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CJTEC credencia curso de 
especialização e estágio

A SBC, por meio da Comissão Julgadora do Título 
de Especialista em Cardiologia (CJTEC), está 
credenciando instituições para formação de 
médicos na área de cardiologia. Confira na página 
eletrônica do Jornal SBC alguns locais certificados 
pela entidade.

As normas para reconhecimento desses cursos 
estão disponíveis no endereço eletrônico: http://
educacao.cardiol.br/tec/regimento/default.asp.  
Para agendamento de visitas da comissão, entre 

em contato pelo telefone (21) 3478-2749 ou pelo 
e-mail agendatec@cardiol.br.

TEC 2009

O edital com todas as informações sobre o Exame de Suficiência para obtenção do Título de Especialista em 
Cardiologia da SBC/AMB estará disponível no portal da SBC a partir de abril. A inscrição para a prova deverá ser feita 
até o dia 25 de junho. O exame será realizado no dia 12 de setembro, em Salvador. Mais informações, no endereço 
http://educacao.cardiol.br/tec.

Comissão durante aplicação do Exame de 
Suficiência para obtenção do TEC 2008.

Foto: M
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Sua escolha desde o início1-6

Potência na redução do LDL-C 
2,3,7,8,9

Excelente perfi l de tolerabilidade
5,6

Programa Mais Pfi zer: 20 e 40 mg 
ao mesmo custo de 10 mg*

Flexibilidade de doses iniciais:
10, 20, 40 e 80 mg 1,3

Evidências na redução de 
eventos cardiovasculares 10-18
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REDUÇÃO DO COLESTEROL
O que determina 

a sua escolha

* O Programa Mais Pfi zer foi criado pelos Laboratórios Pfi zer para facilitar a adesão ao tratamento medicamentoso prescrito pelo médico. Para obter informações 
detalhadas ligue gratuitamente para 0800 12 66 44 ou acesse www.maispfi zer.com.br. A Pfi zer reserva-se o direito de alterar ou interromper o Programa.

Laboratórios Pfi zer Ltda. - Rua Alexandre Dumas, 1860 - São Paulo - SP - CEP 04717-904 CNPJ 46.070.868/0019-98
© Copyright Laboratórios Pfi zer Ltda. 2008 Todos os direitos reservados. www.pfi zer.com.br
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Pensando bem, por que escolher outro?
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Resultado da seleção para bolsa 
será divulgado em breve
O resultado da seleção para as bolsas de apoio 
para pesquisa em cardiologia deve ser divulgado 
até o final de março. Os interessados em concorrer 
ao benefício tiveram até o dia 30 de janeiro para 
encaminhar seu requerimento à SBC.

As propostas serão avaliadas de acordo com 
excelência do projeto e do currículo do solicitante 
e do orientador, conforme esclarece o diretor 
de Pesquisa Científica da SBC, Francisco R. M. 
Laurindo, que estará à frente da seleção. Serão 
concedidos cinco benefícios em 2009, sendo um 
para cada região do Brasil.

Na avaliação de Laurindo, é importante manter a 
coerência federativa na distribuição das bolsas. 
“Dessa forma, garantimos o auxílio a pesquisadores 
de regiões que teriam menos condições de 
concorrer, não fosse essa proporção.” Ele destaca 

Bolsa de pesquisa da SBC

• Criada para dar suporte aos cardiologistas sócios da SBC, que desejam fazer pesquisa 
em doenças cardiovasculares.

• Período de duração de um ano, com prorrogação quando justificada e a critério da 
Diretoria de Pesquisa Científica da SBC.

• Concedida em 12 parcelas de R$ 1.300, em depósitos mensais ao bolsista, mediante o 
envio do recibo à SBC.

também a política de auxílio da SBC como fonte 
alternativa de incentivo aos já existentes nas 
agências públicas de fomento.

“O diferencial é que as bolsas de apoio da 
SBC são dirigidas aos associados e para o 
desenvolvimento específico da cardiologia.” O 
diretor de Pesquisa cita ainda outras vantagens: 
a não exigência de dedicação exclusiva, 
permitindo que o bolsista possua atividade 
profissional, e a apresentação de relatórios 
rotineiros, estabelecendo uma dinâmica que 
contribui para o êxito do projeto.

O diferencial é 
que as bolsas 

de apoio da SBC 
são dirigidas aos 
associados e para 

o desenvolvimento 
específico da 
cardiologia.

“ “

Os requisitos e procedimentos para o ingresso no programa estão 
disponíveis no endereço http://educacao.cardiol.br/bolsas.


