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Métodos de Imagem em Pesquisa Cientifica Cardiovascular

Area de Concentracgdo: 5131
Criacao: 20/01/2022
Ativacao: 20/01/2022

Nr. de Créditos: 2

Carga Horaria:

Teobrica Pratica Estudos
Duracao Total

(por semana) (por semana) (por semana)

2 semanas 30 horas

Docentes Responsaveis:
Roberto Kalil Filho

Carlos Eduardo Rochitte
Pedro Alves Lemos Neto
Objetivos:

- Contribuir para a formacao de pesquisadores no campo da utilizacdo de métodos de imagem
para o estudo das doencas cardiovasculares; - Compreender os conceitos e aplicagdes dos
principais métodos de pesquisa na darea: Ressonancia Magnética, Espectroscopia,
Angiotomografia de coronarias, PET cardiaco, cintilografia de perfusao, imagem endovascular
(OCT, ultrassonografia), fluxo coronario; - Conhecer, discutir, analisar e elaborar potenciais
aplicacOes e investigacGes envolvendo novos recursos e métodos de imagem para o estudo de
doengas cardiovasculares.

Justificativa:

Nas ultimas décadas, os métodos de imagem revolucionaram a investigacdo diagndstica e o
em todas as areas da medicina. No campo das doencas cardiovasculares este desenvolvimento
se deu de maneira mais notavel, com a participacdo da metodologia de imagem em grande
parte dos desfechos dos principais estudos clinicos, que vem tracando as modernas diretrizes
do tratamento destas doengas. A rapida evolugdo das técnicas de imagem e sua aplicagdo
crescente em pesquisas cientificas gerou uma demanda importante por pesquisadores capazes
de gerar novos conhecimentos, métodos, aparelhos (incluindo patentes) e aplicagbes, a partir
das informagbes obtidas pelos métodos de imagem utilizados no estudo das doencas
cardiovasculares. Existe uma lacuna de cursos de formagao para este tipo de pesquisador.

Conteldo:

Escolha e interpretacdo de varidveis e desfechos em estudos envolvendo Ressonancia
magnética (RNM) Escolha e interpretacdo de varidveis e desfechos em estudos envolvendo
Angiotomografia de coronarias Escolha e interpretagdo de varidveis e desfechos em estudos
envolvendo Espectroscopia Escolha e interpretacdo de varidveis e desfechos em estudos
envolvendo imagem endovascular (OCT, ultrassonografia, fluxo coronariano) Escolha e
interpretagdo de varidveis e desfechos em estudos envolvendo PET cardiaco Escolha e
interpretacdo de varidveis e desfechos em estudos envolvendo cintilografia de perfusao -
Novas tecnologias e novos métodos no estudo da aterotrombogénese.



Forma de Avaliagao:

- Frequéncia, aproveitamento e participacdo durante aulas e discussdes (os docentes
responsaveis estimulam e estdo presentes em todas as aulas) - Prova escrita - Realizacdo de
um projeto de pesquisa incluindo revisdo bibliografica sobre o tdpico.

Observacgao:
NUmero minimo de alunos: Trés Nimero maximo de alunos: Vinte
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Tipo de oferecimento da disciplina:
Nao-Presencial
Informacodes adicionais do oferecimento da disciplina:

e A porcentagem da disciplina que ocorrera no sistema ndo presencial (1- 100%). -50%
presencial e 50% on-line, simultadneos.

e Detalhamento das atividades que serdo presenciais e das que serdao desenvolvidas via
remota, com discriminacdo do tempo de atividade continua online. - Todas as
atividades serdao desenvolvidas de forma presencial e remota simultaneamente. Isto
inclui: aulas, discussdes, debates e sessao de perguntas e respostas.

e Especificagdo se as aulas, quando online, serdo sincronas ou assincronas. - Todas as
aulas serdo sincronas.

e Descricdo do tipo de material e/ou conteldo que sera disponibilizado para o aluno e a
plataforma que sera utilizada. - Aulas das apresentacGes em PPT em video com a aula
gravada. A plataforma sera a meeting da Google.

e Definicdo sobre a presenga na Universidade e, quando necessaria, discriminar quem
devera estar presente (professora/professor; aluna/aluno; ambos). - N&do havera
obrigatoriedade da presencga, que sera opcional e a critério do professor e aluno.

e Descricdo dos tipos e da frequéncia de interacdo entre aluna/aluno e
professora/professor (somente durante as aulas; fora do periodo das aulas; horarios;
por chat/e-mail/féruns ou outro). - A interacdo ocorrera durante as aulas e sessoes de
discussbes e perguntas e respostas. Ndo havera interagdo fora do periodo do curso.

e A forma de controle da frequéncia nas aulas. - Para os alunos presenciais, assinatura
na lista de presenca e para os alunos on-line, registro de conexdao na plataforma

meeting.
e Informacdo sobre a obrigatoriedade ou ndo de disponibilidade de cdmera e audio
(microfone) por parte dos alunos. - Para o acesso remoto sera obrigatorio a

disponibilidade de cdmera e dudio para todos os alunos.

e Aforma de avaliagdo da aprendizagem (presencial/remota) - A avaliacdo ocorrera pela
interagdo dos professores com os alunos no formato de discussdes e perguntas e
respostas, assim como, pela entrega de relatério no que consiste na elaboracdao de um
projeto de pesquisa e seus resultados provaveis.



