovascular

	 17:30-19:00h Roteiro: Critérios para admissão. Exame pré-participação. 
Avaliação funcional. Prescrição de exercício aeróbio e resistido. Situações de 
obrigatoriedade da reabilitação supervisionada e quando a reabilitação não 
supervisionada é mais interessante
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MESA-REDONDA   
Auditório 14(210) 	 (7202) Interação medicamentosa em Cardiologia

17:30-17:45h 	 O papel do citocromo p.450

17:45-18:00h 	 Com anticoagulantes

18:00-18:15h 	 Com antiplaquetários

18:15-18:30h 	 Na polifarmácia dos cardiopatas crônicos

18:30-19:00h 	 Discussão

COLÓQUIO   

Auditório 15(130) 	 (7193) Cardiopatias adquiridas na criança

	 17:30-19:00h Roteiro: Febre reumática; endocardite bacteriana, miocardites

TEMAS LIVRES ORAIS   

17:30-19:00h
Auditório 16(50) 	(6647) Insuficiência Coronariana Aguda

Auditório 17(50) 	(6648) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica IV

	 18:10-18:30h ESTADO DA ARTE – Impacto clínico dos modelos de análise 
anátomo-funcional do fluxo coronariano.

Auditório 18(50) 	(6649) Insuficiência Cardíaca II

	 18:10-18:30h ESTADO DA ARTE – Diagnóstico e tratamento das miocardites.

16 de setembro de 2009 – quarta-feira

ATUALIZAÇÃO CURRICULAR   

Auditório 01(400) 	 (7206) Dúvidas em valvopatias – Parte II

08:30-08:50h 	 Tratamento clínico e definição do momento ideal de intervenção percutânea 
ou cirúrgica na estenose mitral

08:50-09:10h 	 Tratamento clínico e definição do momento ideal de intervenção cirúrgica na 
estenose aórtica

09:10-09:30h 	 Novas abordagens para o tratamento das valvopatias em fase de 
experimentação clínica

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 04(260) 	 (7171) Cardiologia Nuclear na avaliação da doença arterial 
coronariana

08:30-08:50h 	 Quando associar os testes de imagem ao teste ergométrico?
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08:50-09:10h 	 Valor diagnóstico do Gated-SPECT

09:10-09:30h 	 Valor prognóstico do Gated-SPECT

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 05(270) 	 (7210) Diretriz de Avaliação Perioperatória - Parte II

08:30-08:50h 	 Avaliação e controle do valvopata

08:50-09:10h 	 Monitorização de complicações

09:10-09:30h 	 Implicações legais da avaliação perioperatória

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 11(210) 	 (7199) Aspectos fisiopatológicos dos sinais e sintomas em 
cardiologia

08:30-08:50h 	 Dor torácica

08:50-09:10h 	 Síncope

09:10-09:30h 	 Alterações dos pulsos arteriais e venosos

09:30-10:00h 	 Discussão

Auditório 12(390) 	 (6569) Desafios e dilemas na intervenção percutânea coronariana 
- Parte II

08:30-08:50h 	 Disfunção grave do ventriculo esquerdo e vaso derradeiro

08:50-09:10h 	 Doença multiarterial e intervenção percutânea na angina instável ad hoc: 
como selecionar o vaso culpado e qual a melhor estratégia?

09:10-09:30h 	 Doença multiarterial

09:30-10:00h 	 Discussão

CASOS CLÍNICOS   

08:30-10:00h
Auditório 14(210) 	 (7238) Tratamento da Fibrilação Atrial

SESSÃO ESPECIAL   

08:30-10:30h
Auditório 02(500) 	 (7161) Discussão de casos clínicos: dislipidemias graves e situações 

especiais

MESA-REDONDA   

Auditório 03(600) 	 (6593) Detecção da aterosclerose subclínica

08:30-08:50h 	 Avaliação clínica

08:50-09:10h 	 Avaliação laboratorial

09:10-09:30h 	 Uso do ultrassom (função endotelial e espessura médio-intimal)

09:30-09:50h 	 Uso da Tomografia Computadorizada e Ressonância Magnética

09:50-10:30h 	 Discussão
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Auditório 06(500) 	 (7218) HVE e Hipertensão Arterial: o que há de novo?
08:30-08:50h 	 Ativação simpática e HVE
08:50-09:10h 	 Função diastólica e HVE
09:10-09:30h 	 A evolução da HVE para insuficiência cardíaca
09:30-09:50h 	 A regressão da HVE como alvo terapêutico
09:50-10:30h 	 Discussão

Auditório 07(1180) 	 (6574) Atividade física no paciente idoso com:
08:30-08:50h 	 Doença arterial coronariana
08:50-09:10h 	 Doença valvar
09:10-09:30h 	 Arritmia cardíaca
09:30-09:50h 	 Insuficiência cardíaca
09:50-10:30h 	 Discussão

TEMAS LIVRES ORAIS   

08:30-10:30h
Auditório 09(120) 	 (6650) Insuficiência Cardíaca/Insuficiência Coronariana

Auditório 10(120) 	 (6651) Aterosclerose/Dislipidemias II
	 09:20-09:40h ESTADO DA ARTE - Aterosclerose coronariana: bases 

fisiopatológicas e prática clínica	

MESA-REDONDA   

Auditório 13(500) 	 (7298) Novas diretrizes no atendimento da PCR: quase morto ou 
ligeiramente vivo?

08:30-08:50h 	 Suporte Básico e Avançado de Vida. Elos ainda perdidos?
08:50-09:10h 	 Ressucitação Cardiocerebral: mantendo a perfusão
09:10-09:30h 	 Rotina para Hipotermia Induzida pós RCP. Benefício definido?
09:30-09:50h 	 Pouco Vivo vs Principalmente Vivo. A importância do que acontece após o 

retorno da ressucitação.
09:50-10:30h 	 Discussão

TEMAS LIVRES ORAIS   

08:30-10:30h
Auditório 15(130) 	 (6652) Epidemiologia e Prevenção Cardiovascular II

Auditório 16(50) 		 (6653) Ecocardiografia e Imagem Cardiovascular

Auditório 17(50) 		 (6654) Cardiologia Intervencionista e Hemodinâmica V
	 09:20-09:40h ESTADO DA ARTE – Emprego de stents coronarianos em pacientes 

diabéticos: o que aprendemos?
Auditório 18(50) 		  (6655) Cardiologia do Exercício/Cardiologia Desportiva/Eletrocardio-

grafia




