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MINISTERIO DA SAUDE

Portaria n.° 50/97

de 20 de Janeiro

As crescentes exigéncias e responsabilidades postas
no exercicio das actividades médicas e cirargicas espe-
cializadas, agora potenciadas pela livre circulagdo de
profissionais na Comunidade Europeia, requerem ele-
vados niveis de formagdo pds-graduada.

Com esse objectivo, e através da reformulagdo do
regime legal dos internatos meédicos, visa-se garantir as
melhores condic¢Bes de formacao e, consequentemente,
revalorizar os titulos de qualificacdo profissional que
confere. Para o efeito, é medida fundamental o esta-
belecimento de programas de formacado para cada area
profissional ou especialidade, devidamente actualizados,
gue definam a estrutura curricular do processo forma-
tivo, com tempos e planos gerais de actividades, e fixem
0s objectivos globais e especificos de cada area e estagio
e 0s momentos e métodos da avaliacdo.

Assim, sob proposta da Ordem dos Médicos e do
Conselho Nacional dos Internatos Médicos:

Ao abrigo do disposto nos artigos 7.° e 8.° do Decre-
to-Lei n.° 128/92, de 4 de Julho, bem como nos arti-
gos 23.°, 24.° e 79.° do Regulamento dos Internatos
Complementares, aprovado pela Portaria n.° 695/95, de
30 de Junho:

Manda o Governo, pela Ministra da Salde, o seguinte:

1.° Sdo aprovados os programas de formacéo do inter-
nato complementar das especialidades e &reas profis-
sionais médicas de anatomia patoldgica, cardiologia,
cirurgia pediétrica, imuno-hemoterapia e ortopedia, que
estdo anexos a esta portaria e que dela sdo parte
integrante.

2.° A aplicagdo e desenvolvimento dos programas
compete aos Orgdos e agentes responsaveis pela for-
macdo nos internatos, devendo assegurar a maior uni-
formidade a nivel nacional.

Ministério da Salde.

Assinada em 10 de Dezembro de 1996.

A Ministra da Saude, Maria de Belém Roseira Martins
Coelho Henriques de Pina.

PROGRAMA DE FORMAGAO DO INTERNATO COMPLEMENTAR
DE ANATOMIA PATOLOGICA

1 — Duracéo do internato — 60 meses.

2 — Estrutura:

2.1 — As vertentes basicas de formagdo que, como
tal, sdo de frequéncia obrigatéria distribuem-se ao longo
dos 60 meses, que correspondem a duragdo do internato
e englobam:

2.1.1 — Necropsias;

2.1.2 — Histopatologia;

2.1.3 — Citopatologia.

2.2 — Admite-se, como alternativa, com caracter
facultativo e em fun¢do das caracteristicas da estrutura
formadora e das disponibilidades existentes para for-
magcao opcional, que o periodo de formagéo béasica com-
porte 54 meses e seja complementado por um periodo
de formacdo complementar com a duracdo maxima de
6 meses.

2.3 — Os estagios opcionais do periodo de formacgao
complementar poderéo ser escolhidos entre os seguin-
tes:

2.3.1 — Patologia neonatal;

2.3.2 — Dermatopatologia;

2.3.3 — Neuropatologia;

2.3.4 — Hematopatologia;

2.3.5 — Microscopia electrénica;

2.3.6 — Analise citométrica;

2.3.7 — Biologia molecular;

2.3.8 — Citogenética;

2.3.9 — Genética molecular;

2.3.10 — Registo de doengas neoplasicas.

3 — Sequéncia:

3.1 — Formacao bésica:

3.1.1 — O periodo correspondente & formagao basica
decorre ao longo dos 60 meses da duragdo do internato.

3.1.2 — As caracteristicas préprias das vertentes de
formacéo basica e as disponibilidades das estruturas for-
madoras ndo admitem qualquer hierarquizagdo sequen-
cial. Todavia, a aprendizagem das autépsias devera ocor-
rer, sobretudo, nos primeiros 36 meses; a da histopa-
tologia ao longo dos 60 meses; a da citologia exfoliativa
nos primeiros 36 meses, e a da citologia aspirativa dos
36 aos 54 meses.

3.1.3 — Sem prejuizo para as caracteristicas de cada
servico formador, também se aceita, preferencialmente
e como orientacao geral, a seguinte distribui¢do sequen-
cial do programa de formacdo tedrico e consequente
avaliagdo teorico-pratica no fim de cada ano de for-
macao:

3.131—1°ano:

a) Métodos de observagdo e estudo em anatomia
patoldgica;

b) Biopatologia geral;

¢) Mecanismos gerais de doenca;

d) Observagdo e interpretacdo macroscopica de
pecas cirurgicas e produtos de biopsia,;

e) Introducdo a citologia ginecoldgica;

f) Técnicas morfoldgicas complementares de diag-
nastico histolégico e citoldgico.

3.1.3.2—2°ano:
Patologia sistémica 1

a) Aparelho digestivo;

b) Aparelho respiratério;

c) Aparelho cardio-vascular;

d) Aparelho genital feminino, incluindo a mama;

e) Citologia exfoliativa ginecoldgica e ndo gine-
coldgica.

3.1.3.3—3.°2ano:

a) Patologia sistémica 11; aparelho urinario e geni-
tal masculino; pele e anexos cuténeos; tecidos
moles, 0ssos e articulagdes; tiredide; patologia
da gestacéo;

b) Citologia ginecoldgica e ndo ginecoldgica;

c) Exames intra-operatorios.

3.1.3.4 —4.°ano:

a) Patologia sistémica 111: hematopatologia; cabeca
e pescoco; hepatologia; nefrologia; sistema
enddcrino e érgaos dos sentidos;

b) Biopsia aspirativa.
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3.1.3.5—5.°ano:

a) Patologia sistémica 1v: masculo esquelético; sis-
tema nervoso periférico e central;

b) Ultra-estrutura;

¢) Patologia molecular;

d) A investigacdo cientifica em anatomia pato-
l6gica.

3.2 — Formacdo complementar. — Os estagios
opcionais sdo feitos nos dltimos 18 meses do internato
(4.° e 5.° anos), concluindo ou intercalando-se no
periodo de formacao bésica.

3.3 — Formacao especifica. — Os servigos hospitala-
res com responsabilidade de formagéo organizardo cur-
sos e seminarios de formacao especifica, cuja frequéncia
serd valorizada curricularmente.

4 — Duragdo da formagao:

4.1 — O periodo de formag&o bésica tera uma dura-
¢do de 60 meses.

4.2 — O periodo de formagdo basica tera a duracio
de 54 meses quando houver frequéncia de estagios
opcionais e, nestas circunstancias, a duracdo maxima
destes sera de 6 meses.

4.3 — O numero maximo de estagios opcionais é de
dois. Em tais circunstancias, o tempo de duracdo de
cada um é de trés meses.

5 — Locais de formacao:

5.1 — Os estagios de formagao basica e complementar
sdo feitos nos servicos de anatomia patoldgica capa-
citados para o efeito.

5.2 — Estagios opcionais:

5.2.1 — Os estégios opcionais de formagdo comple-
mentar e especifica decorrerdo nos servi¢os de anatomia
patolégica que disponham de capacidade reconhecida
para a sua realizac&o.

5.2.2 — Sempre que necessario, estes estagios pode-
rdo decorrer também noutros servicos. Em tais circuns-
téncias, devera ser obtida autorizacdo prévia das estru-
turas competentes de formagdo dos internos, cabendo
ao director do servico de anatomia patologica formador
assegurar a realizagdo desses estagios e garantir a res-
pectiva avalia¢do.

6 — Objectivos:

6.1 — Objectivos de desempenho. — S&o objectivos
de desempenho, para cada ano de formacao e de acordo
com a respectiva sequéncia programatica, os seguintes:

6.1.1 — Na area da histopatologia:

a) Descrever com rigor pegas e biopsias cirargicas
e proceder de modo apropriado a colheita de
amostras para processamento histologico. Esta
colheita deve atender aos protocolos recomen-
dados que tém em vista ndo sé a caracterizagao
diagnostica da lesdo, como também a avaliacéo
de parametros com valor prognéstico e de orien-
tacdo terapéutica;

b) Solicitar e saber justificar as técnicas comple-
mentares, nomeadamente histoquimicas, imu-
nocitoquimicas, ultra-estruturais e de patologia
molecular, necessarias para a identificagdo pre-
cisa do tipo lesional e saber interpretar crite-
riosamente os resultados fornecidos por aquelas
técnicas;

¢) Redigir um relatério descritivo da lesdo, que
deve ser conciso e preciso, permitindo a iden-
tificacdo compreensivel das suas caracteristicas
e que se conclua por uma proposta diagndstica;

d) Realizar exames intra-operatérios e reconhecer
as suas indicagdes e limitages;

e) Conhecer e saber utilizar sistemas internacio-
nais de codificacdo dos diagnosticos, nomeada-
mente os sistemas SNOMED e ICD;

f) Participar em reunibes clinico-patoldgicas, do-
cumentando as lesdes e 0s diagnosticos através
de material visual adequado, expressando con-
sideracdes sobre a etiologia, patogénese e pato-
logia das doencas e identificando o valor e limi-
tacOes das técnicas e métodos andtomo-pato-
I6gicos para o esclarecimento da situacdo em
andlise.

6.1.2 — Na area da citopatologia:

a) Rastrear e diagnosticar de forma qualificada
espécimes citolégicos de esfregacos cérvico-va-
ginais, de sedimentos de liquidos orgénicos, de
expectoracdo e de lavados e escovados;

b) Descrever os esfregacos provenientes das bio-
psias aspirativas, elaborando conclusbes diag-
nésticas quanto a natureza e tipo de lesdes. Deve
também ser capaz de executar tecnicamente as
puncdes-biopsias aspirativas;

¢) Supervisar o trabalho dos citotécnicos e enqua-
drar programas de rastreio e de controlo de
qualidade.

6.1.3 — Na &rea da necropsia:

a) Executar autdpsias com rigor técnico nos seus
diversos tempos, procedendo a disseccao das vis-
ceras e, quando tal se justifiqgue, ao exame de
&reas anatémicas especificas (exemplo: medula
espinal, olho, ouvido médio, seios perinasais,
0ss0s longos) e a colheita de liquidos organicos
e de amostras para exame bioquimico, toxico-
I6gico ou microbiolégico;

b) Descrever com precisdo as alteragdes morfolo-
gicas, macro e microscopicas e atribuir-lhes con-
teldo interpretativo sob a forma de um diag-
ndstico das lesGes observadas;

c¢) Integrar os diagndsticos formulados no contexto
clinico em que decorreu a epicrise, discutindo
com os clinicos assistentes a causa de morte e
o curso evolutivo da(s) doenca(s).

6.2 — Objectivos de conhecimento. — As areas de
formacdo béasica e complementar do internato de ana-
tomia patoldgica destinam-se a formar especialistas com
capacidade auténoma para o exercicio da actividade de
diagnéstico anatomo-patoldégico, tal como é usualmente
entendido. S&o objectivos do conhecimento em cada ano
ou estigio de formacdo, de acordo com a respectiva
sequéncia programatica, os seguintes:

6.2.1 — Adquirir os conhecimentos de morfologia
normal, biologia celular e molecular, genética, imuno-
logia, fisiopatologia e epidemiologia;

6.2.2 — Conhecer as técnicas e métodos histolégicos,
histoquimicos, imunomorfoldgicos, ultra-estruturais e de
biologia molecular e interpretar os respectivos resul-
tados;

6.2.3 — Reconhecer os quadros lesionais macro e
microscopicos dos diferentes 6rgaos e sistemas e o res-
pectivo diagnostico diferencial;

6.2.4 — Realizar o enquadramento clinico dos diag-
nésticos anatomo-patolégicos, por forma a ter uma com-
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preensdo global das doengas, seus mecanismos de pro-
ducéo e perfil evolutivo.

7 — Avaliagéo:

7.1 — A avaliacdo dos conhecimentos e do desem-
penho processa-se de duas formas:

a) Avaliagdo continua;

b) Avaliagdo no fim de cada periodo de 12 meses
de formacéo e no fim de cada estagio de for-
macdo complementar ou opcional, sempre que
eles existam.

7.2— A avaliacdo continua tem como objectivos
aferir:

a) O desempenho individual;
b) O nivel de conhecimentos dos internos.

7.2.1 — A avaliacdo continua do desempenho reali-
za-se durante o decorrer de cada ano de formagdo ou
estagio de formacgdo complementar ou opcional e visa
permitir aos internos e ao orientador de formacgao
conhecer a evolucéo formativa e o nivel do desempenho
atingidos, com base no acompanhamento permanente,
tutorial e personalizado da formac&o.

7.2.2 — Para a avaliacdo continua do desempenho,
o orientador de formagédo terd em conta, obrigatoria-
mente, 0s seguintes parametros, com a ponderacgéo que
se apresenta:

a) Capacidade de execugdo técnica e de interpre-
tacdo das lesbGes observadas — ponderacéo 4;

b) Interesse pela valorizagdo profissional — pon-
deracéo 4;

¢) Responsabilidade profissional — ponderacéo 4;

d) RelagBes humanas e de trabalho — pondera-
¢éo 2.

7.2.3— A classificacdo da avaliagdo continua do
desempenho tem como base:

a) A informacédo do orientador de formacao;
b) O relatério final, de elaboracéo obrigatéria pelo
interno.

7.2.4 — A classificagdo a que se refere 0 nUmero ante-
rior serd expressa numa escala de 0 a 20 valores. Uma
classificacdo negativa, inferior a 10 valores, obrigara a
repeticdo do ano de formacao ou estagio.

7.3 — A avaliacdo no fim de cada periodo de 12 meses
de formagéo ou estagio de formacdo complementar ou
opcional tem como objectivos:

7.3.1 — Avaliar o conhecimento e atitudes adquiridos,
de acordo com o programa de formacdo definido para
0 ano ou estagio.

7.3.2— A avaliacdo de conhecimentos referida no
ndmero anterior é expressa huma escala de 0 a 20 valo-
res, com arredondamento as décimas, e inclui:

a) Uma prova pratica (observacgdo, elaboragdo de
um relatorio e propostas de diagndstico de lami-
nas de histologia e citologia; execu¢do de uma
autépsia com relatério macroscépico, diagnos-
tico histoldgico e sintese clinico-patoldgica);

b) Uma prova tedrica (resolugdo de problemas
préprios da especialidade sob a forma de dia-
positivos e exposicdo tedrica de temas constan-
tes do programa).

8 — Disposicdes finais:

8.1 — O presente programa entra em vigor em 1 de
Janeiro de 1997 e aplica-se aos internos que iniciarem
o0 internato a partir dessa data.

8.2 — Para os internos que tenham iniciado o inter-
nato em data anterior a referida no nimero anterior,
manter-se-4 o programa definido a data de inicio do
internato, excepto se os internos manifestarem o desejo
de optar pelo programa agora aprovado. Nesse caso,
o0s interessados deverdo entregar na direc¢do do inter-
nato do seu hospital, no prazo de dois meses a partir
da publicacdo deste programa, uma declaragdo em que
conste a sua pretensdo, com a concordancia averbada
dos respectivos director de servigo e orientador de
formagéo.

PROGRAMA DE FORMAGAO DO INTERNATO COMPLEMENTAR
DE CARDIOLOGIA

1 — Duragdo — 60 meses (a que correspondem 55
meses efectivos de estagios).

2 — Objectivos gerais da formacao:

2.1 — A cardiologia é uma especialidade médica com
patologia clinica especifica, diversificada, e, por vezes,
integra quadros clinicos em que a componente cardio-
I6gica pode néo ser a preponderante.

2.2 — De entre as suas caracteristicas clinicas ressalta
a estreita ligagdo com a urgéncia médica.

2.3 — A cardiologia apoia-se em varias técnicas de
diagnéstico que requerem aprendizagem profunda, quer
na utilizagdo, quer na interpretacdo dos resultados.

2.4 — Por fim, e ndo menos importante que as carac-
teristicas anteriores, a cardiologia tem actualmente uma
componente de cardiologia de interven¢do com apli-
cagao cada vez mais ampla. Possui ainda relagdo intima
com a cirurgia cardiaca, quer na sua forma electiva,
quer em urgéncia.

2.5 — Com base nestes pressupostos, a formagao em
cardiologia tem de fornecer ao interno solida apren-
dizagem de ordem clinica que permita decisdo e actua-
¢do correctas.

2.5.1 — No que diz respeito as técnicas, o internato
deve fornecer conhecimento amplo das indica¢des de
utilizacdo de todas elas e autonomia de execucao e inter-
pretacdo dos resultados das consideradas «ndo inva-
sivas».

2.5.2 — Finalmente, como especialidade médica dife-
renciada, na formacéo em cardiologia considera-se indis-
pensavel a aquisicdo de sélida formacdo em medicina
interna (clinica médica).

3 — Sequéncia e duragdo dos estégios:

3.1 — Medicina interna (1.° ano) — 11 meses;

3.2 — Cardiologia clinica (2.° ano e seguintes) — 18
meses;

3.3 — Ecocardiografia (2.° ou 3.° ano) — 4 meses;

3.4 — Prova de esforcgo e holter (2.° ou 3.° ano) — 3
meses;

3.5 — Cuidados intensivos cardiacos (2.° ano ou
seguintes) — 3 meses;

3.6 — Hemodinamica e angiocardiografia (3.° ano ou
seguintes) — 3 meses;

3.7 — Arritmologia e pacing (3.° ano ou seguin-
tes) — 3 meses;

3.8 — Cardiologia nuclear (3.° ano ou seguintes) — 1
més;

3.9 — Cardiologia pediatrica (4.° ou 5.° ano) — 3
meses;

3.10 — Cirurgia cardiaca (4.° ou 5.° ano) — 3 meses;
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3.11 — Estagio opcional (3.° ano ou seguintes) — 3
meses;

3.12 — Durante todos os estagios devera haver par-
ticipacdo efectiva em consulta externa e em urgéncia.

4 — Locais de formacgao:

4.1 — Servigos de medicina interna, cardiologia, car-
diologia pediatrica, cirurgia cardio-toracica ou cirurgia
cardiaca e medicina ou cardiologia nuclear.

4.2 — O estdgio opcional pode ser realizado num
outro servi¢co além dos mencionados, desde que a acti-
vidade a desenvolver seja considerada afim com a car-
diologia, nos moldes definidos no n.° 5.11 deste pro-
grama.

5 — Objectivos dos estagios:

5.1 — Estagio em medicina interna:

5.1.1 — Descri¢do do desempenho:

a) Actividade a desenvolver na enfermaria, con-
sulta e urgéncia geral,

b) Permanéncia efectiva de trés meses em unidade
de cuidados intensivos polivalente.

5.1.2 — Objectivos de desempenho:

a) Colheita de historias clinicas, com elaboragéo
dos respectivos relatorios;

b) Vivéncia das grandes sindromes médicas da
urgéncia,;

¢) Técnicas de monitorizagdo dos parametros vitais;

d) Aplicacéo de técnicas de reanimagao.

5.1.3 — Objectivos de conhecimento:

a) Aperfeicoamento da colheita de dados anam-
nésticos;

b) Principios fisiopatoldgicos e etioldgicos das sin-
dromes mais frequentes;

¢) Sequéncia de diagnéstico, raciocinio l6gico dos
diagnosticos diferenciais mais frequentes;

d) Aprofundamento da indicacdo e interpretagdo
dos meios complementares de diagndstico mais
frequentes em medicina interna;

e) Correlagdo dos conhecimentos adquiridos com
as sindromes cardiol6gicas mais frequentes;

f) Introducédo a farmacologia clinica.

5.2 — Estagio em cardiologia clinica:
5.2.1 — Descri¢do do desempenho:

a) Actividade exercida na enfermaria, consulta e
urgéncia;

b) Frequéncia de cuidados intensivos de cardio-
logia.

5.2.2 — Objectivos de desempenho:

a) Aprofundamento da técnica da anamnese e da
pesquisa semiolégica no ambulatério e inter-
namento, quer em cardiologia programada, quer
de urgéncia, ou em regime de cuidados inten-
Sivos;

b) Hipdteses de diagndstico; diagndstico diferen-
cial;

c) Técnicas de monitorizagdo e reanimagdo em
cardiologia;

d) Valorizacdo dos exames complementares utili-
zados em cardiologia: sequéncia dos pedidos,
interpretacdo progressivamente mais aprofun-
dada e eventuais riscos e complicagBes dos
mesmos;

e) Proposta de terapéutica cardioldgica: medidas
gerais, prevencdo, terapéutica farmacologica,
cardiologia de intervencao, cirurgia cardiaca e
reabilitacao;

f) Avaliacdo das grandes sindromes cardiolégicas.

5.2.3 — Objectivos de conhecimento:

a) Conhecimentos clinicos progressivamente mais
profundos dos grandes quadros clinicos cardio-
I6gicos, tais como insuficiéncia cardiaca nas suas
diferentes etiologias, doenca valvular, cardiopa-
tias congénitas, doencga coronaria, arritmias, car-
diomiopatias, hipertensao arterial, miopericar-
dite, etc. Conhecimento de situagdes cardiol6-
gicas menos frequentes;

b) Manifestagdes cardioldgicas de outras patolo-
gias, quer da medicina interna, quer de espe-
cialidades;

c) Fisiopatologia dos quadros clinicos referidos e
de outros, tais como shock, sincope, morte
subita, edema pulmonar agudo, etc.;

d) Equilibrio acido-basico e desequilibrios iénicos;

e) Aprofundamento dos conhecimentos da tera-
péutica farmacoldgica;

f) Interac¢Bes medicamentosas;

0) Integracdo dos elementos clinicos e dos meios
complementares;

h) Aprendizagem progressiva da electrocardiogra-
fia na sua forma cléssica, visto a frequéncia da
sua utilizacdo nédo justificar periodo de apren-
dizagem especifico. De igual modo se entende
a interpretacdo da tele-radiografia do torax.

5.3 — Estagio em ecocardiografia:
5.3.1 — Objectivos de desempenho:

a) Familiarizacdo com os diferentes equipamentos
de ecocardiografia nas sua diferentes aplicagdes;

b) Aquisicdo de autonomia técnica nas formas clas-
sicas de ecocardiografia em patologia diver-
sificada;

c) Vivéncia de técnicas mais diferenciadas, tais
como eco transesofagico e eco de sobrecarga;

d) Execucdo de 240 exames em modo M e bidi-
mensional, dos quais 180 com ddppler.

5.3.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Conhecimento das bases técnicas dos ultra-sons;

b) Aplicacbes clinicas da ecocardiografia: indica-
cOes e interpretacéo de resultados;

c) Correlagdo com outras técnicas da cardiologia
e com os quadros clinicos respectivos.

5.4 — Estagio em prova de esforco e holter:

5.4.1 — Prova de esforgo:

5.4.1.1 — Objectivos de desempenho. — Realizacao
de pelo menos 100 provas de esforgco em tapete rolante
ou bicicleta ergométrica com aquisicdo de autonomia
técnica.

5.4.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Bases da fisiopatologia do esfor¢o;

b) IndicagBes, contra-indica¢Bes absolutas e rela-
tivas, riscos e complicacBes das provas de
esforco;

¢) Valorizagéo clinica dos resultados;

d) Elaboragéo dos respectivos relatérios.
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5.4.2 — Holter:
5.4.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Familiarizacdo com a técnica, quer na realiza-
¢do, quer na leitura dos resultados em patologia
diversificada;

b) Realizacdo de, pelo menos, 80 exames.

5.4.2.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Aprofundamento dos conhecimentos de elec-
trocardiografia, quer em arritmologia, pertur-
bag6es de condugdo ou doenca isquémica;

b) Indica¢des do método. Suas limitagdes.

5.5 — Estagio em cuidados intensivos cardiacos:
5.5.1 — Objectivos de desempenho:

a) Vivéncia das situacGes cardiol6gicas de urgén-
cia; técnicas de monitorizacdo e de reanimacao;

b) Experiéncia na indicacdo e aplicacdo de pacing
provisorio e catéteres de swan-ganz.

5.5.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Fisiopatologia das situagbes cardiolGgicas de
urgéncia;

b) Metodologia diagnéstica da urgéncia cardiol6-
gica. Interpretacdo dos parametros monitori-
zados;

¢) Familiarizagdo com os farmacos mais utilizados
em cardiologia intensiva, bem como as indica-
¢Oes para cardiologia de intervencdo ou cirurgia
cardiaca com caracter urgente.

5.6 — Estagio em hemodinamica e angiocardiografia:
5.6.1 — Objectivos de desempenho:

a) Participacdo activa em 100 exames;

b) Capacidade de execucéo de cateterismos direi-
tos;

¢) Vivéncia de situacbes de cardiologia de inter-
vencao.

5.6.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Conhecimento dos equipamentos utilizados;

b) Indicagdes do cateterismo, quer diagnéstico,
quer de intervencdo; eventuais riscos e com-
plicagdes;

) Interpretacdo dos resultados e sua integracao
com os quadros clinicos e outras técnicas de
cardiologia.

5.7 — Estagio em arritmologia e pacing:
5.7.1 — Objectivos de desempenho:

a) Diferenciacdo electrocardiogréfica das arritmias
e perturbag¢des de condugéo;

b) Familiarizagdo com as técnicas e equipamentos
utilizados;

c) Frequéncia de consultas de arritmologia e de
seguimento de portadores de pacemakers;

d) Participacdo na implantagdo de, pelo menos,
20 pacemakers definitivos.

5.7.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Aprofundamento da fisiopatologia das arritmias
e das perturbagdes de conducao;

b) Experiéncia de manuseamento de farmacos
antiarritmicos;

¢) Conhecimento das indicacbes da terapéutica
invasiva de arritmias;

d) IndicacGes e complicagdes da utilizacao de pace-
makers provisérios, definitivos ou outros equi-
pamentos antiarritmicos.

5.8 — Estagio em cardiologia nuclear:

5.8.1 — Objectivos de desempenho.— Vivéncia de
estudos isotépicos em cardiologia.

5.8.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Conhecimento dos equipamentos e dos isdtopos
utilizados;

b) IndicagBes para a sua utilizagdo; interpretacéo
genérica de resultados;

¢) Integracdo com os quadros clinicos respectivos
e outras técnicas da cardiologia.

5.9 — Estagio em cardiologia pediatrica:
5.9.1 — Objectivos de desempenho:

a) Vivéncia de situagGes de patologia cardiaca
pediatrica em ambulatério, internamento e
urgéncia;

b) Aspectos particulares das técnicas cardioldgicas
em cardiologia pediatrica, tais como indicagao
para a sua utilizacéo, eventuais riscos acrescidos
ou complicacdes.

5.9.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Conhecimento dos quadros clinicos mais fre-
guentes em cardiologia pediatrica e respectiva
terapéutica;

b) Aspectos particulares da terapéutica farmaco-
l6gica, cardiologia de intervengdo ou cirurgia
cardiaca em patologia cardiaca pediatrica.

5.10 — Estagio em cirurgia cardiaca:
5.10.1 — Objectivos de desempenho:

a) Frequéncia de enfermaria, ambulatério, bloco
operatério e cuidados intensivos de cirurgia
cardiaca;

b) Avaliacdo do pré e pos-operatdrio em cirurgia
cardiaca;

¢) Rudimentos do conhecimento de técnicas de
cirurgia cardiaca.

5.10.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Aprofundamento do conhecimento das indica-
¢des cirargicas em cardiologia, quer electiva,
guer de urgéncia; complica¢des imediatas e tar-
dias da cirurgia cardiaca;

b) Conhecimento dos aspectos psicoldgicos rela-
cionados com a cirurgia cardiaca;

¢) Conhecimentos de reabilitacdo pos-cirurgia car-
diaca.

5.11 — Estagio opcional:

5.11.1 — Objectivos de desempenho. — A realizar em
servico ou departamento de indole diversa, incluidos
ou ndo nos locais de realizacdo dos diferentes estagios
da especialidade, mas com actividade nitidamente afim
com a cardiologia e a integrar no plano de formacéo
do interno.

5.11.2 — Objectivos de conhecimento. — Em relacéo
com a actividade que se pretende aprofundar, tem por
finalidade despertar novas fontes de interesse no
interno, indo ao encontro das suas qualidades.
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6 — Avaliacao:

6.1 — Avaliacao de desempenho:

6.1.1 — Os parametros a considerar na avalia¢do do
desempenho terdo as seguintes ponderagdes:

a) Capacidade de execucdo técnica — 4;

b) Interesse pela valorizagao profissional — 2;
¢) Responsabilidade profissional — 2;

d) Relac¢BGes humanas no trabalho — 2.

6.2 — Avaliacdo de conhecimentos:

6.2.1 — A avaliacdo de conhecimentos dos estagios
de duracéo inferior a seis meses é feita através da apre-
ciacdo do relatério de estagio e é incluida na avaliagao
anual.

6.2.2 — A avaliacdo de conhecimentos é continua e
formaliza-se com prova anual, que consta da apreciacéo
dos relatdrios de actividade do periodo em causa e inter-
rogatorio e observacdo de um doente, com elaboragdo
do respectivo relatério clinico.

7 — Disposic¢oes finais:

7.1 — O presente programa entra em vigor em 1 de
Janeiro de 1997 e aplica-se aos internos que iniciem
o0 internato a partir dessa data.

7.2 —Pode, facultativamente, abranger os internos
ja em formacdo que tenham iniciado o internato em
1995 e 1996 e, nesse caso, os interessados deverdo entre-
gar na direc¢do do internato do seu hospital, no prazo
de dois meses a partir da publicagcdo deste programa,
uma declaracdo em que conste a sua pretensdo, com
a concordancia averbada dos respectivos director de ser-
vico e orientador de formacao.

PROGRAMA DE FORMAGAO DO INTERNATO COMPLEMENTAR
DE CIRURGIA PEDIATRICA

1 — Duragao — 72 meses.

2 — Sequéncia preferencial e duragdo dos estagios:

2.1 — Cirurgia pediatrica 1| — 6 meses;

2.2 — Cirurgia geral — 12 meses;

2.3 — Pediatria — 6 meses.

2.3.1 — Os 6 meses do estdgio de pediatria incluirdo
obrigatoriamente um periodo de 3 meses em neo-
natologia.

2.4 — Cirurgia pediatrica 11 — 24 meses.

2.5 — Estégios opcionais — 9 meses.

2.5.1 — Os 9 meses de estagios opcionais serdo divi-
didos em estagios de 3 meses, segundo as opgles do
candidato e de acordo com o seu orientador de for-
macao, pelas seguintes areas:

a) Ortopedia;

b) Urologia;

c¢) Cirurgia plastica e reconstrutiva;
d) Neurocirurgia;

e) Cirurgia toracica;

f) Cirurgia cardiaca;

g) Cirurgia vascular;

h) Gastrenterologia;

i) Oncologia;

j) Anatomia patologica;

k) Investigagdo experimental animal.

2.6 — Cuidados intensivos pediatricos — 3 meses.

2.7 — Cirurgia pediatrica 111 — 12 meses.

2.8 — Sera recomendada a frequéncia dos estagios
segundo a sequéncia em que sdo descritos. Podera esta,
no entanto, ser alterada no interesse pedagégico do
interno, com o acordo do seu orientador.

3 — Locais de formacao:

3.1 — Aformacéo dos estagios obrigatdrios decorrera
em servicos de cirurgia pediatrica, pediatria e cirurgia
geral.

3.2 — Os estagios opcionais de ortopedia, urologia,
cirurgia plastica e reconstrutiva, neurocirurgia, cirurgia
toracica e oncologia poder&o ser realizados na respectiva
area dos servicos de cirurgia pediatrica ou, em alter-
nativa, em servicos de adultos. Os restantes estagios
opcionais serdo realizados, respectivamente, em servicos
de cirurgia cardiaca, cirurgia vascular, gastrenterologia,
anatomia patoldgica e servicos de cirurgia experimental
animal.

4 — Obijectivos dos estagios:

4.1 — Estéagio de cirurgia pediatrica i1:

4.1.1 — Descrigdo do desempenho:

a) Durante este estigio o interno deverd desen-
volver o seu trabalho com progressiva respon-
sabilizagdo, nas actividades de rotina do servigo,
na enfermaria, na consulta externa, na urgéncia,
nos sectores de técnicas semioldgicas e terapéu-
ticas, e no bloco operatdrio;

b) Deve ainda participar nas reunides do servico
e, eventualmente, em cursos e simpadsios de pos-
-graduagdo, e apresentar temas basicos relacio-
nados com cirurgia pediatrica.

4.1.2 — Objectivos de desempenho:

a) Colheita de hist6rias clinicas, com realce para
0s aspectos béasicos da semiologia da cirurgia
pediatrica (anamnese e exame objectivo), dis-
cussdo de casos clinicos, observagédo e controlo
pés-operatorio;

b) Assisténcia em diversos exames radiolégicos:
ecografias, tomografias axiais computorizadas,
cistografias;

c¢) Instrumentacdo cirdrgica, desinfeccéo e esteri-
lizagdo, técnicas gerais e especiais de assepsia,
comportamento no bloco;

d) Ajudas operatérias e realizagdo de algumas
cirurgias, como, por exemplo: circuncisdo, tra-
tamento cirdrgico de hidrocelo, herniorrafia
inguinal e umbilical, exerese de pequenos tumo-
res cuténeos, frenectomias, biopsias ganglio-
nares;

e) Introducdo de drenos toracicos e abdominais,
realizacdo de desbridamentos venosos e pungao
de veias periféricas.

4.1.3 — Objectivos de conhecimento:

a) Conhecimentos bésicos no &mbito da cirurgia
pediatrica, incluindo a embriologia, anatomia
e fisiopatologia;

b) Conhecimento das perturbagdes do equilibro
hidro-electrolitico na crianca e sua correccao,
assim como as reac¢Ges metabdlicas ao trau-
matismo cirdrgico, e bases sob a alimentagdo
entérica e parentérica;

¢) Estudo das malformag8es congénitas mais fre-
quentes e da patologia do canal inguinal e do
aparelho génito-urinario.

4.2 — Estagio de cirurgia geral:

4.2.1 — Descricdo do desempenho. — Durante este
estagio o interno deverd desenvolver actividades na
enfermaria, no bloco, na consulta externa e na urgéncia.
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4.2.1.1 — Actividade no bloco operatério:

a) Técnicas gerais e especiais de assepsia;

b) Instrumentacdo cirdrgica,;

¢) Técnicas cirdrgicas basicas em pequena cirurgia,;

d) Técnicas complementares: desbridamentos veno-
sos, pungdes de veias profundas, pungdes arte-
riais, medicOes de pressdo venosa central, shunts
e fistulas artério-venosas; intubag¢fes nasogas-
tricas e endotraqueais;

e) Cirurgia geral, principalmente cirurgia abdomi-
nal: terapéutica cirlirgica e técnicas operatorias;
ajudas operatérias e realizacdo de algumas
cirurgias, como, por exemplo: hérnias, patologia
vesicular, apendicites, patologia gastrica e intes-
tinal.

4.2.2 — Objectivos de desempenho:

a) Colheita de historias clinicas, incluindo exame
fisico;

b) Discussdo de casos clinicos;

¢) Realizacdo de estudos pré e pos-operatdrios e
evolugdo poés-operatdria, com resolugéo de suas
eventuais complicagdes;

d) Realizacdo de técnicas de assepsia geral e
especial;

e) Profilaxia e tratamento das infeccdes em meio
hospitalar;

f) Realizagdo de pensos, seguindo a evolucédo da
ferida operatéria e das drenagens e efectuando
a retirada de pontos;

0) Aplicacdo de técnicas de reanimacao.

4.2.3 — Objectivos de conhecimento. — Conheci-
mento das técnicas basicas gerais da cirurgia e ainda
de técnicas diferenciadas em é&reas especificas (por
exemplo: microcirurgia, cirurgia laparoscépica).

4.3 — Estagio em pediatria:

4.3.1 — Descri¢do do desempenho. — O estagio de
pediatria, com a duragdo de 6 meses, decorrera durante
3 meses no servico de pediatria geral, com actividades
na enfermaria, consulta externa e na urgéncia, e durante
3 meses no servigo de neonatologia.

4.3.2 — Objectivos de desempenho:

4.3.2.1 — Periodo em pediatria geral:

a) Efectuar a vigilancia dos doentes internados em
enfermaria e daqueles que acorrem a consulta
externa e a urgéncia;

b) Colaborar na execugdo das técnicas especiais
da especialidade (puncdes lombares, puncGes
venosas, etc.);

c) Colaborar nas actividades cientifico-pedagégi-
cas do servico.

4.3.2.2 — Periodo em neonatologia:

a) Efectuar a colheita da histdria clinica e obser-
vacao de recém-nascidos no bergério;

b) Colaborar no apoio a sala de partos;

c) Colaborar na execugdo das técnicas especiais
préprias da especialidade (cateterismos percu-
téneos, umbilicais, etc.).

4.3.3 — Objectivos de conhecimento. — Conheci-
mento do recém-nascido, do lactente, da crianga e do

jovem normais, das suas patologias mais comuns e tera-
péuticas indicadas.

4.4 — Estagio em cirurgia pediatrica 11

4.4.1 — Descricdo do desempenho. — Durante o0s
24 meses de duracdo deste estagio pretende-se que o
interno adquira autonomia crescente nas actividades de
rotina da enfermaria, na consulta externa, na urgéncia,
nos laboratérios e no bloco operatoério.

4.4.1.1 — Actividade no bloco operatdrio (exemplos
de intervengdes cirargicas a efectuar):

4.4.1.1.1 — Primeiros 12 meses de formacéao (3.° ano
do internato):

a) Cirurgia do canal inguinal e dos genitais exter-
nos (orquidopexias, torcdo testicular, orquidec-
tomias, meatotomias);

b) Apendicectomias;

¢) Piloromiotomias;

d) Proctoplastias;

e) Biopsias hepaticas, renais e intestinais;

f) Abertura e encerramento de incisdes habitual-
mente praticadas (laparotomia, lombotomia,
toracotomia).

4.4.1.1.2 — Segundos 12 meses de formagdo (4.° ano
do internato):

a) Gastrostomias;

b) lleostomias;

c) Colostomias;

d) Invaginacdo intestinal;
e) Resseccdo intestinal;
f) Esplenectomias.

4.4.2 — Obijectivos de desempenho:

a) Elaborar, apresentar e discutir histdrias clinicas,
propostas diagndsticas, terapéuticas e de fol-
low-up;

b) Manuseamento do arquivo clinico, documenta-
cdo médica e biblioteca (ficheiros, pesquisa
bibliografica, informéatica e computadores,
meios audiovisuais de comunicacdo e ensino,
etc.);

c) Colaboracdo na investigacdo clinica e labora-
torial;

d) Apresentacdo de comunicagdes e apresentacdo
de trabalhos cientificos;

e) Realizar e participar ajudando em intervencdes
cirdrgicas.

4.4.3 — Objectivos de conhecimento. — Aprofunda-
mento dos conhecimentos bésicos em cirurgia pediatrica
e obtendo conhecimentos nas seguintes areas:

4.4.3.1 — Primeiros 12 meses de formagédo (3.° ano
do internato):

a) Cirurgia neonatal — aquisi¢do de conhecimen-
tos de embriologia, fisiologia e das patologias
do foro cirdrgico mais frequentes, e conheci-
mento dos cuidados no transporte, e no pré,
per e pés-operatoério do recém-nascido;

b) Cirurgia da correccdo das malformagdes con-
génitas — conhecimento das malformagdes con-
génitas mais frequentes e da sua correc¢do
cirdrgica;

¢) Cirurgia da urgéncia e da emergéncia — conhe-
cimento das situagdes de urgéncia mais frequen-
tes (abdémen agudo, invaginacéo intestinal, hér-
nia encarcerada, torcéo testicular, etc.);
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d) Cirurgia geral do grupo pediatrico — conheci-
mento das técnicas basicas da cirurgia e das téc-
nicas apropriadas ao grupo etario, da infancia
até ao final do crescimento e desenvolvimento.
Conhecimento das suas patologias especificas,
seus diagnadsticos e terapéuticas.

4.4.3.2 — Segundos 12 meses de formacéo (4.° ano
do internato):

a) Cuidados intensivos pediétricos — conhecimento
da actuacdo a ter face a um politraumatizado;

b) Diagnostico e terapéuticas pré-natais — aquisi-
¢do de conhecimentos na area do diagnostico
pré-natal, das patologias cirlirgicas congénitas,
e das suas indicagdes terapéuticas (cirurgia in
Utero e aconselhamento para interrupcdo de
gravidez, inducéo de parto, cesariana electiva);

¢) Cirurgia pediatrica oncoldgica — aquisi¢ao
de conhecimentos no diagndstico e terapéutica
dos tumores sélidos.

4.5 — Estagios opcionais:

4.5.1 — Estégio em ortopedia:

4.5.1.1 — Objectivos de desempenho. — Aquisi¢do
das técnicas do foro da ortopedia, nomeadamente tra-
tamento de malformagdes congénitas, patologia do cres-
cimento e fracturas.

4.5.1.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisi¢ao
dos conhecimentos do foro da ortopedia necessarios a
execucdo e compreensao das referidas técnicas.

4.5.2 — Estéagio em urologia:

4.5.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Aquisicao das técnicas do foro da urologia (ure-
trocistoscopia, cistografias, exames de urodina-
mica, ecografias);

b) Colaboragéo no bloco operatério em nefrecto-
mias, nefrostomias, pieloplastias, reimplantagdo
uretral.

4.5.2.2 — Objectivos de conhecimento. — Conheci-
mentos basicos de urologia pediatrica (anatomia,
embriologia, fisiopatologia) e dos exames especiais com-
plementares de diagnéstico (ecografia, urodindmica e
cintigrafia).

4.5.3 — Estagio em cirurgia plastica e reconstrutiva:

4.5.3.1 — Objectivos de desempenho:

a) Participacdo e execucdo das técnicas proprias
da cirurgia plastica necessarias a pratica da
cirurgia pediatrica, mormente na cirurgia dos
fissurados, malformagdes congénitas da mao;

b) Colaboragdo opcional numa unidade de quei-
mados.

4.5.3.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Aquisicdo de conhecimentos das técnicas em
cirurgia plastica necessarias a pratica da cirurgia
pediatrica;

b) Conhecimentos sobre a embriologia e anatomia
da face.

4.,5.4 — Estagio em neurocirurgia:

4.5.4.1 — Objectivos de desempenho. — Participagao
e execucao das técnicas proprias da neurocirurgia neces-
sérias a pratica da cirurgia pediatrica, mormente em
situagdes de malformagdes congénitas (hidrocefalia,
mielomeningocelo craneosinostoses).

4.5.4.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisicao
de conhecimentos embriolégicos, fisiopatoldgicos e cli-
nicos na area da neurocirurgia, necessarios a prética
de cirurgia pediétrica.

4.5.5 — Estagio em cirurgia toracica:

4.5.5.1 — Objectivos de desempenho. — Participacao
e execucdo das técnicas proprias da cirurgia toracica
necessarias a pratica de cirurgia pediatrica (patologia
da pleura, toracocentese, drenagem pleural fechada).

4.5.5.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisi¢ao
de conhecimentos embriolégicos, fisiopatoldgicos e cli-
nicos na area da cirurgia toracica, necessarios a pratica
de cirurgia pediétrica.

4.5.6 — Estagio em cirurgia cardiaca:

4.5.6.1 — Objectivos de desempenho. — Participacao
e execugdo das técnicas proprias da cirurgia cardiaca
necessarias a pratica de cirurgia pediatrica.

4.5.6.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisicao
de conhecimentos fisiopatoldgicos e clinicos na area da
cirurgia cardiaca, necessarios a pratica de cirurgia
pediatrica.

4.5.7 — Estagio em cirurgia vascular:

4.5.7.1 — Objectivos de desempenho. — Participacao
e execugdo das técnicas proprias da cirurgia vascular
necessarias a pratica de cirurgia pediatrica (suturas arte-
riais e bypass).

4.5.7.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisicao
de conhecimentos fisiopatologicos e clinicos na area da
cirurgia vascular, necessarios a pratica de cirurgia
pediéatrica.

4.5.8 — Estagio em gastrenterologia:

4.5.8.1 — Objectivos de desempenho. — Participacao
e execucdo das técnicas proprias da gastrenterologia
necessarias a pratica de cirurgia pediatrica, nomeada-
mente treino de endoscopia, manometrias esofagica e
ano-rectal.

4.5.8.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisi¢ao
de conhecimentos fisiopatoldgicos e clinicos na area da
gastrenterologia, necessarios a pratica de cirurgia pedia-
trica.

4.5.9 — Estagio em oncologia:

4.5.9.1 — Objectivos de desempenho. — Participacio
e execucdo das técnicas proprias da oncologia neces-
sarias a pratica de cirurgia pediatrica, nomeadamente
seguimento no pré e pods-operatério de doentes com
tumores.

4.5.9.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisi¢io
de conhecimentos fisiopatolégicos, clinicos e terapéu-
ticos na &rea da oncologia, necessarios a pratica de cirur-
gia pediatrica.

4.5.10 — Estagio em anatomia patolégica:

4.5.10.1 — Objectivos de desempenho. — Participa-
¢do nas técnicas da anatomia patolégica necessarias a
pratica de cirurgia pediatrica.

4.5.10.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisi¢io
de conhecimentos na area de anatomia patoldgica,
necessarios a pratica da cirurgia pediatrica.

4.5.10.3 — Este estagio pode ser substituido pela fre-
guéncia devidamente certificada de curso tutelado pela
direc¢do do Colégio de Anatomia Patolégica da Ordem
dos Médicos.

4.5.11 — Estagio em investigacdo experimental ani-
mal:

4.5.11.1 — Objectivos de desempenho. — Participa-
cdo e execucdo das técnicas de cirurgia experimental
animal.

4.5.11.2 — Objectivos de conhecimento. — Aquisi¢ao
do conhecimento tedrico da forma como se deve ela-
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borar um plano de investigagao cirdrgica experimental
animal.

4.6 — Estagio em cuidados intensivos peditricos:

4.6.1 — Objectivos de desempenho. — Participacio
na execucdo das técnicas de intubacdo ventilatoria.

4.6.2 — Objectivos de conhecimento. — Conheci-
mento da patologia habitual de uma unidade de cui-
dados intensivos pediatricos e sensibilizacdo para o papel
do cirurgido pediatrico na mesma.

4.7 — Estagio em cirurgia pediatrica 1:

4.7.1 — Descricdo do desempenho. — Durante o
tltimo ano do internato pretende-se que o interno
adquira uma autonomia crescente nas actividades cli-
nicas e assistenciais do servigo e, fazendo reflexdo critica
sobre o programa existente, planeie e desenvolva a con-
clusdo do curriculo de especialidade.

4.7.2 — Objectivos de desempenho. — As interven-
¢Oes cirargicas referidas sdo a titulo exemplificativo:

a) No bloco operatério deve efectuar neste periodo
intervengdes de cirurgia neonatal (atrésia eso-
fagica, atrésia duodenal, malrotacdo intestinal,
peritonite meconeal, enterocolite necrosante,
atresia intestinal, doenca de Hirschsprung, mal-
formacéo ano-rectal, hérnia diafragmética);

b) Cirurgia de urgéncia: abdémen agudo (perito-
nite), invaginacéo, resseccdo intestinal, drena-
gem de abcessos, colocagdo de drenos toracicos,
ileostomias, colostomias, nefrostomias e trata-
mento de queimados;

¢) Cirurgia pediatrica geral: além dos casos de
internamento curto (hérnias, circuncisdes,
orquidopexias), a cirurgia gastrointestinal (fun-
doplicaturas, atrésias biliares, esplenectomias,
doenga de Hirschsprung) e a cirurgia da cabega
e do pescoco (restos branquiais, torticolis, quis-
tos tireoglosso, higroma quistico e linfangio-
mas);

d) Cirurgia uroldgica: hipospadias, cistoscopias,
nefrectomias, pieloplastias, cirurgia anti-re-
fluxo, enterocistoplastias;

e) Cirurgia oncoldgica: teratoma, quisto do ovario,
hemangiomas, ganglioneuroma, nefroblastoma,
neuroblastoma, rabdomiosarcoma;

f) Continuagdo da actividade cientifico-pedago-
gica com maior autonomia e maior respon-
sabilizacao.

4.7.3 — Objectivos de conhecimento. — Aprofundar
e sedimentar os conhecimentos ja adquiridos, incenti-
vando a actividade critica relativamente as atitudes a
tomar.

4.8 — Niveis minimos de desempenho globais. — No
final do internato o interno deverd ter participado no
bloco operatério num ndmero minimo de 200 interven-
¢des do tipo de patologia referida no n.° 4.7.2, das quais
80 como cirurgido e, no minimo, 10 efectuadas no
periodo neonatal.

5 — Avaliacéo:

5.1 — Avaliacéo de desempenho:

5.1.1 — A avaliagdo do desempenho sera continua e
formalizada no final de cada estagio, ou na avaliagdo
anual se o estagio for superior a um ano.

5.1.2 — Parémetros a avaliar:

a) Capacidade de execugdo técnica— pondera-
céo 4;
b) Responsabilidade profissional — ponderagéo 4;

¢) Interesse pela valorizagdo profissional — pon-
deracéo 3;
d) Relag¢bes humanas no trabalho — ponderagéo 3.

5.1.3 — Durante o internato as cirurgias em que o
interno intervenha serdo registadas em caderneta de
registo.

5.2 — Avaliacéo de conhecimentos:

5.2.1 — As avaliagdes de conhecimentos serdo rea-
lizadas sob a forma de prova oral.

5.2.2 — As avalia¢bes de conhecimentos de estagios
de duracdo inferior a seis meses serdo integradas nas
avaliacdes anuais e terdo a forma de prova oral, baseada
no relatdrio de actividades desse estagio realizado pelo
interno.

6 — Disposigdes finais:

6.1 — O presente programa entra em vigor em 1 de
Janeiro de 1997 e aplica-se aos internos que iniciarem
o0 internato a partir dessa data.

6.2 — Pode, facultativamente, abranger os internos
j& em formacao, que iniciaram o seu internato em 1995
e 1996 e, nesse caso, 0s interessados deverdo entregar
na direccdo do internato do seu hospital, no prazo de
dois meses a partir da publicacdo deste programa, uma
declaragdo em que conste a sua pretensdo com con-
cordancia averbada dos respectivos director de servigo
e orientador de formacéo.

PROGRAMA DE FORMAGAO DO INTERNATO COMPLEMENTAR
DE IMUNO-HEMOTERAPIA

1 — Duragéo — 60 meses.

2 — Estrutura e duragdo dos estagios:

2.1 — Imuno-hemoterapia — 36 meses;

2.2 — Hematologia clinica — 9 meses;

2.3 — Hematologia laboratorial — 6 meses;

2.4 — Imunologia da transfusdo e da transplanta-
¢80 — 6 meses;

2.5 — Cuidados intensivos polivalentes — 3 meses.

3 — Sequéncia dos estagios:

3.1 — Atendendo a que a orgénica dos servigos é
muito variavel, compete ao director do servi¢o de imu-
no-hemoterapia e ao orientador de formagdo adaptar
a sequéncia dos estagios, de modo a permitir ao interno
a melhor formacéo possivel.

3.2— Os primeiros 12 meses de internato serdo, no
entanto, obrigatoriamente cumpridos na area de imu-
no-hemoterapia.

4 — Locais de formacgéo:

4.1 — Estagio de imuno-hemoterapia — servicos de
imuno-hemoterapia e centros regionais do Instituto Por-
tugués do Sangue.

4.2 — Estagio de hematologia clinica — servigos de
hematologia clinica.

4.3 — Estagio de hematologia laboratorial — servicos
de patologia clinica, servicos de hematologia laborato-
rial, servi¢os de imuno-hemoterapia.

4.4 — Estagio de imunologia da transfuséo e da trans-
plantacdo — centros de histocompatibilidade e servicos
cuja actividade regular, cientifica e técnica se enquadre
nos objectivos de formacao.

4,5 — Estagio de cuidados intensivos polivalen-
tes — unidades de cuidados intensivos polivalentes.

5 — Objectivos dos estagios:

5.1 — Estagio de imuno-hemoterapia. — Os objecti-
vos de desempenho deste estdgio serdo desdobrados em
trés modulos de 12 meses. Aos objectivos de desem-



N.° 16 — 20-1-1997

DIARIO DA REPUBLICA — | SERIE-B

323

penho dos diferentes médulos corresponderdo os objec-
tivos de conhecimento enunciados no n.° 5.1.2.

5.1.1 — Objectivos de desempenho:

5.1.1.1 — Mddulo A (a+b=3 meses; c+d=9 meses):

a) Organizacao funcional de um sector de colheita
de sangue: promocgdo da dadiva, observagédo e
selec¢do de dadores e colheita de sangue;

b) Técnicas de separa¢do de componentes sangui-
neos e sua conservagao;

¢) Planeamento, execucdo, interpretagdo e valori-
zagdo de métodos laboratoriais de imuno-he-
matologia, adequados a colheita de sangue e
a transfusdo, bem como ao diagndstico, tera-
péutica e prognostico de doengas alo e auto imu-
nes. Execucdo das técnicas laboratoriais indi-
cadas para a prevencdo de doencas transmis-
siveis pela transfusdo. Interpretacdo de resul-
tados e sua validacéo;

d) Controlo de qualidade de componentes sangui-
neos, reagentes, equipamentos e procedimentos
técnicos.

5.1.1.2—Moddulo B (a=6 meses; b+c=6 meses):

a) Trombose e hemostase: planeamento, execugao,
interpretacdo e valorizacdo de métodos labo-
ratoriais utilizados no diagnostico, investigacao,
tratamento e monitorizacdo de doencas trom-
boembdlicas e hemorragicas congénitas e adqui-
ridas;

b) Hemaferese: colheita selectiva de componentes
sanguineos por aferese, incluindo células esta-
minais de sangue periférico. Técnicas de pro-
cessamento de medula éssea, células estaminais
de sangue periférico e células de corddao umbi-
lical. Hemaferese terapéutica;

c) Criobiologia de células e tecidos.

5.1.1.3 — Mddulo C (a=12 meses). — Prética clinica
da medicina transfusional. IndicacGes. Utilizacdo de
componentes sanguineos modificados. Prevencéo, diag-
néstico e terapéutica dos efeitos adversos da transfusao.
Avaliacdo da eficacia transfusional. Transfusdo auto-
loga.

5.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Fundamentacdo tedrica dos objectivos de desem-
penho enunciados no n.° 5.1.1;

b) Aspectos relevantes da histéria da transfusao;

¢) Genética e bioquimica dos grupos sanguineos;

d) Imuno-hematologia forense;

e) Biologia molecular e citometria de fluxo apli-
cadas & medicina transfusional;

f) Fraccionamento de plasma e técnicas de inac-
tivacdo viral;

g) Producdo de reagentes e sua normalizagdo;

h) Medicina transfusional no ambito das varias
especialidades médicas e cirdrgicas;

i) Substitutos do sangue e alternativas a utilizagédo
de sangue homaélogo;

j) Conceitos de qualidade em salide e aplicagdo
dos sistemas de qualidade & medicina trans-
fusional,

k) Técnicas de gestdo de existéncias de banco de
sangue;

1) Gestdo do risco em medicina transfusional;

m) Prevenc¢do, higiene e seguranga nos locais de
trabalho;

n) Processamento informéatico de dados e automa-
tizacdo laboratorial;

0) Aplicacdo das leis das probabilidades e esta-
tistica;

p) Analise instrumental de equipamentos;

q) Aspectos deontologicos, éticos e legais da trans-
fusdo sanguinea e da transplantagéo;

r) Organizacdo, funcionamento e objectivos da
rede nacional de transfusdo sanguinea.

5.2 — Estagio de hematologia clinica:
5.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Colheita, interpretacdo e valorizacao de: sinais,
sintomas e resultados de exames complemen-
tares, das diversas doengas hematoldgicas;

b) Diagnostico e respectiva terapéutica.

5.2.2 — Objectivos de conhecimento. — Fisiopatolo-
gia das doengas hematoldgicas, tratamento etioldgico,
de suporte e das complicac¢Bes associadas.

5.3 — Estagio de hematologia laboratorial:

5.3.1 — Objectivos de desempenho:

a) Execucdo e interpretacdo de provas laborato-
riais relativas a investigacdo de patologias do
sangue ou com expressdo hematoldgica, no que
respeita a morfologia e funcéo celular no sangue
periférico e medula éssea;

b) Estudo de anemias.

5.3.2 — Objectivos de conhecimento. — Estudo dos
principios subjacentes ao equipamento e métodos labo-
ratoriais utilizados no diagndstico e evolucéo de pato-
logias do eritrdcito, leucdcito e plagqueta.

5.4 — Estagio de imunologia da transfusdo e da
transplantacao:

5.4.1 — Objectivos de desempenho:

a) Tipagem HLA, classes1e Ii;

b) Técnicas de compatibilizagcdo pré-transplante;

¢) Pesquisa de anticorpos linfocitarios e plaque-
tarios;

d) Culturas de células;

e) Cultura linfocitaria mista;

f) Crioconservacéo de linfdcitos;

g) Producdo de reagentes.

5.4.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Resposta imunitaria,;

b) Polimorfismo genético do complexo major de
histocompatibilidade (CMH); sua importancia
em transfusdo e transplantacéo;

c) Estudo do perfil imunolégico dos candidatos a
transplante;

d) Critérios de seleccdo do par dador/receptor;

e) Associacdo HLA/doenga. Técnicas de tipagem
HLA por serologia e genética molecular;

f) Principios de imunidade celular;

g) Monitorizacdo imunolégica no pés-transplante.

5.5 — Estagio em cuidados intensivos polivalentes:
5.5.1 — Objectivos de desempenho:

a) Diagnostico e tratamento de emergéncias médi-
co-cirdrgicas, nomeadamente as situa¢es de
transfusdo macica;

b) Terapéutica substitutiva nas grandes hemorra-
gias prolongadas.
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5.5.2 — Objectivos de conhecimento. — NogGes de
suporte de vida.

6 — Avaliacdo:

6.1 — Avaliacéo de desempenho:

6.1.1 — Avaliagéo continua.

6.1.2 — Avaliagéo no final de cada estégio e, quando
a duracdo destes seja superior a um ano, em cada
periodo de 12 meses, tendo obrigatoriamente em conta
0s seguintes parametros e respectivas ponderagoes:

a) Capacidade de execucdo técnica — 3;

b) Interesse pela valorizagao profissional — 2;
¢) Responsabilidade profissional — 3;

d) RelagBes humanas no trabalho — 2.

6.2 — Avaliacdo de conhecimentos:

6.2.1 — Avaliagdo continua e formalizada, obrigato-
riamente, no final de cada estagio de duragéo igual ou
superior a 6 meses, através de apreciacdo e discussao
do relatério de actividades.

6.2.2 — Avaliacdo por cada 12 meses, em estagios de
duracdo superior a um ano, através de uma prova e
discussédo do relatdrio de actividades.

Nos estagios com duracdo inferior a 6 meses, a ava-
liacdo é de desempenho. O relatério serd discutido e
classificado, fazendo parte da avaliacdo anual de conhe-
cimentos.

7 — Disposic¢0es finais:

7.1 — O presente programa entra em vigor em 1 de
Janeiro de 1997 e aplica-se aos internos que iniciarem
0 internato a partir dessa data.

7.2 —Pode, facultativamente, abranger os internos
ja em formacgdo que iniciaram o seu internato em 1995
e 1996 e, nesse caso, os interessados deverdo entregar
na direccdo do internato do seu hospital, no prazo de
dois meses a partir da publicacdo deste programa, uma
declaragdo em que conste a sua pretensdo com con-
cordancia averbada dos respectivos director de servigo
e orientador de formacao.

PROGRAMA DE FORMAGAO DO INTERNATO COMPLEMENTAR
DE ORTOPEDIA

1 — Duragao — 72 meses.

2 — Estrutura, sequéncia preferencial e duracao dos
estagios:

2.1 —1.° ano do internato:

2.1.1 — Cirurgia geral — 9 meses:

a) Este estégio inicia obrigatoriamente o internato;
b) Um més deste estagio deverd ser passado numa
unidade de cuidados diferenciados.

2.1.2 — Cirurgia vascular — 3 meses.
2.2 — 2.° ano do internato:

2.2.1 — Ortopedia — 12 meses.

2.3 —3.° ano do internato:

2.3.1 — Ortopedia — 9 meses;

2.3.2 — Cirurgia plastica — 3 meses.
2.4 — 4.° ano do internato:

2.4.1 — Ortopedia — 9 meses;

2.4.2 — Neurocirurgia — 3 meses.
2.5—5.°ano do internato:

2.5.1 — Ortopedia — 6 meses;

2.5.2 — Ortopedia infantil — 6 meses.

Este estagio deverd ser realizado em servico de orto-
pedia com unidade de ortopedia infantil ou em servico
de ortopedia infantil dirigido por ortopedistas.

2.6 — 6.° ano do internato:

2.6.1 — Ortopedia — 12 meses.

2.7 — Os estagios de ortopedia infantil e os estagios
parcelares com a duragdo de 3 meses ndo deverdo ser
interrompidos por periodos superiores a um terco das
férias.

3 — Locais de formacdo. — Nos servi¢os da respec-
tiva especialidade com idoneidade reconhecida:

3.1 — Estagio de cirurgia geral — servigos de cirurgia
geral,

3.2 — Estagio de cirurgia vascular — servigos de
cirurgia vascular;

3.3 — Estagio de cirurgia plastica — servicos de cirur-
gia pléstica;

3.4 — Estagio de neurocirurgia — servicos de neu-
rocirurgia,;

3.5 — Estagio de ortopedia infantil — servicos de
ortopedia com unidade de ortopedia pediatrica ou ser-
vicos de ortopedia pediatrica, dirigido por ortopedista;

3.6 — Estagio de ortopedia — servigos de ortopedia.

4 — Obijectivos dos estagios:

4.1 — Aspectos gerais:

4.1.1 — Objectivos do desempenho. — O desenvolvi-
mento dos diversos estagios deve proporcionar ao
interno a integragdo progressiva nas diversas vertentes
do quotidiano dos servigos, com atribuicdo de tarefas
nos diferentes sectores: internamento, consulta externa,
bloco operatério, servico de urgéncia; de acordo com
0 seu grau de diferenciacdo e de modo a que este seja
capaz de vir a desenvolver:

4.1.1.1 — Vivéncia clinica adequada:

a) Analisando e criticando os dados clinicos;

b) Avaliando os riscos e beneficios do acto médico;

¢) Utilizando correctamente os meios auxiliares de
diagnostico;

d) Realizando os diagnosticos;

e) Definindo os planos terapéuticos;

f) Julgando os resultados adquiridos e a evolugéo
da doenca.

4.1.1.2 — Qualidades humanas, éticas e deontolo-
gicas:

a) Relacionamento com o doente e familia;

b) Respeito pela vida e decisdo do doente;

¢) Compreenséo das implicaces da doenca (fené-
menos psicolégicos, sociais, econémicos e éti-
0S);

d) Sigilo profissional.

4.1.1.3 — Capacidade técnica. — A aprendizagem
continua devera proporcionar o aumento progressivo
e sustentado da capacidade de prestacdo de actos médi-
cos, cada vez mais diferenciados, tendo sempre em vista
0 bem-estar e o interesse do doente.

4.1.2 — Objectivos do conhecimento. — Durante o
internato deverdo ser adquiridos e aprofundados os
conhecimentos tedricos relativos as grandes areas da
ortopedia e traumatologia, bem como das especialidades
afins, pelo que o interno para completar a sua formagéo
devera frequentar seminérios e cursos com carécter
facultativo a que ser&o atribuidos créditos curriculares:

a) Curso de ciéncias bésicas relacionado com a
ortopedia;
b) Curso de imagiologia do aparelho locomotor;
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¢) Seminério de anatomia patolégica do aparelho
locomotor;

d) Ciclo de formagdo pos-graduada de ortopedia
infantil (constituido por cinco cursos de perio-
dicidade anual versando os diferentes aspectos
do aparelho locomotor segundo o grupo etario);

e) Cursos monogréficos sobre patologia do mem-
bro superior, do membro inferior, da coluna ver-
tebral e tumores Gsseos;

f) Curso de informatica e gestdo hospitalar.

4.1.3 — A frequéncia do internato permitird também
desenvolver e incentivar a apeténcia para a investigacao
clinica e laboratorial, organizacdo, apresentacéo e publi-
cacdo de trabalhos cientificos, estruturacédo de ficheiros
e sua informatizagdo, bem como a organizagdo dos
Servigos.

4.1.3.1 — No final do internato o interno deverd ter
realizado pelo menos trés trabalhos como primeiro
autor, publicados ou apresentados em reunides de
ambito nacional ou internacional.

4.2 — Objectivos especificos do 1.° ano do internato:

4.2.1 — Estagio de cirurgia geral (9 meses).

4.2.1.1 — Objectivos de desempenho:

a) Estudo do doente cirtrgico e do politrauma-
tizado;

b) Preparacéo pré e pés-operatoria;

¢) Complicag0es;

d) Treino e realizacdo de exames auxiliares de
diagnéstico;

e) Colaboracdo em actos cirargicos, de anestesia
e reanimacao;

f) Realizacdo de actos cirlirgicos e anestésicos
bésicos.

4.2.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Anatomia cirlrgica; fisiopatologia;

b) O acto operatério; resposta endécrino-meta-
bélica;

¢) Equilibrio electrolitico;

d) Infeccéo e antibioterapia;

e) Introducédo a anestesia e reanimagéo;

f) O doente politraumatizado.

4.2.2 — Estégio de cirurgia vascular (3 meses).
4.2.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Estudo do doente com patologia vascular;

b) Treino e realizagdo de exames auxiliares de
diagnéstico;

c) Suturas e laqueacdes vasculares; enxertos vas-
culares.

4.2.2.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Anatomia cirurgica;

b) Introducdo a fisiopatologia do sistema vascular;
c) LesBes vasculares trauméticas dos membros;
d) Patologia venosa; tromboembolismo;

e) Meios de diagnostico em patologia vascular.

4.3 — Objectivos especificos do 2.° ano do internato:
4.3.1 — Estagio de ortopedia (12 meses):
4.3.1.1 — Objectivos de desempenho:

a) Estudo do doente com patologia do aparelho
locomotor;

b) Introdugdo nos trabalhos de rotina da consulta
externa, internamento e servico de urgéncia;

c) Pratica de imobilizagdes;

d) Realizacdo de aparelhos gessados;

e) Técnicas de traccdo simples e esquelética;

f) Introducdo as técnicas dos meios auxiliares de
diagnéstico;

g) Iniciagdo no bloco operatério — colaboragéo
em actos cirdrgicos (minimo 20 intervencgdes).

4.3.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Ciéncias bésicas: a cartilagem, o 0sso, a arti-
culagédo e o musculo;

b) Embriologia e desenvolvimento do esqueleto;

¢) Anatomia e fisiologia do aparelho locomotor;

d) Semiologia do aparelho locomotor;

e) Exames complementares de diagnéstico, com
especial relevancia para a imagiologia.

4.4 — Objectivos especificos do 3.° ano do internato:
4.4.1 — Estagio de ortopedia (9 meses):
4.4.1.1 — Objectivos de desempenho:

a) Cuidados pré e pés-operatérios;
b) Uso do amplificador de imagem;
c) Investigacdo articular:

cl) Técnicas de artrografia;
c2) Introducdo a artroscopia;

d) Ultra sonografia das partes moles;

e) Adaptacao progressiva as técnicas de osteossin-
tese e de artroplastias;

f) Prética de consultas tuteladas;

g) Colaboragédo e realizagdo de actos cirlrgicos,
tendo como objectivo efectuar 80 intervencdes
como ajudante e 20 como cirurgiéo.

4.4.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Imagiologia aplicada a ortopedia;

b) Anatomia cirdrgica, fisiologia e fisiopatologia
osteoarticular;

¢) Traumatologia dos membros;

d) Doencas degenerativas articulares.

4.4.2 — Estagio de cirurgia plastica (3 meses):
4.4.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Avaliacdo de esfacelos cutédneos e de partes
moles;

b) Prética dos diferentes tipos de sutura e plastia
cuténeas;

c) Pré e pés-operatério em cirurgia plastica;

d) Introdugdo a microcirurgia.

4.4.2.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Fisiopatologia da pele e da cicatrizacéo;

b) Enxertos cutaneos, retalhos pediculados e enxer-
tos musculo-cutéaneos;

¢) Expansores.

4.5 — Objectivos especificos do 4.° ano do internato:
4.5.1 — Estagio de ortopedia (9 meses):
4.5.1.1 — Objectivos de desempenho:

a) Organograma idéntico ao definido para estagio
anterior de ortopedia, tendo em atengéo a pro-
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gressiva diferenciagcdo técnica no dominio da
traumatologia e da ortopedia;

b) Técnicas de biopsia de partes moles, articular
e 6ssea;

¢) Radiologia de intervencao;

d) Préatica na consulta externa: primeiras consultas
e de seguimento;

e) Colaboracdo e realizagdo de actos cirdrgicos
cada vez mais diferenciados, tendo como objec-
tivo efectuar 70 intervencdes como ajudante e
30 como cirurgido.

4.5.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Traumatologia da coluna vertebral,

b) Patologia infecciosa, tumoral e paratumoral;

¢) Doencgas musculares;

d) Bases de histopatologia e anatomia patoldgica
do aparelho locomotor e sua aplicacdo a clinica.

4.5.2 — Estagio de neurocirurgia (3 meses):
4.5.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Exame neuroldgico e interpretacdo dos diferen-
tes testes clinicos;

b) Interpretagdo de exames auxiliares de diag-
néstico/imagiologia;

¢) Introducéo a cirurgia dos tecidos nervosos.

4.5.2.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Anatomopatologia e fisiopatologia do sistema
Nervoso;

b) Doengas neuroldgicas com interesse ortopédico;

c) Coluna vertebral e afec¢fes neurolégicas;

d) Nervos periféricos.

4.6 — Objectivos especificos do 5.° ano do internato:
4.6.1 — Estagio de ortopedia (6 meses):
4.6.1.1 — Objectivos de desempenho:

a) Execucdo de diferentes técnicas de tratamento
e de diagn6stico do foro traumatico e ortopé-
dico, com especial relevo para fracturas e suas
complicacBes, doencas articulares, processos
infecciosos e tumorais;

b) Realizacdo autbnoma de consultas;

¢) Colaboragdo em actos cirdrgicos, devendo rea-
lizar 40 interveng6es como ajudante e 40 como
cirurgio.

4.6.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Patologia da coluna vertebral;

b) Doengas reumatismais e metabdlicas;
¢) Biomecéanica em ortopedia;

d) Artroplastias.

4.6.2 — Estagio de ortopedia infantil (6 meses):
4.6.2.1 — Objectivos de desempenho:

a) Exame clinico da crianga;

b) Interpretacdo de imagiologia do esqueleto ima-
turo;

¢) Prética de aparelhos gessados e ortéteses;

d) Iniciagcdo em cirurgia ortopédica infantil.

4.6.2.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Traumatologia infantil;
b) Malformacgdes congénitas;
¢) Doencas de desenvolvimento.

4.7 — Objectivos especificos do 6.° ano do internato:
4.7.1 — Estagio de ortopedia (12 meses):
4.7.1.1 — Objectivos de desempenho:

a) Realizagdo autbnoma de consultas;

b) Participacdo em consultas multidisciplinares;

c) Coordenagdo de actividades na area do ambu-
latorio do servico;

d) Aprofundamento das técnicas ortopédicas com
objectivo de atingir a maior diferenciacdo do
exercicio como cirurgido no ambito do trata-
mento de fracturas e suas complicagdes, de
doengas do desenvolvimento, de doengas dege-
nerativas articulares, bem como de processos
infecciosos, tumorais e malformagdes congé-
nitas;

e) Colaboracdo em actos cirdrgicos, quer como
ajudante, quer como cirurgido, devendo efec-
tuar nessa condi¢do 30 e 70 intervencdes,
respectivamente.

4.7.1.2 — Objectivos de conhecimento:

a) Doencas gerais com repercussdo no aparelho
locomotor;

b) Complicagdes em ortopedia, sua prevencéo e
resolucéo;

¢) Problemética médico-legal,

d) Organizagdo e gestdo dos servigos de saude.

4.8 — O total das intervengdes nos estagios de orto-
pedia deve ter uma componente de 80% de trauma-
tologia e 20% de ortopedia, obedecendo a distribuigdo
por areas anatdmicas tanto quanto possivel de acordo
com a incidéncia habitual das patologias.

5 — Avaliacao:

5.1 — Avaliacdo de desempenho:

5.1.1 — A avaliacdo do desempenho é feita de forma
continua no decorrer de cada estagio, no final do qual
o interno serd avaliado na escala de 0 a 20 valores,
tendo em conta os seguintes parametros e respectivas
ponderac0es:

a) Capacidade de execugdo técnica— pondera-
¢éo 3;

b) Interesse pela valorizagdo profissional — pon-
deracéo 2;

¢) Responsabilidade profissional — ponderagéo 3;

d) Relagdes humanas no trabalho — ponderacéo 2.

5.1.2 — Recomenda-se o registo sistematico das acti-
vidades desenvolvidas, patologias observadas e técnicas
efectuadas.

5.2 — Avaliacdo de conhecimentos:

5.2.1 — Estégio de ortopedia:

5.2.1.1 — Periodos de 12 meses.— A avaliacdo de
conhecimentos sera efectuada anualmente na escala de
0 a 20 valores atraveés de:

a) Prova tedrica que deve incluir a apreciagdo do
relatorio de actividades;

b) Prova prética que incluira a observagdo de um
doente, elaboragdo de relatério escrito onde
conste o diagnostico, pedido de exames, discus-
sdo dos mesmos, progndéstico e terapéutica.

5.2.1.2 — Periodos de 6 e 9 meses. — A avaliagéo sera
efectuada no final de cada estagio através da apresen-
tacdo de um trabalho escrito e discussdo do relatorio
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de actividades. Estas provas devem ser realizadas nos
servicos onde foram cumpridos os estagios.

5.2.2 — Estagio de ortopedia infantil. — A avaliacio
serd efectuada no final do estdgio através da apresen-
tacdo de um trabalho escrito e discussdo do relatorio
de actividades. Estas provas devem ser realizadas nos
servi¢os onde foram cumpridos os estagios.

5.2.3 — Estéagio de cirurgia geral. — A avaliacao sera
efectuada no final do estdgio, através da apresentacao
de um trabalho escrito e discussdo do relatorio de acti-
vidades. Estas provas devem ser realizadas no servico
onde foram cumpridos os estagios.

5.2.4 — Estégios de cirurgia vascular, cirurgia plastica
e neurocirurgia. — A avaliacdo dos estagios parcelares
com a duragdo de trés meses fard parte da avaliagdo
anual, a cargo do director do servico e do orientador

da formagcéo, através da discussdo dos relatdrios de esté-
gios, visados pelo director do servico em que 0s mesmos
foram efectuados.

6 — Disposigdes finais:

6.1 — O presente programa entra em vigor em 1 de
Janeiro de 1997 e aplica-se aos internos que iniciarem
0 internato a partir dessa data.

6.2 — Pode, facultativamente, abranger os internos
ja em formacdo que iniciaram o internato em 1995 e
1996 e, nesse caso, 0s internos deverdo entregar na direc-
¢do do internato do seu hospital, no prazo de dois meses
a partir da publica¢do deste programa, uma declaragao
em que conste a sua pretensdo com concordancia aver-
bada dos respectivos director de servico e orientador
de formac&o.



