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 SAÚDE

Gabinete do Secretário de Estado Adjunto e da Saúde

Despacho n.º 5495-A/2021

Sumário: Determina que é pontualmente revista a matriz de conteúdos da Prova Nacional de Acesso, 
bem como da lista de referências e de recomendações bibliográficas, conforme matriz que 
segue em anexo ao presente despacho, do qual faz parte integrante.

Em execução do previsto no Decreto-Lei n.º 13/2018, de 26 de fevereiro, alterado pela Lei 
n.º 34/2018, de 19 de julho, e pela Lei n.º 75-B/2020, de 31 de dezembro, o qual aprova o Regime 
do Internato Médico, e em conformidade com os pareceres da Ordem dos Médicos, do Conselho 
Nacional das Escolas Médicas Portuguesas e do Conselho Nacional do Internato Médico, foi apro-
vado o novo modelo da Prova Nacional de Acesso (PNA), respetivas matriz de conteúdos e lista de 
referências bibliográficas, em anexo ao Despacho n.º 4412/2018, publicado no Diário da República, 
2.ª série, n.º 86, de 4 de maio, alterado pela Declaração de Retificação n.º 373/2018, publicada no 
Diário da República, 2.ª série, n.º 95, de 17 de maio.

O novo modelo da Prova e respetivas matriz e lista de referências bibliográficas foram submetidas ao 
público, através da implementação da prova piloto, a 23 de novembro de 2018, em conformidade com a 
alínea c) do n.º 2 do Despacho n.º 3255/2018, feita pelo Gabinete para a Prova Nacional de Acesso (GPNA) 
em articulação com a Administração Central do Sistema de Saúde, I. P. A matriz de conteúdos e respetiva 
lista de referências bibliográficas foi revista pelo Despacho n.º 4742-A/2019, publicado no Diário da Re-
pública, 2.ª série, n.º 89, de 9 de maio, alterado pela Declaração de Retificação n.º 441-A/2019, publicada 
no Diário da República, 2.ª série, n.º 95, 1.º Suplemento, de 17 de maio.

A experiência adquirida nos primeiros anos de funcionamento do GPNA, nomeadamente através 
da implementação das provas e da análise dos respetivos resultados, da auscultação dos candi-
datos através da aplicação de inquéritos no final da prova, bem como do processo de auscultação 
alargado das diferentes entidades envolvidas no processo, em particular as Escolas Médicas e a 
Ordem dos Médicos, evidencia a necessidade de proceder a uma nova revisão da matriz de conte-
údos. Esta nova revisão da matriz assegura, essencialmente, uma melhor otimização, clarificação 
e estruturação dos conteúdos, por forma a adequá-la às várias vertentes deste modelo de Prova, 
às necessidades identificadas e ainda a assegurar uma melhoria contínua da PNA.

Assim, ao abrigo dos n.os 1 e 2 do artigo 35.º do Decreto-Lei n.º 13/2018, de 26 de fevereiro, 
alterado pela Lei n.º 34/2018, de 19 de julho, e pela Lei n.º 75-B/2020, de 31 dezembro, em con-
jugação com a alínea j) do n.º 1 do Despacho n.º 11199/2020, de 6 de novembro, publicado no 
Diário da República, 2.ª série, n.º 222, de 13 de novembro, alterado pelo Despacho n.º 1752/2021, 
publicado no Diário da República, 2.ª série, n.º 32, de 16 de fevereiro, determina o Governo, pelo 
Secretário de Estado Adjunto e da Saúde, o seguinte:

1 — É pontualmente revista a matriz de conteúdos da Prova Nacional de Acesso constante do 
Anexo II ao Despacho n.º 4412/2018, publicado no Diário da República, 2.ª série, n.º 86, de 4 de 
maio, revista pelo Despacho n.º 4742-A/2019, publicado no Diário da República, 2.ª série, n.º 89, 
de 9 de maio, alterado pela Declaração de Retificação n.º 441-A/2019, publicada no Diário da Re-
pública, 2.ª série, n.º 95, 1.º Suplemento, de 17 de maio, conforme matriz que segue em anexo ao 
presente Despacho, do qual faz parte integrante.

2 — É igualmente revista a lista de referências e de recomendações bibliográficas, conforme 
matriz que segue em anexo ao presente Despacho, do qual faz parte integrante.

3 — A matriz de conteúdos constante do anexo ao presente Despacho e respetiva bibliografia 
entram em vigor com a Prova Nacional de Acesso a realizar no âmbito do procedimento concursal 
de ingresso no Internato Médico a abrir no ano civil de 2022.

4 — Sem prejuízo do previsto no n.º 3, o presente Despacho entra em vigor no dia seguinte 
ao da sua publicação.

31 de maio de 2021. — O Secretário de Estado Adjunto e da Saúde, António Lacerda Sales.



N.º 106 1 de junho de 2021 Pág. 297-(3)

Diário da República, 2.ª série PARTE C

ANEXO

Guia de interpretação da matriz

A matriz a seguir apresentada está organizada por domínios e por áreas do conhecimento. Estas 
divisões acolhem os conteúdos que deverão ser avaliados na prova. O Gabinete da Prova Nacional 
de Acesso (GPNA) entendeu recomendar a proposta desenvolvida pela Comissão Nacional criada 
pelo Despacho n.º 642/2016, publicado no Diário da República, 2.ª série, n.º 9, de 14 de janeiro, 
na qual participaram também os Colégios de Especialidade da Ordem dos Médicos, no sentido da 
categorização dos conteúdos por relevância. Assim, as letras A a C são classificações por ordem 
decrescente de relevância para a prova dos conteúdos. A matriz e a lista de potenciais livros de 
referência para a preparação da prova são indicativas e não são exaustivas quanto à extensão dos 
conteúdos elencados. As respostas aos itens podem requerer a mobilização de conhecimentos e 
capacidades relativos a mais do que um dos domínios/áreas do conhecimento da matriz. Neste 
sentido, a PNA avalia aprendizagens de forma integrada e articulada. Foi adicionalmente proposta 
uma categorização das competências a testar dentro dos conteúdos. Estes foram divididos pelas 
seguintes categorias: compreensão dos mecanismos da doença (MD), capacidade de estabelecer 
um diagnóstico (D), promover medidas de saúde e preventivas (P) e plano de gestão do doente 
(GD). Para cada conteúdo são assinaladas as competências que deverão ser preferencialmente 
avaliadas. 

Domínio Área de conhecimento Conteúdos Relevância

Mecanismo Doença
Diagnóstico
Prevenção

Gestão do Doente

Medicina . . . . . . Cardiovascular . . . . Abordagem ao doente com dor torácica  . . . . . . . A* MD, D, GD
Abordagem ao doente com edema . . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Abordagem ao doente com palpitações. . . . . . . . A* MD, D, GD
Paragem cardiorespiratória  . . . . . . . . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Cardiopatia isquémica e síndromes coronárias agudas A MD, D, P, GD
Disritmias — fibrilhação e flutter auricular, taqui-

cardia supraventicular paroxística, doença do nó 
sinusal, bloqueios auriculo-ventriculares.

A MD, D, P, GD

Hipertensão arterial e doença vascular hiperten-
siva.

A MD, D, P, GD

Insuficiência cardíaca (aguda e crónica) . . . . . . . A MD, D, P, GD
Tromboembolismo venoso e pulmonar . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Cardiopatia valvular — aórtica e mitral  . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Disritmias — Síndrome de Wolff-Parkinson-White; 

alterações do intervalo QT; fármacos e eletrólitos; 
arritmias ventriculares.

B MD, D, GD

Doenças do pericárdio e miocardite   . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Doenças vasculares da aorta e dos membros . . . . B MD, D, P, GD
Hipertensão pulmonar e cor pulmonale . . . . . . . . C MD, D, P, GD
Miocardiopatias  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, GD

Respiratória  . . . . . . Abordagem ao doente com dispneia  . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Abordagem ao doente com tosse. . . . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Asma  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Doença pulmonar obstrutiva crónica  . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Abordagem ao doente com distúrbios da ventilação B MD, D, GD
Alergias, anafilaxia . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Bronquiectasias  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Distúrbios da pleura e do mediastino . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Pneumoconioses — ocupacionais e ambientais. . . B MD, D, P, 
Síndrome de dificuldade respiratória aguda. . . . . B MD, D, GD
Síndromes de apneia/hipopneia do sono. . . . . . . B MD, D, P, GD
Suporte ventilatório não-invasivo . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Doenças do interstício pulmonar  . . . . . . . . . . . . . C D
Fibrose quística  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C D
Pneumonites de hipersensibilidade e eosinofilias C D
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Domínio Área de conhecimento Conteúdos Relevância

Mecanismo Doença
Diagnóstico
Prevenção

Gestão do Doente

Neurológica  . . . . . . Abordagem ao doente com cefaleias. . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Abordagem ao doente com convulsões e crises 

epiléticas.
A MD, D, P, GD

Abordagem ao doente com síncope. . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Abordagem ao doente com vertigens e tonturas. . . A MD, D, GD
Coma e alterações da vigília e estado de cons-

ciência.
A D, GD

Doenças vasculares cerebrais . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Doença de Parkinson . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Neuralgia do trigémeo, paralisia do facial e outros 

distúrbios dos nervos cranianos.
B MD, D, GD

Neuropatia periférica  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Distrofias musculares . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C D
Distúrbios do sistema nervoso autónomo  . . . . . . C D
Esclerose lateral amiotrófica  . . . . . . . . . . . . . . . . C D
Esclerose múltipla  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C D
Miastenia gravis e doenças da placa neuromus-

cular.
C D

Síndrome de Guillain-Barré e outras neuropatias 
mediadas imunologicamente.

C D

Digestiva e Hepato-
biliar.

Abordagem ao doente com diarreia ou obstipação 
intestinal.

A* MD, D, P, GD

Abordagem ao doente com disfagia   . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Abordagem ao doente com emagrecimento invo-

luntário.
A* MD, D, GD

Abordagem ao doente com hemorragia digestiva  A* MD, D, GD
Abordagem ao doente com icterícia   . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Abordagem ao doente com náuseas, vómitos e 

dispepsia.
A* MD, D, GD

Doença hepática crónica e cirrose . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Pancreatite (aguda e crónica)  . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Distúrbios de absorção   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D 
Doença ulcerosa péptica e distúrbios relacionados B MD, D, GD
Doenças da vesícula biliar e vias biliares   . . . . . . B MD, D, GD
Doenças do esófago. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Doenças hepáticas genéticas, metabólicas e in-

filtrativas.
B MD, D 

Doenças inflamatórias intestinais   . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Hepatite tóxica, medicamentosa e imunomediada B MD, D, P, GD
Insuficiência vascular mesentérica. . . . . . . . . . . . B D

Genitourinária . . . . . Abordagem ao doente com alterações urinárias 
(oligúria, poliúria, proteinúria, hematúria).

A* MD, D, P, GD

Desequilíbrios hidroeletrolíticos e distúrbios do 
equilíbrio ácido-base.

A* MD, D, GD

Doença renal crónica . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Lesão renal aguda  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Doenças glomerulares e síndromes nefrótica e 

nefrítica.
B MD, D, GD

Doença renal poliquística . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D 
Doenças tubulointersticiais do rim  . . . . . . . . . . . . C MD, D 
Lesão vascular do rim  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D 

Neoplásica  . . . . . . . Emergências oncológicas. . . . . . . . . . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Neoplasias de origem primária oculta  . . . . . . . . . A* MD, D 
Paliação e complicações do tratamento das neo-

plasias.
A MD, D, GD

Neoplasias da cabeça e pescoço. . . . . . . . . . . . . B D, P, GD
Neoplasias da pele. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Neoplasias da próstata. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
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Domínio Área de conhecimento Conteúdos Relevância

Mecanismo Doença
Diagnóstico
Prevenção

Gestão do Doente

Neoplasias do fígado e vias biliares. . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Neoplasias do pâncreas. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D 
Neoplasias do pulmão  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Neoplasias do testículo  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D
Neoplasias do urotélio e do rim  . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Síndromes paraneoplásicas. . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D 
Tumores neuroendócrinos e endócrinos gastroin-

testinais.
C D

Hematológica . . . . . Abordagem ao doente com adenopatias e esple-
nomegalia.

A* MD, D, GD

Abordagem ao doente com com alterações he-
matológicas.

A* MD, D, GD

Anemias . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Distúrbios da coagulação . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Leucemias  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D 
Linfomas   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D 
Distúrbios das plaquetas e da parede vascular. . . . B MD, D, GD
Hemoglobinopatias. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D
Mieloma e distúrbios de plasmócitos . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Síndromes mielodisplásicas. . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D 
Suporte transfusional de sangue e hemoderivados B D, GD
Amiloidose  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D 
Policitemia vera e síndromes mieloproliferativas C MD, D 

Infeciosa . . . . . . . . . Abordagem ao doente com febre. . . . . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Endocardite infeciosa . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Gripe. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Hepatites virais   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Infeção VIH-SIDA . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, 
Infeções associadas aos cuidados de saúde. . . . A MD, D, P, GD
Infeções das vias respiratórias superiores . . . . . . A MD, D, P, GD
Infeções das vias urinárias, pielonefrite e pros-

tatite.
A MD, D, P, GD

Meningite, encefalite, abcesso cerebral . . . . . . . . A MD, D, GD
Pneumonia aguda  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Sépsis e choque sético. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Tuberculose  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Doença dos legionários  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D, P, GD
Doenças sexualmente transmitidas . . . . . . . . . . . B D, P, GD
Infeções da pele e tecidos moles . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Infeções gastrintestinais . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Sífilis . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D, P, GD
Zoonoses e infeções transmitidas por artrópodes 

(incluindo Malária).
B MD, D, P, GD

Doenças associadas ao viajante  . . . . . . . . . . . . . C MD, D, P, GD
Osteomielite e artrite infeciosa . . . . . . . . . . . . . . . C D, GD
Questões relacionadas com os doentes sob imu-

nossupressão.
C MD, D 

Síndromes mononucleosídicas  . . . . . . . . . . . . . . C D, GD

Musculo-esquelética Abordagem ao doente com cervicalgias, dorsalgias 
e lombalgias.

A* MD, D, GD

Abordagem ao doente com artralgias  . . . . . . . . . A* MD, D, GD
Artrite reumatóide. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Doenças periarticulares (tendinopatias e ligamen-

tosas).
A MD, D, GD

Lúpus eritematoso e Síndrome do anticorpo anti-
fosfolipídico.

A MD, D, GD

Doença de Behçet  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D
Esclerose sistémica (Esclerodermia) . . . . . . . . . . B D
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Domínio Área de conhecimento Conteúdos Relevância

Mecanismo Doença
Diagnóstico
Prevenção

Gestão do Doente

Espondiloartropatias. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D 
Gota e outras artropatias microcristalinas  . . . . . . B MD, D, P, GD
Miosites inflamatórias. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Síndrome de Sjögren . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D
Vasculites . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD

Endocrinológica e 
Metabólica.

Diabetes mellitus  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A* MD, D, P, GD
Dislipidemias e distúrbios do metabolismo das li-

poproteínas.
A MD, D, P, GD

Distúrbios da glândula tiroideia  . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Obesidade  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Avaliação nutricional e desnutrição  . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Distúrbios do córtex suprarrenal. . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Doenças das glândulas paratiroideias e homeos-

tase do cálcio.
B MD, D, GD

Deficiência e excesso de vitaminas e oligomine-
rais.

C D

Distúrbios da adeno-hipófise e hipotálamo  . . . . . C MD, D, GD
Distúrbios da neuro-hipófise. . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D 
Doença de Paget e outras displasias ósseas. . . . C D

Cirurgia . . . . . . . Cardiovascular . . . . Isquemia aguda e crónica dos membros inferiores A MD, D, P, GD
Patologia venosa dos membros inferiores . . . . . . A MD, D, P, GD
Linfedema. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, P, GD

Digestiva e Hepato-
biliar.

Abordagem ao doente com disfagia. . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Doença diverticular do cólon  . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Icterícia . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Litíase biliar  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Neoplasia gástrica  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Neoplasias do cólon . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Neoplasias do reto . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Patologia benigna ano-rectal  . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Pólipos do cólon e síndromes de polipose múltipla 

do cólon.
A MD, D, P, GD

Refluxo gastroesofágico e hérnia do hiato . . . . . . A MD, D, GD
Neoplasias primárias e secundárias do fígado. . . B MD, D, P, GD
Úlcera péptica e suas complicações  . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Neoplasias da vias biliares e pâncreas  . . . . . . . . C MD, D, GD
Neoplasias do esófago. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, GD

Genitourinária . . . . . Emergências urológicas . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Hiperplasia benigna da próstata. . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Litíase urinária, hematúria . . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Neoplasias do rim, urotélio, bexiga, próstata e 

testítulo.
A MD, D, P 

Musculo-esquelética Abdómen agudo . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Artropatias degenerativas e mecânicas . . . . . . . . A D, GD
Hérnias . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Osteoporose. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Trauma . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Feridas . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Peritonites. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Queimaduras  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D, P, GD

Endocrinológica  . . . Neoplasias da mama  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Nódulo da tiróide  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Neoplasias da cabeça e pescoço (incluindo tiróide). B D, P, GD
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Orgãos dos sentidos Abordagem ao doente com vertigem . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Diplopia. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D 
Disfonia. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P 
Epistaxis . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D, GD
Olho vermelho  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Patologia obstrutiva do sono  . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Rino-sinusite. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Surdez  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Perda súbita de visão. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C D, GD

Pediatria . . . . . . Neonatologia  . . . . . Avaliação e cuidados ao recém-nascido nos pri-
meiros dias de vida e após a alta.

A MD, D, P, GD

Icterícia neonatal  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Rastreios neonatais e programa nacional de diag-

nóstico precoce.
B D, P, GD

Recém-nascido filho de mãe com patologia infe-
ciosa.

B MD, D, P, GD

Recém-nascido filho de mãe com patologia não 
infeciosa.

B MD, D, P, GD

Sépsis neonatal  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD

Nutrição e Distúrbios 
Nutricionais.

Aleitamento, alimentação, suplementação e diver-
sificação alimentar no primeiro ano de vida.

A MD, D, P, GD

Alimentação após o primeiro ano de vida e até à 
adolescência.

A D, P, GD

Excesso de peso, obesidade e síndrome meta-
bólico.

A MD, D, P, GD

Pediatria Geral . . . . Crescimento normal . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Programa nacional de saúde infantil e juvenil  . . . A D, P, GD
Programa nacional de vacinação e vacinas extra-

plano.
A MD, D, P, GD

Adenopatias . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Dermatites e dermatoses inflamatórias da criança B MD, D, P, GD
Perturbações do crescimento estatural e/ou pon-

deral.
B MD, D, P, GD

Puberdade normal e variantes da normalidade. . . . B MD, D, P, GD

Hemato-oncologia  . . . Anemia . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Abordagem diagnóstica e critérios de referenciação 

de neoplasia em idade pediátrica.
B D, GD

Trombocitopenia. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD

Endocrinologia  . . . . Diabetes mellitus  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Patologia da tiróide (hipotiroidismo, hipertiroidismo 

e nódulo tiroideu)  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
C MD, D, GD

Perturbações da puberdade. . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, P, GD

Adolescência  . . . . . Desenvolvimento físico e psicossocial do adoles-
cente.

B D, P, GD

Perturbações do comportamento alimentar no 
adolescente.

B MD, D, GD

Infeciologia . . . . . . . Abordagem à criança com febre e síndromes fe-
bris.

A MD, D, P, GD

Bronquiolite aguda . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Doenças exantemáticas   . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Gastrenterite aguda  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Infeções do trato urinário  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
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Infeções respiratórias superiores (otite média 
aguda, sinusite, amigdalite) e complicações.

A MD, D, P, GD

Meningite e meningoencefalite. . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Pneumonia adquirida na comunidade . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Infeções e infestações da pele e tecidos moles. . . . B MD, D, P, GD
Infeções oculares (conjuntivite e celulite pré-septal 

e orbitária).
B MD, D, GD

Laringotraqueobronquite  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Sépsis. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Osteomielite e artrite infeciosa . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, 

Neuropediatria e 
Neurodesenvolvi-
mento.

Desenvolvimento psicomotor normal . . . . . . . . . . 
Perturbações do neurodesenvolvimento (atraso 

global de desenvolvimento psicomotor/perturba-
ção do desenvolvimento intelectual, perturbações 
da comunicação, perturbações do espectro do 
autismo, perturbação de défice de atenção e 
hiperatividade).

A
B

MD, D, GD
MD, D, GD

Abordagem à criança com cefaleias  . . . . . . . . . . C MD, D, P, GD

Pneumologia e Aler-
gologia.

Sibilância recorrente e asma  . . . . . . . . . . . . . . . . 
Rinite e roncopatia . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

A MD, D, P, GD
B MD, D, P, GD

Urticária, angioedema e anafilaxia . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Alergia e intolerância alimentar  . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, P, GD
Alergia medicamentosa  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, GD

Gastrenterologia. . . Abordagem à criança com vómitos, diarreia ou 
obstipação e/ou encoprese.

A MD, D, GD

Refluxo gastroesofágico e doença de refluxo  . . . B MD, D, GD
Doença celíaca. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, GD

Nefrologia . . . . . . . . Abordagem à criança com proteinúria e síndrome 
nefrótico.

A MD, D, GD

Abordagem à criança com hematúria e glomeru-
lonefrites.

B MD, D, GD

Enurese  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Malformações do trato urinário. . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Hipertensão arterial  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, P 

Urgência e emergên-
cia.

Abordagem à criança com dor abdominal aguda
Convulsões febris . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

A MD, D, P, GD
A MD, D, P, GD

Desidratação  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Maus tratos em crianças e jovens  . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Suporte básico de vida pediátrico  . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Evento breve resolvido sem explicação . . . . . . . . C D, GD
Intoxicações e acidentes  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, P, GD

Ginecologia/Obs-
tetrícia.

Obstetrícia  . . . . . . . Assistência ao parto normal   . . . . . . . . . . . . . . . . 
Cuidados pós-parto  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

A
A

D, GD
D, GD

Cuidados pré-concecionais  . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Cuidados pré-natais . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A D, P, GD
Hemorragia pós-parto. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Patologia médica e cirúrgica na gravidez   . . . . . . A MD, D, P, GD
Abortamento e gravidez ectópica. . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Hemorragias do terceiro trimestre  . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Parto anormal e vigilância fetal intraparto  . . . . . . B D
Parto pré-termo  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Gravidez múltipla  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C D
Neoplasia trofoblástica gestacional . . . . . . . . . . . C D
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Ginecologia. . . . . . . Menopausa. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Planeamento familiar  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Prevenção primária e secundária em ginecologia A MD, D, P, GD
Vulvovaginites e doenças sexualmente transmi-

tidas.
A MD, D, P, GD

Amenorreia e hemorragia uterina anómala  . . . . . B MD, D, GD
Dismenorreia e dor pélvica crónica  . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Ética e segurança da doente em ginecologia e 

obstetrícia.
B D, P, GD

Infertilidade. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Patologia do pavimento pélvico, incontinência uri-

nária e infeção do trato urinário.
B MD, D, P, GD

Endometriose . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C D

Psiquiatria. . . . . Perturbações neuro-
cognitivas.

Delirium  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Doença de Alzheimer . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

A
A

MD, D, P, GD
MD, D, GD

Défice cognitivo ligeiro . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D, GD
Demência vascular . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Demência frontotemporal, demência com corpos 

de Lewy, demência não especificada.
C MD, D, GD

Perturbações relacio-
nadas com o uso 
de substâncias.

Alcool  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Opióides, canabinoides, estimulantes  . . . . . . . . . A MD, D, P, GD
Cocaína, halucinogénios, solventes inalatórios. . . . B MD, D 
Sedativos/hipnóticos  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Tabaco  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B D, P, GD

Perturbações psicó-
ticas.

Esquizofrenia  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Perturbação delirante induzida, perturbação esqui-

zotípica, perturbações psicóticas não orgânicas 
não específicas. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

C MD, D, GD

Perturbação delirante persistente. . . . . . . . . . . . . C D, GD
Perturbação psicótica aguda e transitória  . . . . . . C D, GD

Perturbações do hu-
mor.

Perturbação afetiva bipolar. . . . . . . . . . . . . . . . . . 
Perturbações depressivas  . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

A
A

MD, D, GD
MD, D, P, GD

Perturbações da an-
siedade.

Fobias. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Perturbação de ansiedade generalizada  . . . . . . . A MD, D, GD
Perturbação de pânico . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . A MD, D, GD
Outras perturbações de ansiedade  . . . . . . . . . . . C MD, D, GD

Reações ao stress Perturbações de adaptação . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Perturbação de stresse pós-traumático . . . . . . . . C MD, D, P, GD
Reação aguda ao stress. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, GD

Áreas complemen-
tares.

Suicídio e comportamentos auto-lesivos  . . . . . . . A MD, D, P, GD
Disfunções sexuais  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Perturbação obsessivo-compulsiva  . . . . . . . . . . . B MD, D, GD
Perturbações da personalidade e comportamento 

do adulto.
B MD, D, GD

Perturbações do comportamento alimentar . . . . . B MD, D, GD
Perturbações do sono  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . B MD, D, P, GD
Perturbações somatoformes  . . . . . . . . . . . . . . . . C MD, D, GD
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 Lista de potenciais livros de referência para preparação da prova

1 — Devem ser consideradas as últimas edições originais dos livros publicadas pelo menos 
18 meses antes da realização da PNA respetiva:

Ivor J., Griggs, Robert C., Wing, Edward J., Fitz & J. Gregory, Andreoli and Carpenter’s «Cecil 
Essentials of Medicine», Elsevier;

Kasper, D., Fauci, A., Hauser, S., Longo, D., Jameson, J., & Loscalzo, J., «Harrison’s Principles 
of Internal Medicine», Mc Graw Hill, Education;

Guerrero-Fernández J., Cartón Sánchez A, Barreda Bonis A., Menéndez Suso J., Ruiz Domín-
guez J., «Manual de Diagnóstico y Terapéutica en Pediatría» Editorial Médica Panamericana;

Brunicardi, F. Charles, Andersen, Dana K., Billiar, Timothy R.,Dunn, David L., Hunter, John 
G., Matthews, Jeffrey B. & Pollock, Raphael E., «Schwartz´s Principles of Surgery», McGraw Hill 
Education;

Casanova, R., Chuang, A., Goepfert, A., Hueppchen, N., Weiss, P., Beckmann, C., Ling, F., 
Herbert, W., Laube, D. & Smith, R, «Obstetrics and Gynecology», Wolters Kluwer;

Harrison, P., Cowen, P., Burns, T. & Fazel, M., «Shorter Oxford Textbook of Psychiatry», 
Oxford.

2 — Lista de recomendações bibliográficas:

* Para os conteúdos A* recomenda-se a leitura de «Harrison’s Principles of Internal Medicine».
** Para os conteúdos de Oftalmologia — Bagheri, N., Wadja, B., Calvo, C., Durrani, A., Fried-

berg, M., Rapuano, C., «The Wills Eye Manual», Wolters Kluwer.
*** Para os conteúdos de Otorrinolaringologia — Probst, R., Grevers, G. & Iro, H., «Basic 

Otorhinolaryngology», Thieme.
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