
ANEXO III - Programa de Assistência Financeira (FAP)
Listagem de Determinação de Elegibilidade do Provedor  Abrangido pelo FAP- Data 1/1/2019 (Ordenado pelo Sobrenome)

SOBRENOME DO 
PROVEDOR

NOME DO 
PROVEDOR

TIPO DE 
PROVEDOR

NOME DO GRUPO * 
(Para detalhes ver a 

última página da 
listagem)

Abrangido pelo 
FAP

Aguh Chikezie MD SPUH Sim

Ahmed Kamran MD SPUH Sim

Alcid David MD SPUH Sim

Amara Shobha MD SPUH Sim

Amir Saba MD SPUH Sim

Anandam Anil MD SPUH Sim

Anwar Mujahid MD SPUH Sim
Avadhani Amita APN SPUH Sim

Aydin Scott MD SPUH Sim

Ayyad Mina N. MD SPUH Sim

Babcock Karen MD SPUH Sim

Baquerizo Julio APN SPUH Sim

Beagin Erinn MD SPPA Não

Beagin Erinn MD SPUH Sim

Beiter Kyle A. MD SPPA Não

Beiter Kyle A. MD SPUH Sim

Bernstein                                                                                                                                                                                          William MD SPUH Sim

Blau Howard MD SPUH Sim

Bosworth      Linda APN SPUH Sim
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Bosworth                               Linda APN SPPA Não

Boutsikaris Daniel MD SPUH Sim

Brill Susan R. MD SPPA Não

Brill Susan R. MD SPUH Sim

Brnouti                  Fares MD SPUH Sim

Broder Arkady MD SPPA Não

Broder Arkady MD SPSP Não

Broder                                 Arkady MD SPUH Sim

Bukhari                                                                                                                                                                                             Amar MD SPPA Não

Bukhari                                                                                                                                                                                                            Amar MD SPUH Sim

Camerota Andrew MD SPPA Não

Camerota Andrew MD SPUH Sim

Carlucci Michael MD SPPA Não
Chalikonda Bhavani MD SPUH Sim

Chandra Shakuntala MD SPUH Sim

Chitkara           Denesh MD SPUH Sim

Clark D'Juana APN SPUH Sim

Cohen Brad MD SPPA Não

Covert Kathryn APN SPUH Sim
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Cunha Joanne CNM SPUH Sim

Dahal Ranjan MD SPUH Sim

Dallessio Joseph MD SPUH Sim

DaSilva Shonola MD SPUH Sim

Day-Salvatore Debra-Lynn E. MD SPUH Sim

Dekanek* Erin LGC SPUH Sim

Desai Gopal MD SPUH Sim

Desai Rajesh MD SPUH Sim

Dev Rajesh MD SPPA Não
Dev Rajesh MD SPUH Sim

Dixon Kim MD SPPA Não
Dixon Kim MD SPUH Sim

Duffoo Frantz MD SPUH Sim

Dunleavy                 Elizabeth APN SPUH Sim
Dwivedi Shaunak DO SPUH Sim

El Banna Mahmoud MD SPUH Sim

El-Banna       Mahmoud MD SPPA Não

Elshinawy Ashgan DO SPUH Sim

Faro Revital MD SPPA Não
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Faro Revital MD SPUH Sim

Fein Edward MD SPPA Não

Feja Kristina MD SPPA Não
Feja Kristina MD SPUH Sim

Fimbel Grace CNM SPUH Sim

Foley James MD SPUH Sim

Foroutan Janelle MD SPPA Não

Foroutan Janelle MD SPUH Sim

Fox Melissa MD SPUH Sim

Franco Charles MD SPPA Não

Frenia                                                                                                                                                                                                              Douglas MD SPPA Não

Frenia                                                                                                                                                                                                                Douglas MD SPUH Sim

Gaido James APN SPPA Não
Gaido James C. APN SPUH Sim

Gallucci John MD SPPA Não

Gallucci John MD SPUH Sim

Georges Anthony MD SPUH Sim

Gervasoni, Jr. James MD SPPA Não
Gervasoni, Jr. James E. MD SPUH Sim
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Gill Rupinder K. MD SPUH Sim

Gill                             Rupinder MD SPPA Não

Glass                      Robert MD SPUH Sim

Glasser James G. MD SPUH Sim

Goldstein                                                                                                                                      Debra R. MD SPSP Não

Goldstein                                                                                                                                                                          Debra R. MD SPPA Não

Goldstein                                                                                                                                                                          Debra R. MD SPUH Sim

Gomez Raquel MD SPUH Sim

Goodman                                                                                                                                                                    Arlene M. MD SPUH Sim

Grinman Lev MD SPUH Sim

Gubbi Renukamba MD SPUH Sim

Gupta Manjari MD SPUH Sim

Guzman                                                                                                                                                                                               Edwin R. MD SPUH Sim

Haas Alexander Z. MD SPUH Sim

Haim Sara MD SPPA Não

Haim Sara MD SPUH Sim

Hiatt                                                                                                                                                                                                                       I. Mark MD SPUH Sim

Hirthler* Kathleen APN SPPA Não

Hopkins Lisa MD SPPA Não
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Hopkins Lisa MD SPUH Sim

Horner Michele LGC SPUH Sim

Houlihan Christopher MD SPPA Não

Houlihan Christopher M. MD SPUH Sim

Hussain Aijaz MD SPPA Não

Hussain Aijaz MD SPUH Sim

Hussain Asad MD SPUH Sim

Jacob David MD SPUH Sim

Jadhav Ashwin MD SPUH Sim

Jalil Sheema MD SPPA Não

Jenci Joseph MD SPUH Sim

Jonna                          Siva P. MD SPUH Sim

Jorge Yolanda APN SPUH Sim
Jyonouchi Harumi MD SPUH Sim

Kalyoussef Sabah DO SPPA Não
Kalyoussef Sabah DO SPUH Sim

Katz Lilian PA SPPA Não
Kaur Harpreet MD SPUH Sim
Kaur Harsohena MD SPUH Sim
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Kawashima Amie DO SPPA Não

Kawashima Amie DO SPUH Sim

Kelly Kristin APN SPUH Sim

Kendall Roxanne E. MD SPUH Sim

Khan Rizwana MD SPPA Não

Khan Imteyez MD SPUH Sim

Khan Talha MD SPUH Sim

Khosla Meenakshi MD SPUH Sim

Knee Samuel MD SPUH Sim

Kondratyeva Alexandra DO SPPA Não

Kondratyeva Alexandra DO SPUH Sim

Korman Andrew MD SPPA Não

Korman Andrew MD SPUH Sim

Korn Elizabeth MD SPPA Não
Korn Elizabeth MD SPUH Sim

Kosnar Denise APN SPPA Não

Kosnar Denise APN SPUH Sim
Kothari Nayan K. MD SPUH Sim

Lane* Joann APN SPUH Sim
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Laskow David MD SPPA Não

Laskow David MD SPUH Sim

Lastra Carlos MD SPPA Não
Lastra Carlos MD SPUH Sim
Leib Samantha MD SPUH Sim

Levandoski Kristin LGC SPUH Sim

Levy-Kern Muriel MD SPPA Não

Lowe III William MD SPUH Sim

Lucas Michael J. MD SPUH Sim

Luo Hongxiu MD SPPA Não

Luo Hongxiu MD SPUH Sim

Lynn Joan C. APN SPUH Sim

Macias Carlos A. MD SPPA Não

Macias Carlos A. MD SPUH Sim

Madhavan                                                                                                                                                                                     Arjun MD SPUH Sim

Magliaro Thomas MD SPPA Não

Malcolmson* Janet LGC SPUH Sim

Manne Murali K. MD SPUH Sim

Mapa* Angeline APN SPUH Sim
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Martinez Tiffany DO SPUH Sim

Mathai Reni APN SPUH Sim

Matta Paul DO SPPA Não

Mazzoni Thomas DO SPUH Sim

McManus Susan   MD SPPA Não

McManus Susan  MD SPUH Sim

Meance, Ghislene PsyD SPUH Sim
Medina Gladibel MD SPUH Sim

Mehta Meenal APN SPUH Sim
Mehta Ojas DO SPUH Sim
Mehta Tejal MD SPUH Sim
Meringer Donna APN SPUH Sim

Merola                           Rose Mary MD SPUH Sim
Miranda Matilda MD SPUH Sim

Miskin Chandrabhaga MD SPPA Não

Miskin Chandrabhaga MD SPUH Sim

Mohan Janani MD SPUH Sim

Moondra                            Palak DO SPUH Sim
Murthy Meena MD SPUH Sim



ANEXO III - Programa de Assistência Financeira (FAP)
Listagem de Determinação de Elegibilidade do Provedor  Abrangido pelo FAP- Data 1/1/2019 (Ordenado pelo Sobrenome)

SOBRENOME DO 
PROVEDOR

NOME DO 
PROVEDOR

TIPO DE 
PROVEDOR

NOME DO GRUPO * 
(Para detalhes ver a 

última página da 
listagem)

Abrangido pelo 
FAP

Mustafa Rose MD SPPA Não

Mustafa Rose  MD SPUH Sim

Naqvi Fatima MD SPUH Sim

Ohngemach Christoph MD SPUH Sim

Owunna Uzoma MD SPUH Sim

Pabolu Sangeetha MD SPPA Não

Pabolu Sangeetha MD SPUH Sim

Palomares Kristy MD SPUH Sim

Pappas Lara MD SPPA Não

Pappas                      Lara MD SPUH Sim
Parekh Kunal PA SPPA Não

Parmar Archna DO SPPA Não

Parmar Archna DO SPUH Sim

Patel Nikesh MD SPPA Não

Patel Sima MD SPPA Não

Patel Aruna MD SPUH Sim

Patel Sima MD SPUH Sim

Patel Shyam DO SPUH Sim

Patel Ushma MD SPUH Sim
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Patel Bipinchandra N. MD SPUH Sim
Pecoraro Joanne APN SPUH Sim
Pelliccia Frances B. MD SPUH Sim

Perisic Dusan MD SPUH Sim

Perryman Jennifer PA SPUH Sim

Pineda  Jean DO SPUH Sim

Pitchumoni                                                                                                                                                                 Capecomorin S. MD SPUH Sim

Pitts                                      Shelby APN SPUH Sim

Prakash Neera MD SPUH Sim

Rana                                                                                                                                                                                             Haris MD SPPA Não

Rana                                                                                                                                                                                                    Haris MD SPUH Sim

Ranjini Mary P. MD SPPA Não
Ranjini Mary P. MD SPUH Sim

Rao Megha MD SPPA Não

Ravindran Nishal MD SPUH Sim

Reyes Nancy APN SPUH Sim

Ridley,  Maria PsyD SPUH Sim

Robinson Christina APN SPPA Não

Robinson Christina APN SPUH Sim
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Rojas Paulina MD SPUH Sim

Rosenthal Marnie DO SPUH Sim

Roy Roopa MD SPPA Não

Roy Roopa MD SPUH Sim

Russo                                                                                                                                                                                                        Eileen MD SPUH Sim
Salas Max MD SPUH Sim

Sanchez Vanessa APN SPUH Sim

Santos Jennifer CNM SPUH Sim

Sathyendra Vikram M. MD SPPA Não

Sathyendra Vikram M. MD SPUH Sim

Savla Jayshree MD SPUH Sim

Schaefer Robert M. MD SPUH Sim

Schindler Carol RD SPPA Não

Schindler Carol RD SPUH Sim

Schnupp Linda NP-C SPUH Sim

Sechser-Perl Anna MD SPUH Sim

Sengupta Shyamashree MD SPPA Não

Shah Ashish C. MD SPPA Não

Shah Ashish C. MD SPUH Sim
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Siering Andrea RD SPUH Sim

Simpson Heather APN SPUH Sim

Singh Archana MD SPPA Não
Singh Anup MD SPPA Não
Singh Anup MD SPUH Sim
Singh Archana MD SPUH Sim

Srivastava Nilam MD SPPA Não

Srivastava Nilam MD SPUH Sim

Stanford Ala MD SPUH Sim

Steffenhagen Lisa APN SPUH Sim
Sterman Paul  MD SPUH Sim
Stewart Richard DO SPUH Sim

Surgan Victoria MD SPPA Não
Surgan Victoria MD SPUH Sim

Tadros Carmen E. MD SPPA Não
Tadros Carmen E. MD SPUH Sim
The Tiong G. MD SPUH Sim
Tobiasson Mary  DO SPUH Sim

Uduaghan Victor  MD SPUH Sim
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Valdez Adrienne APN SPUH Sim

Valerie Evans MD SPUH Sim

Varughese Joyce MD SPPA Não

Varughese Joyce MD SPUH Sim

Vaydovsky Joseph MD SPUH Sim

Veerappan Sutharsanam MD SPUH Sim

Velpari Sugirdhana MD SPPA Não

Velpari Sugirdhana MD SPUH Sim

Venkat Anu MD SPPA Não

Venkat Anu MD SPUH Sim

Vietla Bhavani MD SPUH Sim

Wagner            Wendy MD SPUH Sim

Waithe Beverley M. RD SPPA Não

Waithe Beverley RD SPUH Sim

Wallach Jonathan B. MD SPUH Sim

Wasserman Barry MD SPUH Sim

Wenger Peter MD SPPA Não

Wenger Peter MD SPUH Sim

Wer Arrivillaga Santiago MD SPUH Sim
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Woltz Ayanna MD SPUH Sim

Wyman Therese RD SPPA Não

Wyman Therese RD SPUH Sim

Xu Weizhen MD SPPA Não

Xu Weizhen MD SPUH Sim

Yegneswaran                                Balaji MD SPUH Sim

Zaghloul Nibal MD SPPA Não

Zaghloul Nibal MD SPUH Sim

"Nota: Grupos: Grupo de Apoio SPUH Amb 
(SPUH)/Médicos Especialistas de São Pedro (SPSP)


