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Objetivos:

Atualizagdo no estado da arte dos métodos diagndsticos e terapéuticos das arritmias,
sincopes e disautonomias, assim como de prevengdo de morte subita cardiaca. Ao final do
curso intenciona-se que o aluno esteja apto a interpretar, a luz da metodologia cientifica e
com amadurecimento critico, os procedimentos de investigacdo e tratamento das arritmias
hereditarias e adquiridas, sincopes cardiacas e disautonomias cardiovasculares, com énfase
no reconhecimento de suas potencialidades e limitagoes.

Justificativa:

O diagnéstico, a estratificacdo de risco e o tratamento dos transtornos do ritmo cardiaco tém
sido continuamente atualizados nos Ultimos tempos, como consequéncia do desenvolvimento
de novas tecnologias, que propiciaram maior entendimento de seu substrato anatémico,
eletrofisioldgico, autonOmico e, mais recentemente, das suas bases moleculares. Essas
ferramentas, em constante desenvolvimento, propiciam diagnédsticos cada vez mais precoces
e precisos, assim como tratamentos preventivos e definitivos.

Conteudo:

O curso sera dividido em 4 modulos. Os professores proferirdo, aulas tedricas sobre o estado
da arte dos temas selecionados e os alunos elaborardao seminarios que lhes forem solicitados.
Ao final, haverd avaliagdo baseada no desempenho dos mesmos nos seminarios (conteludo e
didatica) e participagdo nas discussoes.

Forma de Avaliagao:

e Desempenho no preparo, conteddo e apresentacdo dos seminarios. Frequéncia Discussoes
em grupo



Observacgao:
NUmero minimo de alunos: 5 / Nimero maximo de alunos: 10.
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