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Nova Diretoria da SBPT toma 
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aprovados nas provas 
de TE e Endoscopia
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� Boletim SBPT

EAo longo dos últimos anos as transformações 
na SBPT foram inúmeras e de conteúdo. Disto 
resultou uma SBPT mais robusta, voltada para 
os interesses dos sócios e com diversas pres-

tações de serviços na área de capacitação profissional. 
Por outro lado, conseguimos a indexação do nosso Jor-
nal Brasileiro de Pneumologia no 
Medline. Manter todas as coisas 
boas que já acontecem na SBPT 
já é um desafio, mas não o sufi-
ciente e o esperado de todos nós, 
sócios da SBPT.
Assim, a gestão que se inicia to-

mou para si outros desafios. Te-
mos consciência que estamos ma-
duros o suficiente para vencê-los, 
quais sejam: revolucionar o nosso 
site, avançar na capacitação pro-
fissional e realizar pesquisas na 
linha epidemiológica. 
Em relação ao site, liderado pelo 

Dr, Luís Fernando Pereira, uma 
nova diagramação e uma constan-
te atualização dos mais diversos 
assuntos estão sendo propostos. Já 
foi contratada uma empresa, por-
tanto estamos profissionalizando 
o mesmo, que será responsável 
pela sua dinâmica. Ademais, o 
nosso desejo é de remunerar os 
profissionais responsáveis pelas atualizações a serem 
colocadas no site. A área de ensino, liderada pelo Dr. 
Sérgio Menna Barreto estará solicitando, de imediato, 
mais quatro áreas de atuação em Pneumologia: Tsiolo-
gia, Função Pulmonar, Tabagismo e Terapia Intensiva. 
Isto poderá permitir que possamos ter estas áreas mais 
definidas para programas de capacitação (mais um ano 
de residência Médica e ou um ano de especialização) e 
de trabalho profissional. Nessa área também será pro-
posto um Fórum de Ensino em doenças pulmonares. 
Na área de pesquisa um grande levantamento sobre 

A SBPT e os seus desafios
as prevalências das morbi-mortalidades das principais 
doenças pulmonares encontra-se em desenvolvimento. 
Com esta base de dados será proposto um projeto de 
pesquisa, prospectivo e o mais representativo possível 
da realidade nacional. A idéia é de um estudo mul-
ti-cêntrico, com remuneração para os coordenadores 

do projeto. Para tanto, um Fun-
do de Pesquisa da SBPT torna-se 
necessário. As análises e norma-
tizações deste fundo esperamos 
estarem concluídas para aprova-
ção na próxima reunião de Di-
retoria.
Evidentemente que a defesa pro-

fissional será muito importante 
na nossa gestão. No entanto, este 
é um trabalho que é desenvol-
vido junto a todas as sociedades 
co-irmãs e liderado pela Asso-
ciação Médica Brasileira. Mas é 
muito importante relembrar que 
temos parcela de culpa, pois em 
muitas situações, nós médicos, 
não estamos unidos e aceitamos 
remuneração, às vezes, abaixo 
da tabela da AMB, o que torna 
muito mais difícil a nossa defesa 
profissional. Temos exemplos que 
podemos construir se conseguir-
mos união. Cito os cirurgiões de 

tórax, os anestesistas e mais recentemente os endos-
copistas respiratórios que se organizam ou estão se 
organizando em cooperativa e ou associações locais 
ou regionais, negociando diretamente com os convê-
nios e conseguindo tabelas mais favoráveis. Volto a 
repetir que isto só é possível com união.  
Finalizo, dizendo que este trabalho só será possí-

vel com o esforço conjunto dos sócios da SBPT, mais 
especificamente da Diretoria e suas comissões e ou 
departamentos científicos, cujos trabalhos devem ser 
norteados para toda coletividade da SBPT.

Editorial Antônio Carlos M. Lemos
Presidente da SBPT

"Temos exemplos que 
podemos construir se 
conseguirmos união. Cito 
os cirurgiões de tórax, os 
anestesistas e mais recen-
temente os endoscopistas 
respiratórios que se or-
ganizam em cooperativa 
e ou associações locais 
ou regionais,  negocian-
do diretamente com os 
convênios e conseguindo 
tabelas mais favoráveis."
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A nova Diretoria da SBPT inicia sua gestão a plenos pul-
mões. Motivada, com muitas idéias e projetos para serem im-
plementados nesses dois anos, a Diretoria iniciou o ano com 
muito disposição e bastante trabalho. Nos dias 26 e 27, eles 
se reuniram na Sede da SBPT, em Brasília, para definir as 
ações e alinhar as propostas.
No primeiro dia, os diretores acertaram com os doutores Re-

nato Maciel e David Koza detalhes do VI Congresso Brasileiro 
de Asma, que acontece no período de 22 a 25 de agosto, no 
Ouro Minas Palace Hotel, em Belo Horizonte/MG. Dentro os 
pontos acordados, ficou definido o rol dos convidados nacio-
nais (45) e internacionais (Louis-P Boulet /Canadá, R Rodri-
guez-Roisin /Espanha, Philip Tønnesen /Dinamarca, Sanjay 
Sethi /EUA, além de um Cirurgião Torácico, a ser definido, e 
os valores das inscrições (até 01/06: Residentes/Acadêmicos: 
R$150/Sócios SBPT/ASBAI/SBP e Sociedade Local: R$350 e 
Não Sócios: R$560. Após 01/06 e no Local: Residentes/Aca-
dêmicos: R$200/Sócios SBPT/ASBAI/SBP e Sociedade Local: 
R$400 e Não Sócios: R$610).
No dia 27, os Diretores tiveram uma agende longa. Além 

de se reunirem com o presidente do XXXIV Congresso Bra-
sileiro de Pneumologia, que acontece em 2008, em Brasília, 
doutor Carlos Alberto de Assis Viegas, para tratar do plane-
jamento estratégico do evento, eles trataram de pontos que 
visam a o crescimento e a consolidação da pneumologia no 
contexto médico, como ampliação das áreas de atuação dos 
pneumologistas como, por exemplo, Distúrbios Respiratórios 
do sono e Função Pulmonar. A idéia dos diretores é oficiali-
zar o pedido junto à AMB.  “Entendemos que estas são áreas 
de atuação específicas dos pneumologistas. Queremos oficia-
lizar um espaço que é nosso”, sentenciou o doutor Antonio 
Carlos Lemos, presidente da SBPT. A diretoria decidiu tam-
bém aprovar a criação de mais duas Comissões: a de Doenças 
Pulmonares Avançadas e a de Fibrose Cística. De acordo com 
o doutor Paulo Feitosa, secretário-Geral da SBPT, a medida 
vem ao encontro dos propósitos da SBPT. “Temos a certeza 
de que isso vai contribuir para o engrandecimento e o apri-
moramento dos profissionais que se dedicam a essas áreas da 
pneumologia”, afirma.
Outra questão abordada foi com relação às Diretrizes a se-

rem publicadas pela SBPT. O presidente pediu empenho má-
ximo dos diretores para conseguir publicar ainda neste ano 
Diretrizes importantes, como a de Pneumonias Nosocomiais 
e a de Tromboembolismo Pulmonar. 
O Jornal Brasileiro de Pneumologia (JBP) também foi tema 

da reunião. O informativo dirigido pelo doutor José Antô-
nio Baddini Martinez está sendo reformulado e ganhará um 
novo projeto gráfico. Baddini explica que após a aprovação 
da indexação do JBP na Medline (ver nota página 12) é ne-
cessária uma maior profissionalização do produto e estamos 
trabalhando incansavelmente para que mudanças para me-
lhor aconteçam. Estamos seguindo na luta para que a revista 
no futuro possa ser mensal, mostrando toda a produção cien-

Uma nova SBPT

tífica dos pneumologistas brasileiros”, comemora. 
Um dos principais pontos da reunião foi a discussão em 

torno da formatação do Fórum de Ensino em Pneumologia. 
Para o Diretor de Ensino e Exercício Profissional, doutor Sér-
gio Saldanha Menna Barreto, o assunto deve ser debatido 
com urgência por todos os pneumologistas brasileiros. “O 
objetivo é conseguir realizar o Fórum ainda neste ano. Esse 
é um tema de extrema importância que eu já ressaltei na 
reunião de diretoria passada.”  O Fórum tem como propósito 
discutir área de atuação, Residência Médica, especialização, 
aperfeiçoamento e graduação da pneumologia brasileira.

Atualização – Ainda no dia 27, a Diretoria aprovou a propo-
sição da Diretoria de Ensino e Exercício Profissional (DEEP) 
da SBPT sobre critérios de pontuação nos processos enca-
minhados pela Comissão Nacional de Acreditação (CNA) da 
Associação Médica Brasileira (AMB) não originados no âm-
bito da pneumologia. Em tais atividades são examinados os 
conteúdos de pneumologia (dos programas da prova do Tí-
tulo de Especialista e da residência médica em pneumologia) 
constantes na programação e pontuados de acordo. 
Como exemplo, em um curso de medicina geral de 20 ho-

ras-aula (total de 10 pontos), com 4 tópicos de pneumologia 
serão conferidos 2 pontos (0,5 x 4) para pneumologia e áreas 
de atuação, conforme solicitação. Alguns conteúdos não es-
pecíficos de pneumologia, mas afins à boa prática pneumo-
lógica poderão ser também considerados.
Vale lembrar que em um intervalo de 5 anos deverão ser so-

mados 100 pontos, sendo de 40 a pontuação máxima anual. 
A obtenção desta pontuação em programações fora da esfera 
pneumológica compete com o esforço da SBPT, de suas re-
gionais e associações estaduais de pneumologia e tisiologia 
no desenvolvimento de atividades científicas de atualização 
de seus membros.

De cara nova - A partir de março, os internautas que visi-
tarem o site da SBPT terão uma agradável surpresa. É que 
a página da Sociedade na rede mundial de computadores 
está sendo totalmente reformulada. De acordo com o dou-
tor Luiz Fernando Ferreira Pereira, Diretor de Divulgação e 
Defesa Profissional da SBPT e responsável pela área, o ob-
jetivo da mudança é tornar o site um portal referência em 
pneumologia e oferecer a maior quantidade possível de 
informações para os visitantes que acessarem o endereço. 
“Ela (a página) será mais ágil e com navegação mais fácil. 
Além disso, teremos muitas novidades”, comemora. Dentre 
as novidades, o novo site trará oportunidades de empregos, 
revisões, links das Estaduais, links para as Comissões e dos 
Departamentos da SBPT, Simpósios on-line, e uma área 
para leigos, com informações sobre sintomas, doenças, 
exames, tratamento, dicas de saúde e prevenção.
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Congresso

Fortaleza sediou de 1º a 5 de novembro de 2006, 
o mais importante encontro sobre doenças crôni-
cas do aparelho respiratório realizado no país: o 
XXXIII Congresso Brasileiro de Pneumologia e 

Tisiologia. O evento, promovido pela Sociedade Brasilei-
ra de Pneumologia e Tisiologia (SBPT), teve como obje-
tivo principal discutir os principais avanços e métodos 
de combate às doenças respiratórias que mais incidem 
na população.
Cerca de três mil pessoas, entre médicos pneumologis-

tas, alergistas, pediatras e especialistas em clínica mé-
dica, participaram do Congresso, realizado em conjunto 
com a Sociedade Cearense de Pneumologia e Tisiologia 
(SCPT), que trouxe ao Brasil vinte palestrantes inter-
nacionais.
Com uma programação científica de alto nível, o Con-

gresso teve como diferencial a realização de dois Grandes 
Fóruns (de Asma e de Tabagismo). “A asma preocupa de 
modo significativo, pois tem provocado índices crescen-
tes de prevalência e morbidade no mundo inteiro, apesar 
dos estudos e tratamentos com medicamentos seguros e 
altamente eficazes”, alerta a presidente do SBPT 2006, a 
pneumologista Márcia Alcântara Holanda. 
O GFCA (Grande Fórum de Discussão sobre o Controle 

da Asma no Brasil) teve como objetivo disseminar in-
formações sobre como criar programas de controle da 
asma de modo efetivo. Para ilustrar o painel, coorde-
nadores de programas vitoriosos de controle da doença 
apresentaram experiências, relatando detalhes sobre 
implantação, funcionamento, financiamento, dificul-
dades, e resultados.
Em termos práticos, o GFCA resultou em pontos im-

portantes, como o anúncio, por parte do Secretário 
de Saúde do Município de Fortaleza, da instituciona-
lização do Programa de Atenção Integral à Criança e 
Adolescente com Asma de Fortaleza (PROAICA) em 88 
unidades de saúde do município, e a confecção da Carta 
Aberta em Favor da Criação dos Programas de Asma no 
Brasil – CAPA.
O Fórum de Controle do Tabagismo foi produzido em 

formato similar, onde os coordenadores de nove cida-
des apresentaram os pontos positivos e negativos dos 
programas e discutiram os mecanismos de controle do 
tabagismo.

GARD – O Congresso foi o local escolhido pela Orga-
nização Mundial de Saúde (OMS) para o lançamento, 
na América Latina, da Aliança Global contra Doenças 
Respiratórias Crônicas (GARD), Programa educativo da 
OMS que visa capacitar médicos, com palestras e cur-
sos, a lidar melhor com as doenças respiratórias crôni-
cas. Com o GARD, que já é desenvolvido na Europa e 
América do Norte, a OMS pretende reduzir em âmbito 

Congresso Brasileiro de Pneumologia concentra
debate sobre doenças respiratórias

global o impacto econômico com altos custos e o pre-
juízo à qualidade de vida das pessoas que têm doenças 
respiratórias crônicas. 

Transplante pulmonar – O evento também representou 
a proximidade de esperanças para a população local, 
com a realização de um transplante experimental de 
pulmão. Os trabalhos foram coordenados por represen-
tantes dos principais centros de transplantes pulmonar 
do país (Instituto do Coração/SP e Santa Casa de Porto 
Alegre/RS), além do cirurgião Andrew Pierre, do Hospi-
tal Geral de Toronto, pioneiro no mundo em transplante 
pulmonar. No local, foi montada uma sala de cirurgia, 
de onde o procedimento foi transmitido. 

Nova Diretoria - Ainda durante o evento foi empossa-
da a nova diretoria da SBPT, que passa a ser presidida, 
até 2008, pelo pneumologista baiano Antonio Carlos 
Lemos. A nova diretoria foi efetivada durante a As-
sembléia Geral que aconteceu no dia 3 de novembro. Na 
Assembléia, também ficou definido, por aclamação, que 
a chapa única, encabeçada pela pneumologista gaúcha 
Jussara Fiterman, assumirá a presidência da SBPT no 
período 2008-2010 e que Curitiba será a sede do XXXV 
Congresso Brasileiro de Pneumologia e Tisiologia, em 
2010. 
O novo presidente da SBPT assumiu a presidência da 

entidade pedindo mais atenção das autoridades gover-
namentais de saúde para as doenças respiratórias e pro-
pondo debates que busquem soluções de melhorias para 
o atendimento no Sistema Único de Saúde. “Queremos 
abrir um canal de discussão permanente com o Minis-
tério da Saúde e as Secretarias Estaduais de Saúde para 
implantar novos programas na área de doenças pul-
monares. A SBPT está aberta ao diálogo para discutir 
projetos de melhorias nesse sentido, bem como preten-
de colaborar com as ações governamentais voltadas às 
doenças pulmonares”, afirmou Antônio Carlos Lemos, 
que é Professor da UFBA. 

Mesa de abertura contou com autoridades de saúde locais e nacionais
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Nome Cargo E-mail
1 Antônio Carlos Moreira Lemos Presidente acmlemos@terra.com.br
2 Jussara Fiterman Presidente Eleito fiterman@pucrs.br
3 Paulo Henrique Ramos Feitosa Secretário Geral feitosasbpt@gmail.com
4 Eduardo Felipe Barbosa Silva Secretário Adjunto efbsbpt@terra.com.br
5 Benedito Francisco Cabral Júnior Diretor Financeiro cabralmarcia@terra.com.br
6 Luiz Carlos Sell Diretor Científico lsell.respirar@medlar.com.br
7 Sérgio Saldanha Menna Barreto Diretor de Ensino e Exercício Profissional smenna@terra.com.br
8 Luiz Fernando Ferreira Pereira Diretor de Divulgação e Defesa Profissional luizffpereira@uol.com.br
9 Carlos Alberto de Assis Viegas Presidente Congresso 2008 pneumo@unb.br
10 José Antônio Baddini Martinez Editor-Chefe Jornal Brasileiro de Pneumologia jabmarti@fmrp.usp.br

Nome Comissão Local E-mail
Aquiles Camelier DPOC Salvador/BA aquilescamelier@yahoo.com.br
Arthur Oswaldo de Abreu Vianna Terapia Intensiva Rio de Janeiro/RJ aovianna@uol.com.br
Carlos Alberto de Castro Pereira Doenças Intersticiais São Paulo/SP pereirac@uol.com.br
Carlos Alberto Guimarães Câncer de Pulmão Rio de Janeiro/RJ caguimaraes@gbl.com.br

Ericson Bagatin Doenças Respiratórias Ambientais 
e Ocupacionais Jundiaí/SP ebagatin@fcm.unicamp.br

Flávio José Magalhães da Silveira Distúrbios Respiratórios do Sono Rio de Janeiro/RJ flaviomagalhaes@cmb.com.br
Jamocyr Moura Marinho Tuberculose Salvador/BA jamocyr@uol.com.br
Jaquelina Ota Circulação Pulmonar São Paulo/SP jaqueota@uol.com.br
Jônatas Reichert Tabagismo Curitiba/PR jreichert32@hotmail.com
José Miguel Chatkin Epidemiologia Porto Alegre/RS jmchatkin@pucrs.br
Ricardo de Amorim Corrêa Infecções Respiratórias Belo Horizonte/MG racorrea@uai.com.br
Roberto Stirbulov Asma Brônquica São Paulo/SP stirbulov@uol.com.br
Simone Miranda Pleura Rio de Janeiro/RJ simonemiranda@terra.com.br

Nome Departamento Local E-mail
Arthur Soares Souza Júnior Imagem São José do Rio Preto/SP asouzajr@terra.com.br
Antônio J. Pessoa S. Dórea Endoscopia Respiratória Salvador/BA antoniodorea@hotmail.com
José Alberto Neder Função Pulmonar São Paulo/SP albneder@pneumo.epm.br
José de Jesus Peixoto Camargo Cirurgia Torácica Porto Alegre/RS jjcamargo@terra.com.br
José Dirceu Ribeiro Pneumologia Pediátrica Campinas/SP ribeirojd@terra.com.br
Octávio Messeder Relações Internacionais Salvador/BA omesseder@terra.com.br

Diretoria Executiva da SBPT para o biênio 2006/2008

Coordenadores das Comissões da SBPT

Coordenadores dos Departamentos da SBPT
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Nome CRM Local

Adriana Ávila de Almeida 76850 SP

Adriana Castro de Carvalho 114281 SP

Adriana de Oliveira Rangel 52631078 RJ

Adriana Ramos Cardoso B. Resplande 9367 GO

Adriane Cristine Mesquita Petruco 17363 PR

Agostinho Hermes de Medeiros Neto 102419 SP

Alano Cintra Soares 13432 PE

Alex Karps Bortoloti 108650 SP

Ana Teresa Fernandes Barbosa 30370 MG

André Luis Pinto Soares 103615 SP

Andréa Loise Ferreira 113880 SP

Andrezza Araújo de Oliveira Duarte 103915 SP

Antônio Braz Pereira Junior 27567 MG

Antônio Bruno Castro M. Valverde 11584 BA

Áquila Andrade Carneiro 18547 PR

Benedito Aparecido Caiel 70982 SP

Carmen Lúcia Kauer 16481 RS

Carmen Suzana Porto Veronese 17378 RS

Carolina Nunes Bittencourt 15170 BA

Cássia de Menezes Ferreira 9458 DF

Charles Maurício Lopez 30986 SP

Chou Tsing Sung 16805 RS

Cláudia da Silva Coronel 7290 SC

Cláudia Moschen Antunes 106686 SP

Clélia Margarete Trindade Borralho 102624 SP

Clio da Rocha Monteiro Heidrich 751 AM

Cristiane Dupont Bandeira 25621 RS

Cristiane Leite Mesquita 8602 BA

Cristiane Maria Veiga da Silva Tenório 3909 AL

Edilânio Aparecido de Oliveira Souza 2503 MG

Eduardo Litke Veneno 67702 SP

Eliana Lourenço Borges 114106 SP

Título de Especialista em Pneumologia e Tisiologia

Provas

A Diretoria de Ensino e Exercício Profissional da SBPT divulga 
as listas dos aprovados nas provas do Título de Especialista em 
Pneumologia e Tisiologia 2006 e para área de atuação em En-
doscopia Respiratória 2006. As provas foram realizadas no dia 01 
de novembro de 2006, em Fortaleza/CE, durante o XXXIII Con-
gresso Brasileiro.

Nas fotos ao lado, as duas primeiras colocadas na prova de TE 
Pneumologia. À esquerda, Dra Silvia Elaine Cardozo Macedo, de 
Pelotas (RS), e à direita, Dra Silvia Maria Romão Pontes, de Ri-
beirão Preto (SP).

Aprovados

Nome CRM Local



1 Carla Maria Silva e Alves MG

2 Celso Murilo Nálio M. Faria SP

3 Cristiane Machado Rocha BA

4 Gustavo Messias Rocha BA

5 Leandro Baptista Pinto ES

6 Lúcia Helena Messias Sales PA

7 Pierangelo Tadeu Baglio RS

A SBPT divulga a lista dos aprovados no exame “Área de 
Atuação em Endoscopia Respiratória”. O exame, dividido 
em duas etapas, consistiu de uma prova escrita, realizada 
no dia 01 de novembro, durante o VIII Congresso Brasilei-
ro de Endoscopia Respiratória, realizado simultaneamente 
ao XXXIII CBPT, em Fortaleza /CE, e de uma prova prática 
aplicada nas cidades de São Paulo, Rio de Janeiro, Porto 
Alegre e Salvador.
Confira os aprovados:

Endoscopia Respiratória

Elina Pires Oliveira 9388 GO

Elisa Sebba Tosta de Souza 106845 SP

Elisangela D`Avila Aneli 16637 BA

Fabiana Sayuri Muraoka 36964 MG

Fábio José Fabrício de Barros Souza 27538 RS

Fábio Munhoz Svartman 26510 RS

Fernanda Lommez Ferreira Delorenzo 1282 TO

Giselle Consonni 54013 SP

Gustavo Faibischew Prado 100706 SP

Haroldo Rodrigues 91443 SP

Isaura Zulima Alcides Espínola 4067 CE

Jacinta Maria Parente Vieira 4077 RO

Jamila Bellicanta 28262 RS

Janaína Maciel Lopes 32014 MG

Janice Gonçalves Subilhaga 52716685 RJ

Leonardo Augusto Tirotti Giacon 104883 SP

Liana Sousa Coelho 107815 SP

Luciana de Amorim Alves 11915 BA

Luciana Novaes Campello Soleiman 105832 SP

Luciane Gottardo Nunes 94138 SP

Mara Rúbia Fernandes de Figueiredo 6197 CE

Márcio Andrade Martins 5878 SC

Maria de Fátima F. do Nascimento 18247 BA

Maria Enedina C. de Aquino Scuarcialupi 84171 SP

Marta Gouvêa de Miranda 17205 MG

Mauricio Longo Galhardo 97071 SP

Osvaldo Sabino de Sousa 39946 SP

Paulo Sérgio Gonçalves Gabbay 52435791 RJ

Rafael Klas da Rocha Leal 52719293 RJ

Raimunda Dulcelina A. de Carvalho 3252 PA

Ronaldo Barbieri 25564 RS

Rosa Christiane Kill Leal Martins 11339 DF

Rosali Teixeira da Rocha 66626 SP

Silvia Elaine Cardozo Macedo 20388 RS

Silvia Maria Romão Pontes 104935 SP

Simone Alves do Vale 95364 SP

Suzana Pinheiro Pimenta 113795 SP

Suzianne Ruth Hosanah Lima 110314 SP

Tiago Silveira de Araújo Lopes 22804 RS

Vanessa Luna Araújo Teotônio 16636 BA

Vanildo Barbosa Bayer Junior 13108 PE

Nome CRM Local Nome CRM Local
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Introdução

A Residência Médica constitui um curso de pós-
graduação destinada a médicos, caracterizada 
por treinamento em serviço, cujas atividades 
dos Residentes são sempre supervisionadas por 

profissionais de reconhecida competência ética e profis-
sional, considerada como a modalidade ideal para a for-
mação de especialistas. Desde 1977, todos os programas 
de Residência Médica no Brasil  encontram-se subordina-
dos à Comissão Nacional de Residência Médica (CNRM) 
que estabeleceu normas e critérios para o credenciamento 
de instituições que oferecem estes programas1.  
Para o ingresso no programa de Residência Médica em 

Pneumologia são exigidos dois de pré-requisito em Clíni-
ca Médica e a duração do treinamento específico é de dois 
anos. Entretanto, é permitido um terceiro ano opcional 
ou adicional no sentido do aprimoramento dos conheci-
mentos e das habilidades técnicas do Residente na própria 
especialidade ou em suas  áreas de atuação, com prévia 
aprovação da CNRM.
Durante os dois anos de duração do programa, as ativi-

dades de treinamento em serviço deverão ser, assim, pla-
nejadas:

a) Unidade de internação: mínimo de 20% da carga ho-
rária anual;
b) Ambulatório: mínimo de 30% da carga horária anual;
c) Urgência e emergência: mínimo de 15% da carga ho-

rária anual;
d) Estágios obrigatórios em provas funcionais respira-

tórias, terapia intensiva, broncoscopia, reabilitação res-
piratória, alergia e imunologia, métodos de investigação 
da tosse e em distúrbios respiratórios do sono: mínimo 
de 15% da carga horária anual;
e) Estágios opcionais: Medicina Preventiva e Social em 

atividades de interesse da especialidade, Hemodinâmica, 
Otorrinolaringologia ou outros a critério da Instituição.
As atividades teórico-complementares são oferecidas na 

forma de sessões anátomo-clínicas, discussão de artigos 
científicos, sessões clínico-radiológicas, sessões clínico-la-

boratoriais, cursos, palestras e seminários. Nestas ativida-
des devem constar, obrigatoriamente, temas relacionados 
a Bioética, Ética Médica, Metodologia Científica, Epide-
miologia e Bioestatística. Recomenda-se participação do 
Médico Residente em atividades relacionadas ao controle 
das infecções hospitalares2.

Situação atual
De acordo com dados obtidos na Secretaria-Executiva 

da CNRM, em outubro de 20063, 57 instituições de saúde 
ofereciam programas de Residência Médica em Pneumo-
logia. Destas, 48 encontravam-se credenciadas sem restri-
ções por cinco anos, 8 credenciadas provisoriamente por 
dois anos e uma, em diligência devido a insuficiências 
detectadas durante visita de verificação ao programa.
Na Tabela 1 verifica-se que a maior parte (63,16%) das 

vagas para residentes na especialidade de Pneumologia são 
oferecidas por instituições da Região Sudeste e na Tabela 
2 observa-se que o maior número (60,55%) de Residentes 
estão concentrados em hospitais desta mesma região.
É possível que uma ou outra instituição não tenha in-

formado o número exato dos Residentes na especialida-
de em questão, porém os dados indicam uma diminuição 
expressiva entre as vagas propostas e o número atual de 
Residentes em Pneumologia.

Tabela 1
Número de vagas anuais em programas de Residência 

Médica em Pneumologia  oferecidas por instituições de 
saúde localizadas nas regiões do país

Evandro Guimarães de Sousa
Pesquisador do Centro de Reabilitação da UNIFESP/Lar São Francisco

Membro da Câmara Técnica da CNRM/MEC

Regiões V1 V2 V3 Total %
Norte 2 2 - 4 1,50
Nordeste 17 17 - 34 12,78
Sudeste 82 82 4 168 63,16
Sul 19 19 2 40 15,04
Centro-Oeste 10 10 - 20 7,52
Total 130 130 6 266 100,00

Fonte: CNRM/MEC, outubro de 2006.

Os novos rumos da 
Residência Médica em Pneumologia no Brasil

Artigo
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Regiões R1 R2 R3 Total % 
Norte 1 - - 1 0,92
Nordeste 5 7 1 13 11,93
Sudeste 31 33 2 66 60,55
Sul 7 11 1 19 17,43
Centro-Oeste 6 4 - 10 9,17
Total 50 55 4 109 100,00

Tabela 2
Número de médicos Residentes em programas de Pneu-

mologia oferecidos por instituições de saúde localizadas 
nas regiões do país

Fonte: CNRM/MEC, outubro de 2006.

Especialidades Vagas Residentes %
Anestesiologia 1.307 1.041 79,6
Cardiologia 803 435 54,2
Dermatologia 486 257 52,9
Obstetrícia/Ginecologia 2.685 1.395 52
Patologia 328 224 68,3
Pneumologia 266 109 40,1
Radiologia e Diagnóstico 
por imagem 808 604 74,8

Urologia 462 399 86,4

Tabela 3
Número  total de médicos Residentes e de vagas em pro-

gramas de Residência Médica credenciados pela CNRM

Fonte: CNRM/MEC, outubro de 2006.

Na Tabela 3 verifica-se que apenas 40,1% das vagas exis-
tentes, em 2006, são ocupadas pelos Residentes em Pneu-
mologia, ao contrário das de Anestesiologia, Radiologia 
e Urologia cuja ocupação é superior àquela representada 
pela especialidade referida. 

Novos rumos
De acordo com Rodenstein os pneumologistas no futuro 

deverão ter boa formação em anatomia, fisiologia e patolo-
gia. Conhecimentos básicos em bioquímica, microbiologia, 
imunologia, biologia molecular e genética.
Fluência em inglês, habilidades no manejo da Internet e 

aprender a trabalhar em equipes multiprofissionais de saú-
de e com médicos de outras especialidades4. Portanto, estas 

oportunidades devem ser oferecidas, para o Residente, du-
rante os dois anos de treinamento.
Além destas, outras competências devem ser desenvolvi-

das pelo Residente no sentido de completar a sua formação, 
tais como:
1. Cuidados com o paciente: Obter informações corretas e 

essenciais; Informar sobre os procedimentos ou exame a se-
rem realizados; Explicar o problema de saúde apresentado.
2. Conhecimentos médicos: Demonstrar conhecimento 

para estabelecer o diagnóstico diferencial; Comprovar a 
aquisição progressiva de conhecimentos em Pneumologia; 
Conhecer as normas de pesquisa em seres humanos.
3. Habilidades interpessoais e de comunicação: Preparar 

relatórios claros e precisos; Providenciar uma comunicação 
direta com o colega que encaminhou o paciente; Prestar 
informações adequadas ao telefone; Obter o consentimento 
informado e esclarecido.
4. Profissionalismo: Revelar altruísmo; Ser compreensivo, 

honesto, respeitoso e íntegro; Evitar discriminações religio-
sas, raciais, sexuais e por escolaridade; Preservar as infor-
mações confidenciais fornecidas pelo paciente.
5. Prática baseada no aprendizado: Demonstrar conheci-

mentos em medicina baseada em evidências científicas;
Proceder a avaliação de artigos científicos; Facilitar o 

aprendizado de estudantes, seus pares e de outros profissio-
nais da área da saúde. 
6. Sistema de saúde: Conhecer o sistema de saúde pública 

nacional; Conhecer os diversos planos de saúde do país; 
Demonstrar conhecimentos em gerenciamento5.
Para o desempenho profissional, o Residente ainda deverá 

dominar as técnicas de marketing e propaganda, adminis-
tração de clínicas e consultórios, Direito médico, humani-
zação e comunicação na área da saúde6.
A Resolução CNRM nº 06/20067 permite a participação 

de um representante da SBPT na comissão de avaliação 
de programas de Residência Médica de Pneumologia, no 
sentido de verificar a qualidade do treinamento oferecido 
e compartilhar da elaboração do relatório que irá indicar 
a concessão ou o cancelamento do credenciamento destes 
programas na especialidade.

Conclusão
Nada mais oportuno do que iniciar a nossa preparação 

para participar das avaliações de programas de Residência 
Médica em Pneumologia e do desempenho profissional dos 
egressos destes programas. Esta é uma tarefa a ser compar-
tilhada por todos os membros da SBPT.

Artigo
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Atualidades

Nas pneumonias, sinusites e bronquites,
conte com a eficácia que lhe traz
tranqüilidade: Avalox.6-8

Eficácia e rapidez 
nas infecções respiratórias1-5

Para maiores informações,
consulte a bula ou a Bayer S.A. Produtos Farmacêuticos

Rua Domingos Jorge, nº 1.000 - São Paulo - SP - CEP: 04779-900

xxxx Anun Avalox 19.5x5  03.02.06  15:09  Page 1

Transparência
A Diretoria da SBPT informa aos associados a posição 

financeira do dia 31 de dezembro de 2006 da SBPT.
A medida tem por objetivo manter a política de trans-

parência.
Ao quadro abaixo, com o saldo total das contas, deverá 

ser acrescido ainda o resultado financeiro do Congresso 
Brasileiro, realizado em Fortaleza, em novembro de 2006, 
que ainda não foi enviado pela Comissão Organizadora do 
SBPT 2006.

Datas importantes da Pneumolgia Brasleira

Dia Mundial de Combate à Tuberculose 24/03

Dia Mundial da Asma 03/05

Dia Mundial sem Tabaco 31/05

Dia Nacional de Controle da Asma 21/06

Dia Nacional da Saúde 05/08

Dia Nacional de Combate ao Fumo 29/08

Dia do Médico 18/10

Data de Fundação da SBPT 18/10

Dia Internacional de Controle da DPOC 17/11

Dia Nacional de Combate à Tuberculose 17/11

Dia Nacional de Combate ao Câncer 27/11

Programa de Tb garante Verba

O Programa Nacional de Controle da Tuberculose (PNCT) 
do Ministério da Saúde receberá, nos próximos cinco anos, 
um total de US$ 27.240.000,00, verba destinada ao progra-
ma de tratamento supervisionado para quem tem a doença. 
Isso se deve à aprovação, pelo Fundo Global de Luta contra 
Aids, Tuberculose e Malária, da proposta “Fortalecimento 
da estratégia DOTS em grandes centros urbanos com alta 
carga de tuberculose no Brasil”, apresentada pelo Country 
Coordinating Mechanism – Regional Brasil. DOTS é a sigla 
para Estratégia de Tratamento Supervisionado da Tb.
A formalização do Projeto aconteceu no dia 6 de fevereiro, 

quando o ministro da Saúde, Agenor Álvares, e o secretá-
rio de Vigilância em Saúde, Fabiano Pimenta, receberam a 
missão do Fundo Global, além dos integrantes do Comitê 
Brasileiro para o Fundo Global, e do coordenador do PNCT, 
Joseney Santos. A SBPT esteve representada no evento pelo 
presidente da Comissão de Tuberculose, doutor Jamocyr 
Marinho.
Os objetivos da proposta aprovada pelo Fundo Global 

englobam o fortalecimento, em dez áreas metropolitanas e 
em Manaus, dos seguintes pontos: estratégia de tratamento 
supervisionado para o diagnóstico precoce e o tratamento 
oportuno em populações vulneráveis; atividades de mobi-
lização social, informação, educação e comunicação; pro-
grama de garantia de qualidade e o sistema de informação 
laboratorial; e as ações de redução da co-infecção TB/HIV 
baseadas em lições aprendidas.
Essas ações englobam, também, as populações negra, car-

cerária, indígena não-aldeada (que vive nas periferias ur-
banas) e a que está em situação de rua. As áreas de serviço 
para os objetivos são: capacitação de recursos humanos, 
organização dos serviços para detecção precoce, tratamento 
oportuno e prevenção da doença, desenvolvimento de pro-
jetos de pesquisa e operacionais e monitoramento e avalia-
ção. As ações serão implementadas em 93 municípios prio-
ritários do PNCT – que respondem por 47% do número de 
casos de tuberculose no Brasil (38.408 casos).
O Fundo Global de Luta contra Aids, Tuberculose e Malá-

ria aprovou o financiamento da proposta do programa bra-
sileiro para os primeiros dois anos. O financiamento para os 
três anos seguintes está condicionado aos resultados conse-
guidos. Os recursos serão repassados à Fundação Ataulpho 
de Paiva (FPA), entidade filantrópica, responde por 100% 
da produção da vacina BCG no país, e à Fundação para o 
Desenvolvimento Científico e Tecnológico (Fiotec).

A SBPT esteve representada no evento pelo 
presidente da Comissão de Tuberculose, dou-
tor Jamocyr Marinho

Banco Saldo

Superávit Final Ano 2005 R$ 449.800,63

Entrada Recursos em 2006 R$ 2.828.367,15

Despesas em 2006 R$ 2.702.422,63

Superávit Finaceiro 2006 R$ 125.944,52
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Internacionais

Sociedades Internacionais Co-Irmãs
A SBPT vem se aproximando cada vez mais de suas co-

irmãs internacionais. Uma das parcerias mais interessantes 
e mais produtivas é a que ela mantém com o American 
College of Chest Physicians (ACCP). O Regente da ACCP no 
Brasil para os próximos três anos será o doutor Mauro Zam-
boni. Atualmente somos 51 brasileiros associados à ACCP o 
que corresponde a 1,7% dos associados à SBPT. É interesse 
da SBPT e das co-irmãs internacionais, ACCP, Asociacion 
Latinoamericana del Tórax (ALAT), American Thoracic So-
ciety (ATS), European Respiratory Society (ERS) e Socieda-
de Portuguesa de Pneumologia (SPP) que um maior número 
de pneumologistas brasileiros sejam afiliados. 
Com o objetivo de facilitar a afiliação de pneumologistas 

brasileiros, foi criado o International e-Membership. Nesta 
forma o associado tem direito a todos os benefícios das 
sociedades acima referidas, com acesso eletrônico às publi-
cações, revistas, boletins e comunicações on-line. Caso seja 
um associado tradicional você pode optar, a qualquer mo-
mento, por esta nova forma de afiliação. Você terá acesso 
completo às Diretrizes, aos guias de orientação aos pacien-
tes, e completo acesso aos sítios www.chestnet.org, www.
erstnet.org, www.alatorax.com, www.thoracic.org e www.
sppneumologia.pt. 
Você terá também desconto em todas as atividades cientí-

ficas: congresso anual, programas de educação continuada, 
participação nas comissões das associaçãos etc.
Sabemos que um dos grandes problemas da afiliação do 

pneumologista brasileiro às associações internacionais é o 
custo, e isto já vem sendo discutido nas nossas reuniões. 
Atualmente a anuidade para afiliação ao Chest como Mem-
bro tradicional é de U$ 174. Entretanto, para nós, pneu-
mologistas brasileiros, fazendo a opção para o e-Member, 
conseguimos um abatimento de 45% no valor acima, e a 
anuidade é de U$ 96, o que representa em torno de R$ 18 
por mês. Já está em discussão, pela Diretoria da ACCP a re-
dução deste custo para U$ 60 por ano – aproximadamente 
R$ 11,00 por mês. O valor para e-Membership da ATS é de 
U$ 75; da ERS, 75 Euros e atualmente sem custo na ALAT 
para os sócios da SBPT.
Consulte estas e outras informações no sítio das Socieda-

des Internacionais.

Sociedade Portuguesa

Um dos primeiros 
compromissos oficiais 
do doutor Antônio 
Carlos Lemos como 
presidente da SBPT foi 
a participação no IV 
Congresso Luso-Brasi-
leiro de Pneumologia, 
realizado em Lisboa, 
Portugal, de 7 a 10 de dezembro de 2006. Mais do que 
uma mera formalidade, a participação foi uma forma 
de promover a interação entre os dois países e um ges-
to de comprovação da importância que os portugueses 
representam para a pneumologia brasileira. Importân-
cia ressaltada em seu discurso de abertura no local do 
evento, quando afirmou que “a Sociedade Portuguesa 
tem autoridade de influenciar a pneumologia brasilei-
ra. Defino autoridade pela capacidade que nós temos 
de influenciar uns aos outros. Essa influência existe 
quando há admiração das duas partes. E isso acontece 
nesta parceria”.  Cerca de 30 pneumologistas brasileiros 
participaram do evento. Número pequeno se levarmos 
em consideração os 286 patrícios que participaram do 
XXXIII Congresso Brasileiro de Pneumologia e Tisiolo-
gia, realizado em Salvador, em 2004.

ALAT

A Asociacion Latinoamericana del Tórax (ALAT) divulga a 
composição de seu novo Comitê Executivo. Confira.

COMITE EJECUTIVO DE ALAT
Presidente: Rogelio Perez-Padilla (México)
presidencia@alatorax.com
Vice Presidente: Mauro Zamboni (Brasil)
mauro.zamboni@gmail.com
Secretaria ejecutiva: Alejandra Ramirez (México) 
aleravas@hotmail.com
Tesorera: Victorina López (Uruguay)
tesoreria@alatorax.com
Presidente saliente: Carlos M. Luna (Argentina) 
cymluna@advancedsl.com.br
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Notas

  Com uma linguagem fácil e direta, o livro Apague 
o Cigarro de sua Vida é uma coletânea de famosos 
que conseguiram vencer a luta contra o cigarro. A 
publicação foi organizada pelos doutores Sérgio 
Ricardo Santos, Camille Rodrigues da Silva e 
Maria Stela Gonçalves e, de acordo com os 
autores, se propõe a oferecer estratégias e 
estímulos, baseados em métodos científicos, 
para o fumante superar as dificuldades e 
abandonar o cigarro.

A obra, publicada pela Editora Alaúde, foi 
lançado no final do ano passado na Livraria Cultura, em São 
Paulo, e é uma boa dica de leitura.

Dica de Leitura

Primeiro Mundo

Ratificando o excelente nível de pesquisas e trabalhos científicos desenvolvidos pelos pneumologistas brasileiros, o 
Jornal Brasileiro de Pneumologia, publicação científica da SBPT, conseguiu um feito histórico e foi aceito para in-
dexação na base de dados MEDLINE. O MEDLINE é uma base de dados da literatura internacional da área médica e 
biomédica, produzida pela NLM (National Library of Medicine, USA) e que contém referências bibliográficas e resumos 
de mais de 4.000 títulos de revistas publicadas nos Estados Unidos e em outros 70 países. Contém aproximadamente 11 
milhões de registros da literatura desde 1966, que cobrem as áreas de: medicina, biomedicina, enfermagem, odontolo-
gia, veterinária e ciências afins. A atualização da base de dados é mensal e os trabalhos estão disponíveis em português, 
espanhol e inglês.
O anúncio da indexação foi feito pelo então presidente da SBPT, doutor Mauro Zamboni, durante o discurso de abertu-

ra do Congresso Brasileiro de Pneumologia e Tisiologia em Fortaleza. Zamboni atribuiu a conquista ao fato da mudança 
na estrutura do informativo que permitiu a efetivação do doutor José Antônio Baddini Martinez, como editor-chefe da 
revista. Ele também fez questão de agradecer aos doutores Richer Irwin, Sonia Buist, Renato Sotto-Mayor e Lewis Joel 
Greene pela conquista.
O JBP destina-se a publicar artigos científicos que contribuam para o aumento do conhecimento no campo das doen-

ças pulmonares e áreas relacionadas
A indexação foi obtida através Scientific Electronic Library Online - SciELO, uma biblioteca eletrônica que abrange 

uma coleção selecionada de periódicos científicos brasileiros. A SciELO é o resultado de um projeto de pesquisa da 
FAPESP, em parceria com a BIREME e apoio do CNPq. 
Para ser incluído na coleção SciELO Brasil, o JBP passou por um processo de seleção, baseado em critérios adota-

dos internacionalmente pelas bases de dados. Dessa forma, o periódico foi avaliado não somente por seu conteúdo, 
mas também por aspectos como: publicação predominante de contribuições originais; revisão e aprovação por pares 
das contribuições publicadas; comitê editorial de composição pública e heterogênea; periodicidade regular; tempo de 
existência do periódico; pontualidade na publicação; resumos, título e palavras-chave em inglês, quando esse não é o 
idioma do artigo; e adoção e especificação das normas utilizada no periódico.

Convocação da Assembléia Geral Ordinária da 
Sociedade Brasileira de Cirurgia Torácica

O Presidente da Sociedade Brasileira de Cirurgia Torácica 
(SBCT) convoca seus associados para a Assembléia 
Geral Ordinária que ocorrerá às 18h do dia 23 de Março 
de 2007, no Summerville Beach Resort, em Porto de 
Galinhas - PE, por ocasião do TÓRAX 2007.
Essa é uma convocação especial para tratar, entre outros 
assuntos, da eleição dos cargos diretivos e da revisão do 
Estatuto da SBCT para adequá-lo ao novo Código Civil e 
realizar outras alterações que se acharem necessárias.

Secretaria da SBCT

Pontuação dos processos encaminhados pela  
Comissão Nacional de Acreditação (CNA) 

para fins de atualização do TE
 

Na reunião do dia 27 de janeiro, a Diretoria da SBPT apro-
vou a proposição da Diretoria de Ensino e Exercício Pro-
fissional (DEEP) sobre critérios de pontuação nos processos 
encaminhados pela CNA da AMB não originados no âm-
bito da pneumologia. Em tais atividades são examinados 
os conteúdos de pneumologia (dos programas da prova do 
Título de Especialista e da residência médica em pneumolo-
gia) constantes na programação e pontuados de acordo. 
Como exemplo, em um curso de medicina geral de 20 ho-

ras-aula (total de 10 pontos), com 4 tópicos de pneumolo-
gia  serão conferidos 2 pontos (0,5 x 4) para pneumologia 
e áreas de atuação, conforme  solicitação.  Alguns con-
teúdos não específicos de pneumologia, mas afins à boa 
prática pneumológica poderão ser também considerados
Vale lembrar que em um intervalo de 5 anos deverão ser 

somados 100 pontos, sendo de 40 a pontuação máxima 
anual. A obtenção desta pontuação em programações fora 
da esfera pneumológica compete com o esforço da SBPT, 
de suas regionais e associações estaduais de pneumologia 
e tisiologia no desenvolvimento de atividades científicas 
de atualização de seus membros.

Doutor Sérgio Saldanha Menna Barreto
 Diretor de Ensino e Exercício Profissional
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Fala Pneumologista
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Paulo H. R. Feitosa
Secretário Geral da SBPT

Fala Pneumologista
Uma das grandes conquistas com a globalização foi a ganho da intercomunicação. Com as novas ferramentas do 

Século XXI, expressar idéias, pontos-de-vista e opiniões se tornou, mais do que um exercício de cidadania, uma for-
ma de contribuir para formação de uma sociedade melhor e a conseqüente melhoria na qualidade de vida, objetivo 
almejado por todos.
A SBPT segue o ritmo da evolução e abre espaço para que os pneumologistas brasileiros possam dar suas contri-

buições, nas mais diversas áreas. A idéia é que o associado use esse espaço para o debate político, científico, admi-
nistrativo, ético, etc. O espaço será fornecido a qualquer sócio da SBPT que queira mandar o seu recado.
Esta é uma forma de tornar esse boletim mais participativo e democrático.
Os textos deverão ser encaminhados para o e-mail imprensa@sbpt.org.br e, desde que não sejam ofensivos e não 

tenham conteúdo impróprio, serão publicados na íntegra, após serem analisados pelo Conselho Editorial do Boletim 
da SBPT.
O Boletim da SBPT, aliás, como pode ser observado, passou por uma grande reformulação, apresentando uma nova 

programação visual e projeto editorial. A idéia da nova diretoria, com isso, é tornar o veículo mais informativo e dar 
mais espaço às ações e iniciativas dos associados, aumentando a interatividade. Afinal, a SBPT existe para cuidar  e 
proteger os interesses dos associados.  
Portanto, aproveite o espaço de forma responsável e contribua para o crescimento da pneumologia brasileira. Envie 

sua critica, sugestão ou comentário. Esse é o espaço. Esse é o seu espaço!
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Agenda

Evento Data Local Organização

VI Curso Nacional de Doenças Intersticiais 16 e 17 de março

Hospital do Servidor Públi-
co Estadual - São Paulo/SP 
R. Pedro de Toledo, 1.800, 
Vila Clementino, 1º Andar, 
Anfiteatro B

Secretaria da SBPT

7th Internacional Symposium on 
Sympathetic Surgery 20 a 24 de março

Summerville Beach Re-
sort, Porto de Galinhas, 
PE

SBCT - Secretaria Executiva 
Assessoria e Marketing Ltda. 
Fone/Fax: (81) 3423.1300 - se-
cretaria1@assessor-pe.com.br

VIII Curso Nacional de Atualização 
em Pneumologia 19 a 21 de abril

Hospital do Servidor Públi-
co Estadual - São Paulo/SP,  
R. Pedro de Toledo, 1.800, 
Vila Clementino, 15º Andar, 
Anfiteatro A

Secretaria da SBPT

VI Congresso Gaúcho de Pneumologia, 
Pneumopediatria e Cirurgia Torácica

29 de abril a 
01 de maio

Hotel Serrano,
Gramado/RS

http://www.sptrs.org.br/
pneumosul.php

XII Congresso Norte-Nordeste 
de Pneumologia 06 a 08 de junho

Centro de Convenções 
Gov. Pedro Neiva de 
Santana - São Luis/MA

Sacada Eventos:
(98) 3268.4147/4176

V Congresso Centro-Oeste de Pneumologia 28 a 30 de junho
Hotel Nacional,
Brasília/DF

Ideal Eventos. 
Tel: (61) 34868.6655

VI Congresso Brasileiro de Asma
II Congressos Brasileiros de DPOC e Tabagismo
XI Congresso Mineiro de Pneumologia 
e Cirurgia de Tórax 

22 a 25 de agosto
Hotel Ouro Minas, 
Belo Horizonte/MG

Secretaria da SBPT e 
Rhodes Eventos
(31) 3227.8544

XI Congresso Médico de Pneumologia 
e Tisiologia do Rio de Janeiro

11 a 13 de outubro Hotel Glória/RJ
Método Eventos
(21) 2548.5141

XII Congresso Paulista de Pneumologia
e Tisiologia 

15 a 18 
de novembro

Centro Fecomércio de 
Eventos

0800.171618 
infosppt@gmail.com

Evento Data Local Informações

ATS 2007 18 a 23 de maio San Francisco, CA/USA www.thoracic.org

World Asthma Meeting 22 a 25 de junho Estambul, Turquia www.wam2007.org

ERS 2007 15 a 19 de setembro Estocolmo, Suécia www.ersnet.org

CHEST 2007  20 a 25 de outubro Chicago, IL/USA www.chestnet.org

Eventos Internacionais

Eventos Nacionais


