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Hospital Universitario
Anténio Pedro

COMISSAO PERMANENTE DE SELEGCAO

e Prof. Ronaldo Pessanha Pombo Coordenador Geral do Concurso

e Prof. Francisco José Santos Maia — Coordenador de Concursos
e Roberto Carlos Machado — Secretario Geral da COREME

A realizacdo de Selecdo para Residéncia Médica 2019 esta a cargo da Comissao
Permanente de Selecdo da Comissdo de Residéncia Médica do Hospital Universitario Antdnio
Pedro - COREME, vinculada diretamente a Direcao Geral do Hospital Universitario Anténio Pedro
da Universidade Federal Fluminense, com assessoria técnica da Coordenacdo de Selecdo
Académica da PROGRAD / UFF (COSEAC).

A COSEAC cabe a responsabilidade pelo planejamento, coordenacéo e operacionalizagio
de todos os procedimentos deste Concurso.

A COSEAC esté instalada no Campus do Gragoata — Bloco C — Térreo — Sdo Domingos —
Centro — Niteréi — RJ — CEP 24210-350.

& (21) 2629-2805/2629-2806

A COREME esta instalada no Hospital Universitario Antdnio Pedro, Rua Marqués do Para-
na, 303, Prédio do Servico de Emergéncia - 4° andar — Unidade de Pesquisa Clinica, Sala 03 -
Centro — Niter6i — RJ — CEP 24033-900.

@ Fax: (21) 2629-9411.

E-mail:
coremehuapuff@gmail.com

Endereco eletronico:
http://www.coseac.uff.br/coreme.htm

Pagina do Certame — http://www.coseac.uff.br/concursos/coreme/2019
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EDITAL DE SELECAO PUBLICA
~ PARA
RESIDENCIA MEDICA 2019

MANUAL DO CANDIDATO

INTRODUGAO

A Residéncia Médica constitui modalidade de ensino de pds-graduacdo, sob a forma de
cursos de especializacdo, caracterizada por treinamento em servico, regulamentada pela Lei n°.
6.932, de 7 de julho de 1981, pelas Resolu¢des da Comissdo Nacional de Residéncia Médica da
Secretaria de Educacéo Superior do Ministério da Educacao (CNRM / SESu / MEC) e do Conselho
Federal de Medicina.

REFERENCIAS
Lei 9394, de 20 de dezembro de 1996 (Lei Darcy Ribeiro)

Decreto n°. 6.135, de 26 de junho de 2007

Resolucdo CNRM n° 4/2007, de 23 de outubro de 2007
Resolugcao CFM n° 1832/2008

Decreto n° 7562, de 15 de setembro de 2011

Resolucdo CNRM n° 4/2011, de 30 de setembro de 2011
Resolugdo CNRM n° 02/2015, de 27 de agosto de 2015
Resolugdo CNRM n° 01/2017, de 3 de janeiro de 2017

Este Edital tem por finalidade apresentar as Normas do Certame Publico de Selecédo para
admisséo de Médicos Residentes do Hospital Universitario Antdénio Pedro (HUAP) da Universidade
Federal Fluminense (UFF) com ingresso previsto para o ano de 2019.

Este Edital encontra-se embasado na Legislacdo da CNRM e suas Resolug¢des publicadas
no Diéario Oficial da Unido - DOU.

Este Edital € também considerado como o Manual do Candidato e deve ser lido com aten-
cao, pois nele estdo contidas importantes informacgdes referentes a Selecdo 2019, sintetizadas no
Anexo IV — Calendario Geral.

Este Edital também estara disponivel no endereco eletronico:

http://www.coseac.uff.br/concursos/coreme/2019

A inscricdo neste certame implica aceitacéo incondicional dos termos deste Edital (Capitulo
[, item 1 do Edital).
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ABERTURA
O SUPERINTENDENTE GERAL do Hospital Universitario Antdnio Pedro (HUAP), tendo em vista o
programa de apoio estabelecido com a Coordenacdo de Selecdo Académica da PROGRAD/UFF
(COSEACQC), faz saber que fara realizar Selecdo Publica para Residéncia Médica do HUAP, com ingresso
em 01 de marco de 2019, de acordo com as Instru¢cdes e Normas contidas neste Edital.

Capitulo | — DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1. O Concurso realizar-se-a sob a responsabilidade operacional da COSEAC, obedecidas as normas deste
Edital.

2. O Concurso destina-se ao preenchimento de 103 (cento e trés) vagas para Médicos Residentes do HU-
AP, distribuidas conforme o Anexo Il deste Edital, sem prejuizo das vagas que porventura vierem a ser cri-
adas durante o prazo de validade previsto neste Edital, obedecida, sempre e rigorosamente, a ordem clas-
sificatoria.

3. Os candidatos as vagas de Residéncia Médica estardo sujeitos a carga horaria de 60 (sessenta) horas
semanais, na forma do art. 5° da Lei n°. 6.932/81.

4. Os conteudos programaticos das provas e bibliografia sugerida constam no Anexo | deste Edital.

5. O quantitativo de vagas e pré-requisitos, por especialidade, consta no Anexo Il deste Edital.

Capitulo Il - DAS VAGAS

1. Caso haja, no prazo de validade do certame, criacdo de vagas adicionais néo relacionadas no Anexo I
deste Edital, o preenchimento das mesmas observard, rigorosamente, a ordem da listagem classificatoria
correspondente as especialidades para as quais as vagas foram criadas.

2. Caso ocorra empate, na nota final do certame, entre candidatos a uma mesma especialidade, seréo utili-
zados os critérios de desempate contidos no item 5 do Capitulo VIII deste Edital.

Capitulo Ill - DAS INSCRIGOES

1. A inscricdo do candidato implicara o conhecimento e a tacita aceitacdo das normas e condi¢des estabe-
lecidas neste Edital, em relagc&o as quais n&o podera alegar desconhecimento.
1.1 A fim de evitar 6nus desnecessério, o candidato devera tomar conhecimento de todos os requisi-
tos e condicdes exigidas para o certame, antes de recolher o valor da Taxa de Inscricédo.
2. As inscricBes estardo abertas exclusivamente, pela INTERNET das 12 horas do dia 18/09/2018 as 12
horas do dia 10/10/2018.
3. Para inscrever-se, o] candidato devera acessar o] endereco eletrénico
http://www.coseac.uff.br/concurso/2019 durante o periodo estabelecido no item anterior e efetuar sua ins-
cricdo, conforme os procedimentos estabelecidos a seguir:
3.1 Ler e concordar, integralmente, com o Edital do certame e preencher, corretamente, o Requeri-
mento de Inscri¢ao.
3.2 Efetuar o pagamento da importancia de R$ 250,00 (duzentos e vinte reais) referente a inscri-
¢do no certame, de acordo com as instrugdes constantes no endereco eletrdnico do Concurso, até a
data limite para encerramento das inscrigdes.
3.3 O candidato deveré efetuar o pagamento da Taxa de Inscricdo por meio de boleto bancério, em
qualquer agéncia bancaria.
3.3.1 @] boleto bancario, disponivel no endereco eletrénico
http://www.coseac.uff.br/concurso/2019 devera ser impressa para o recolhimento da Taxa de
Inscricdo, apds o preenchimento do Requerimento de Inscrig¢ao.
3.3.2 O recolhimento da Taxa de Inscri¢cdo, por meio da boleto bancério, somente podera
ser efetuado em espécie.
3.4 A partir de 17/10/2018, o candidato devera conferir se constam no endereco eletrénico do Con-
curso os dados da inscricdo efetuada pela INTERNET e a confirmac&o de pagamento da solicitagéo
da inscricdo. Em caso negativo, o candidato devera entrar em contato com a COSEAC, nos dias 17
e 18/10/2018, pelos telefones (21) 2629-2805/2629-2806, das 10 as 16 horas, para verificar o ocor-
rido.
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3.5 As inscricdes somente serdo confirmadas apos a comprovacao pela rede bancéria do pagamen-
to da Taxa de Inscricéo.
3.6 As solicitagfes de inscricdo cujos pagamentos forem efetuados apds a data de encerramento
das inscricbes ndo seréo aceitas.
3.7 O Extrato do Requerimento de Inscricdo, que devera ser impresso e guardado pelo candidato,
garante o recebimento das informacdes pela COSEAC.
3.8 O descumprimento das instrugfes para inscricdo implicara a ndo efetivacdo da mesma.
4. Considerar-se-a isento do pagamento de taxa de inscri¢cdo o candidato que apresente uma das seguintes
condicBes descritas abaixo e solicitar a isencédo formalmente junto a Secretaria da COREME/HUAP:
| - a taxa de inscri¢do for superior a 30% (trinta por cento) do vencimento/salario mensal do
candidato, quando néo tiver dependente;
Il - a taxa for superior a 20% (vinte por cento) do vencimento/salario mensal do candidato e o
mesmo possuir até dois dependentes;
[l - a taxa for superior a 10% (dez por cento) do vencimento/salario mensal do candidato e o
mesmo tiver mais de dois dependentes;
IV - o0 candidato declarar-se impossibilitado de arcar com o pagamento da taxa de inscricao e
comprovar renda familiar mensal igual ou inferior a trés salarios minimos ou renda individual
igual ou inferior a dois salarios minimos;
V - inscrigdo no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico) de
gue trata 0 Decreto n°. 6.135, de 26 de junho de 2007, devendo indicar o Numero de Identi-
ficacdo Social — NIS, atribuido pelo CadUnico; e
VI - comprovar ser membro de familia de baixa renda, nos termos do Decreto n°. 6.135/2007.
4.1 Em quaisquer das situacfes descritas nos incisos do item 4, supra, o candidato estara obrigado
a comprovar que ndo custeou, com recursos proprios, curso preparatorio para o processo seletivo
para ingresso no Programa de Residéncia Médica a que se candidata e, ainda, ser egresso de insti-
tuicdo de ensino superior publica ou ter sido beneficiario de bolsa de estudo oficial.
4.2 A solicitacdo de isencdo devera ser procedida na Secretaria da COREME/HUAP, entre os dias
19 e 20/09/2018, das 10 as 16 horas, quando o candidato informara o programa ao qual estara con-
correndo.
4.3 As isences requeridas serdo apreciadas e os resultados das solicitagbes serdo divulgados até
a data de 26/09/2018.

5. O candidato que tiver concluido integralmente o estabelecido no Programa de Valorizagcdo do Profissio-
nal da Atencdo Basica, por ocasido da sua inscricdo, devera se identificar em campo proprio do Requeri-
mento de Inscricdo, como tendo participado do referido programa e, para fazer jus a pontuacdo adicional
prevista na legislagdo superior (Resolucdo CNRM N° 2, de 27 de agosto de 2015), devera comprovar do-
cumentalmente junto a COREME/HUAP/UFF esta situacdo antes da data prevista no Anexo |V deste Edital
para realizagdo das Provas (25/11/2018).

5.1 A concluséo de atividades no PROVAB somente podera ser utilizado para efeito de bonificacdo
uma vez, em qualquer concurso para sele¢ao a Residéncia Médica.

6. No caso de o candidato realizar mais de uma inscri¢cao, sera valida aquela em que por ultimo o referido
candidato tiver efetuado o pagamento do boleto bancario.

7. As informag0Oes prestadas no Requerimento de Inscrigdo séo de inteira responsabilidade do candidato,
reservando-se a COREME e a COSEAC o direito de excluir do concurso o candidato que n&do preencher
esse documento oficial de forma completa, correta e/ou fornecer dados inveridicos ou falsos.

8. Confirmada a inscricdo, ndo serdo aceitos pedidos para alteragdo de Codigo da Opg¢éo de Especialidade
bem como nao havera, em hip6tese alguma, devolucdo do valor da Taxa de Inscricdo, ndo sendo aceitos
pedidos de isencdo de pagamento da referida taxa, exceto se o candidato estiver enquadrado no que dis-
pde o item 4, deste capitulo.

9. O candidato que necessitar de condicdo especial para realizacdo da prova devera indica-la no campo
proprio do Requerimento de Inscri¢ao.

10. O candidato que, a época de realizacdo da prova, for portador de doenga infectocontagiosa ou se en-
contrar em outra situacao que demande cuidados médicos especializados devera comunicar sua condicdo
a COSEAC até as 15 horas do dia anterior ao da realizacdo desta prova. A COSEAC avaliara as possibili-
dades de atender as especificidades, o que podera implicar em alteracéo do local de realiza¢do da prova.

COMISSAO PERMANENTE DE SELEGCAO — COREME / HUAP
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Capitulo IV - DAS PROVAS

1. As provas serdo organizadas obedecendo ao que segue:

1.1.

1.2.

1.3.

PROVA TIPO A - Visa a selecao de graduados ou graduandos em Medicina, estes Ultimos a con-
cluir até a data de 28 de fevereiro de 2019, para os PRMs das seguintes especialidades, com
Acesso Direto:

1.1.1 Anestesiologia;

1.1.2 Cirurgia Geral,

1.1.3 Clinica Médica;

1.1.4 Dermatologia;

1.1.5 Infectologia;

1.1.6 Medicina da Familia e Comunidade;
1.1.7 Medicina Nuclear;

1.1.8 Medicina Preventiva e Social;

1.1.9 Neurocirurgia,

1.1.10 Neurologia;

1.1.11 Obstetricia e Ginecologia;

1.1.12 Oftalmologia;

1.1.13 Ortopedia e Traumatologia;

1.1.14 Otorrinolaringologia;

1.1.15 Patologia;

1.1.16 Patologia Clinica / Medicina Laboratorial;
1.1.17 Pediatria;

1.1.18 Psiquiatria; e

1.1.19 Radiologia e Diagnoéstico por Imagem.

A Prova Tipo A, de carater eliminatério e classificatorio, constando de 100 (cem) questdes de multi-
pla escolha, cada questdo com valor de um ponto, e versando sobre conteudos, em igual proporcéo,
em Cirurgia Geral, Clinica Médica, Medicina Preventiva e Social, Obstetricia e Ginecologia e Pedia-
tria.

PROVA TIPO B1 - Visa a sele¢édo de candidatos que ja tenham concluido Residéncia Médica em
Clinica Médica ou a concluam até a data de 28 de fevereiro de 2019, e que prestardo concurso di-
retamente para as seguintes especialidades clinicas que requeiram pré-requisito de cumprimento
naquela Area Basica:

1.2.1 Cardiologia;

1.2.2 Endocrinologia;

1.2.3 Gastroenterologia;

1.2.4 Geriatria;

1.2.5 Hematologia e Hemoterapia;
1.2.6 Nefrologia; e

1.2.7 Pneumologia.

A Prova Tipo B1, de carater eliminatorio e classificatorio, constando de 100 (cem) questdes de mul-
tipla escolha, cada questdo com valor de um ponto, e versando sobre Clinica Médica e Especiali-
dades Clinicas.

PROVA TIPO B2 - Visa a sele¢do de candidatos que ja tenham concluido Residéncia Médica em
Cirurgia Geral ou a concluam até a data de 28 de fevereiro de 2019, e que prestardao concurso dire-
tamente para as seguintes especialidades cirdrgicas que requeiram pré-requisito de cumprimento
naquela Area Bésica:

1.3.1 Cirurgia Plastica;
1.3.2 Cirurgia Toracica;
1.3.3 Cirurgia Vascular; e

COMISSAO PERMANENTE DE SELEGCAO — COREME / HUAP
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1.3.4 Urologia.

A Prova Tipo B2, de carater eliminatério e classificatorio, constando de 100 (cem) questdes de
multipla escolha, cada questdo com valor de um ponto, e versando sobre Cirurgia Geral e Especia-
lidades Cirargicas.

1.4. PROVA TIPO C - Visa a selecéo de candidatos para Ano Opcional ou Area de Atuacgéo ou a Pro-
gramas de Residéncia Médica que tenham como pré-requisito conclusdo de um dentre diversos
PRMs prévios (consulte o ANEXO Il - QUANTITATIVO DE VAGAS E PRE - REQUISITOS POR
ESPECIALIDADE, parte integrante deste Edital):

1.4.1 C/AS — Administracdo em Saude;

1.4.2 C/CA - Clinica Médica - Ano Adicional;

1.4.3 C/CM - Cirurgia da Mé&o;

1.4.4 C/EC - Ecocardiografia;

1.4.5 C/ER — Endoscopia Respiratoria;

1.4.6 C/MA — Mastologia;

1.4.7 C/NN — Neonatologia;

1.4.8 C/NF — Neurofisiologia Clinica;

1.4.9 C/NP — Neurologia Pediatrica;

1.4.10 C/PI — Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia;
1.4.11 C/PP - Pneumologia Pediatrica;

1.4.12 C/TC - Transplante de Cérnea/Oftalmologia;
1.4.13 C/TU — Transplante Renal / Urologia; e
1.4.14 C/TN - Transplante Renal / Nefrologia;

A Prova Tipo C, de carater eliminatério e classificatério, constando de questfes discursivas, ver-
sando sobre contetdo do(s) pré-requisito(s) ao Programa.

Capitulo V — DA APLICAGAO DAS PROVAS

1. A aplicagéo das provas sera as 13:00 horas do dia 1 de dezembro de 2018 (sabado), devendo o can-
didato se apresentar, no local de realizacdo das mesmas, as 12:00 horas, sendo permitida sua entrada
somente até as 12:40 horas. Para realizar estas provas o candidato dispora de, no maximo, cinco horas,
ndo sendo permitida a saida de sala antes de decorrida uma hora e trinta minutos a partir do inicio da
prova.
1.1 O Cartédo de Confirmagéo da Inscri¢cdo - CCI, contendo o local de realizacdo da prova sera dis-
ponibilizado no endereco eletrénico do Concurso, a partir das 16:00 horas de 13/11/2018.
2. O candidato que observar informag@es incorretas em seu CCIl ou cujo nome néo constar do mesmo, de-
ver4 entrar em contato com a COSEAC, no horario entre 10 e 16 horas, pelos telefones (21) 2629-
2805/2629-2806, até o terceiro dia util que antecede a aplicacao das provas.
3. Ao candidato sO serd permitida a realizacdo das provas na respectiva data e nos locais constantes no
endereco eletrbnico do concurso.
4. O candidato que ndo entrar em contato com a COSEAC nos prazos mencionados sera o Unico respon-
savel pelas consequéncias advindas de sua omisséo.
5. Somente sera admitido a sala de provas o candidato que estiver portando documento de identidade ori-
ginal que bem o identifique, como: Carteira e/ou Cédula de Identidade expedida pelas Secretarias de Segu-
ranca, pelas Forcas Armadas, pela Policia Militar, pelo Ministério das Rela¢Bes Exteriores; Cédula de Iden-
tidade para Estrangeiros; Cédulas de Identidade fornecidas por Orgéos ou Conselhos de Classe que, por
forca de Lei Federal, valem como documento de identidade, como por exemplo, as da OAB, CREA, CRC
etc.; Carteira de Trabalho e Previdéncia Social, bem como Carteira Nacional de Habilitagdo (com fotografia
na forma da Lei n° 9.503/97).
5.1 Os documentos deverao estar em perfeitas condicbes, de forma a permitir, com clareza, a identi-
ficacdo do candidato.
6. N&o haverd segunda chamada ou repeticdo de prova.
6.1 O candidato ndo podera alegar quaisquer desconhecimentos sobre a realizagdo da prova como
justificativa de sua auséncia.

COMISSAO PERMANENTE DE SELEGCAO — COREME / HUAP
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6.2 O ndo comparecimento as provas, qualquer que seja 0 motivo, caracterizara desisténcia do can-
didato e resultard em sua eliminacéo do certame.
7. O candidato deverd assinalar as respostas na Folha de Respostas, Unico documento valido para a corre-
¢ao da prova.
7.1 Por ocasido do recebimento da Folha de Respostas, o candidato sera solicitado a registrar, em
espaco proprio da Folha de Respostas, sua impresséo digital, coletada em material ndo alergeno, o
gue servira para eventual necessidade posterior de confirmacgéo de sua identidade.
7.1.1 Caso o candidato se recuse a registrar a sua impressao digital tal como descrito no
item 7.1, terd, obrigatoriamente, que preencher documento préprio e, no caso de recusa a
cumprir esse procedimento seréa eliminado do concurso.
7.2 O preenchimento da Folha de Respostas sera de inteira responsabilidade do candidato, que de-
vera proceder de conformidade com as instrucdes especificas contidas na capa do Caderno de
Questdes e/ou na Folha de Respostas.
7.3 Em hipétese alguma havera substituicdo da Folha de Respostas por erro do candidato.
8. O candidato devera comparecer ao local designado, munido somente de caneta esferogréfica de corpo
transparente, com ponta média, de tinta azul ou preta, ndo podendo se utilizar de lapis ou borracha.
8.1 O candidato deveré& preencher os campos, na Folha de Respostas da Prova de mdltipla escolha,
com caneta esferogréfica de corpo transparente, com ponta média, de tinta azul ou preta.
8.2 Néo serdo computadas questdes nado assinaladas ou que contenham mais de uma resposta as-
sinalada, emenda ou rasura, ainda que legivel.
8.3 Durante a realizacdo das provas, ndo sera permitida nenhuma espécie de consulta ou comuni-
cagdo entre os candidatos, nem a utilizagdo de livros, codigos, manuais, impressos ou quaisquer
anotacoes.
9. Sera eliminado do concurso o candidato que:
a) apresentar-se apo6s o horario estabelecido, ndo se admitindo qualquer tolerancia;
b) ndo comparecer a qualquer das provas de carater eliminatério, seja qual for o motivo alegado;
c) nao apresentar documento que bem o identifique;
d) ausentar-se da sala de provas sem o0 acompanhamento do fiscal,
e) ausentar-se do local de provas antes de decorrida uma hora e trinta minutos do inicio das provas;
f) for surpreendido em comunicacdo com outras pessoas ou utilizando-se de livro, anotacao, im-
presso ndo permitido ou maquina calculadora ou similar;
g) portar qualquer material que sirva para consulta, utilizar-se de instrumentos auxiliares para o cal-
culo e o desenho ou que for encontrado de posse, mesmo que desligado, de qualquer tipo de relo-
gio, telefone celular, agenda eletrénica, walkman, palmtop, notebook, receptor, gravador, smartpho-
ne, tablet, calculadora, controle remoto, alarme de carro, ou qualquer outro tipo de equipamento ele-
trbnico, bem como maquina fotografica ou protetores auriculares;
h) fizer anotacdo de informacdes relativas as suas respostas no comprovante de inscricao ou em
gualquer outro meio, ndo fornecido pela COSEAC, no dia da aplicacédo das provas;
i) ausentar-se da sala de provas levando Folha de Respostas, Caderno de Questdes ou outros ma-
teriais ndo permitidos, sem autorizagéo;
j) estiver portando armas, mesmo que possua o respectivo porte;
k) lancar mao de meios ilicitos para a execugéo das provas;
[) ndo devolver integralmente o material recebido; e
m) perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comportamento indevido.
10. O candidato, ao terminar a prova, entregara ao fiscal, juntamente com a Folha de Respostas, o Cader-
no de Questdes.
11. A COSEAC nao se responsabilizara por perda ou extravio de documentos ou objetos ocorridos no local
de realizagdo das provas, nem por danos neles causados.
12. No dia da realizag&o das provas, na hipétese de o nome do candidato ndo constar nas listagens oficiais
relativas aos locais de prova estabelecidos no Aviso de Convocacao, a COSEAC procedera a inclusdo do
candidato, mediante a apresentacdo do comprovante de inscricdo e boleto bancario com comprovacao de
pagamento dentro do prazo, por meio do preenchimento de formulério especifico.
12.1 A inclusdo de que trata o item 12 supra serd realizada de forma condicional e serd analisada
pela COSEAC, com o intuito de se verificar a pertinéncia da referida inscricao.
12.2 Constatada a impertinéncia da inscricdo de que trata o item 12 supra, a mesma sera automati-
camente cancelada sem direito a reclamacao, independentemente de qualquer formalidade, consi-
derados nulos todos os atos dela decorrentes.
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13. Quando, apéds a prova, for constatado, por meio eletrbnico, estatistico, visual ou grafolégico, ter o can-
didato utilizado processos ilicitos, sua prova serd anulada e ele sera automaticamente eliminado do concur-
S0, sem prejuizo das sangdes penais cabiveis.

14. N&o haverd, por qualquer motivo, prorrogacao do tempo previsto para a aplicagdo das provas em virtu-
de de afastamento do candidato da sala de prova, mesmo que para aleitamento.

15. Em nenhuma hipétese serd realizada qualquer prova fora do local e horario determinados.

16. As questdes e os gabaritos das provas de multipla escolha seréo divulgados no endereco eletrénico do
concurso.

17. Todas as atividades do concurso serdo realizadas no Municipio de Niteréi — RJ.

Capitulo VI - DAS PROVAS DE MULTIPLA ESCOLHA

1. Estas provas sao as referentes as do Tipo A, B1 e B2, conforme o caso.

2. As provas terdo carater eliminatério e classificatorio e serao avaliadas na escala de 0 (zero) a 100 (cem)
pontos.

3. Os candidatos que néo obtiverem pontuacéo igual ou superior a 50 (cinquenta) serdo eliminados do cer-
tame.

Capitulo VIl - DAS PROVAS DISCURSIVAS

1. Estas provas sao aquelas referentes as do Tipo C, subtipos C/AS, C/CA, C/CM, C/EC, C/ER, C/MA,
C/MI, C/INN, C/NF, C/INP, C/PI, C/PP,C/TC, C/ITU e C/TN, conforme o caso (Administracdo em Saude,
Clinica Médica Ano Adicional, Cirurgia da Mao, Ecocardiografia, Endoscopia Respiratéria, Mastologia,
Neonatologia, Neurofisiologia Clinica, Neurologia Pediatrica, Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia,
Pneumologia Pediatrica, Transplante de Cérnea/Oftalmologia e Transplante Renal/Urologia,
2. As respostas serdo avaliadas considerando-se o conteldo, pertinéncia ao tema, clareza e l6gica na
exposicao das idéias.
3. Seré atribuida pontuacao ZERO a Prova Discursiva nos seguintes casos:

a) for assinada fora do local apropriado;

b) apresentar qualquer sinal que, de alguma forma, possibilite a identificacdo do candidato;

c) escrita com material diferente do descrito no item 8 do Capitulo V;

d) estiver em branco;

e) fugir do tema proposto;

f) apresentar textos sob forma néo articulada verbalmente (apenas com desenhos, niumeros e pala-

vras soltas ou forma em verso); e

g) apresentar letra ilegivel.
4. A folha para rascunho no caderno de provas é de preenchimento facultativo. Em hip6tese alguma o ras-
cunho elaborado pelo candidato sera considerado na correcéo da prova pela banca examinadora.
5. A prova tera carater eliminatério e classificatério e sera avaliada na escala de 0 (zero) a 100 (cem) pon-
tos.
6. Os candidatos que n&o obtiverem pontuacao igual ou superior a 50 (cinquenta) serdo eliminados do cer-
tame.

Capitulo VIII - DA CLASSIFICAGAO DOS CANDIDATOS

1. A Nota Final no Concurso serd igual a pontuacdo total obtida na Prova de Mudltipla Escolha (Tipo A, B1
ou B2) ou na Prova Discursiva (Tipo C), conforme o caso, observado o item 5 deste Capitulo.

2. Os candidatos serao classificados por especialidade, em ordem decrescente das notas finais.

3. Na ocorréncia de candidatos com notas finais coincidentes o desempate na classificacdo sera procedido
levando-se em conta, a maior idade. Persistindo o empate, o desempate sera realizado o sorteio.

4. Serdo divulgadas no endereco eletrénico do certame as listagens de candidatos, por especialidade, em
ordem crescente de classificacéo final.

5. O candidato que, por ocasido da sua inscricdo, se identificar como tendo participado e concluido inte-
gralmente o estabelecido no Programa de Valorizacdo do Profissional da Atencdo Basica, eventualmente
podera receber pontuacdo adicional de dez por cento (10%) na sua nota final no Concurso para a opgao
escolhida, considerando-se eventuais critérios previstos por legislacéo superior.
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5. 1. A pontuacéo adicional de que trata este item néo poderd elevar a nota final para além da nota
maxima prevista pelo edital do processo seletivo.

Capitulo IX- DOS RECURSOS

1. Sera admitido recurso quanto:
a) A formulacdo de questdes e gabaritos das provas de multipla escolha;
b) A nota da Prova Discursiva.

1.1 Os recursos a que se refere a alinea a do item 1 somente poderdo ser interpostos por meio do
correio eletrénico coreme@huap.uff.br, dentro do periodo estabelecido no Cronograma do concurso.
1.2 O recurso de que trata as alineas b do item 1, deverd ser interposto através de requerimento
diretamente apresentado na Secretaria da COREME, entre as 09 e 17 horas do dia subsequente a
concretizagado do evento que lhe diz respeito.
1.3 N&o serdo aceitos recursos que ndo estejam baseados na Bibliografia Sugerida.
1.4 N&o serédo aceitos recursos interpostos por fac-simile (fax), telex, telegrama ou outro meio que nao
seja o especificado neste Edital.
1.5 A Banca Examinadora constitui Ultima instancia para recurso, sendo soberana em suas decisbes, ra-
zao pela qual ndo caberédo recursos adicionais.
1.6 Os recursos interpostos em desacordo com as especificagdes contidas neste capitulo ndo serdo ava-
liados.
1.7 Os pontos relativos as questdes eventualmente anuladas serdo atribuidos a todos os candidatos
presentes a prova, independentemente de formulacao de recurso.

2. Os gabaritos divulgados poderéo ser alterados em funcdo dos recursos impetrados e as provas serao
corrigidas ap6s o julgamento dos recursos e de acordo com os gabaritos definitivos.

3. As decisbes dos recursos serdao dadas a conhecer, coletivamente, e apenas quanto aos recursos inter-
postos que forem tempestivos.

Capitulo X — DA CONVOCAGAO PARA MATRICULA E DA DESISTENCIA

1. Os candidatos classificados dentro do numero de vagas oferecidas em cada especialidade serdo convo-
cados para formalizagdo da matricula.

2. O candidato que n&do atender a convocac¢ao no prazo determinado perdera o direito a formalizagdo da
matricula e sera considerado desistente da vaga a que fez jus, permitindo a reclassificacdo de candidatos
habilitados na mesma especialidade, observada, rigorosamente, & ordem de classificagéo.

3. O candidato podera manifestar sua desisténcia da vaga a que fez jus a qualquer momento a partir da
divulgacao do Resultado Final do certame, devendo para isso preencher o documento préprio disponibiliza-
do no endereco eletrénico do Concurso e envia-lo via fax ou e-mail para a COREME, ou entrega-lo pesso-
almente no mesmo local.

Capitulo XI — DO PREENCHIMENTO DAS VAGAS

1. O preenchimento das vagas ficara a cargo da COREME e obedecera, rigorosamente, a ordem de classi-
ficacdo e o numero de vagas para cada especialidade, ressalvado o que dispde o item 2 do Capitulo | e do
item 9 deste capitulo.
2. O candidato convocado para matricula devera apresentar os seguintes documentos como condi¢do para
a formalizacao da sua matricula:
Atencao: Trazer uma cépia (ndo necessita ser copia autenticada) e o documento original para confe-
réncia.

a) Titulo de eleitor e comprovante de estar em dia com a Justica Eleitoral;

b) Certificado de reservista ou prova de estar em dia com as suas obrigagfes militares, para

os candidatos do sexo masculino;

¢) Documento de identidade dentre os enumerados no item 5 do Capitulo V deste Edital;

d) Cédula de identidade expedida pelo Conselho Regional de Medicina do Estado do Rio de

Janeiro;

e) Cadastro de Pessoa Fisica — CPF;

f) NUmero de inscrigdo no INSS;
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g) Certificado de conclusdo do pré-requisito exigido para a especialidade, conforme o0 Anexo
Il deste Edital, quando for o caso;
h) Uma (01) foto 3x4 recente, colorida (fundo branco); e
i) Comprovacgéao de atendimento as exigéncias do Conselho Federal de Medicina (CFM), con-
forme Resolucdo CFM N. 1832/2008 (*).

(*) Somente para candidatos que tenham concluido Curso de Graduacdo em Instituicdo de
Ensino Superior Estrangeira.

2.1 Os candidatos convocados para matricula que ainda ndo concluiram o Pré-Requisito estabele-
cido especificamente para o curso de um PRM conforme definido na letra g supra, deverao trazer
declaracao oficial da Instituicdo de origem onde cursa o Pré-Requisito, registrando a sua conclusédo
até a data de 28 de fevereiro de 2019.
2.2 O candidato convocado para matricula devera, também, comparecer ao local divulgado pelo en-
dereco eletrénico do certame apresentando os resultados dos exames abaixo:
a) Hemograma completo;
b) Glicemia de jejum;
c) Urina — EAS;
d) Marcadores virais para Hepatite A, B e C;
e) Comprovacao de vacinagfes MMR (triviral) (*), dupla/adulto (difteria e tétano), influenza e
contra Hepatite B;
(*) ATENCAO - Para os candidatos do sexo feminino esta vacina no
deve ser feita em caso de suspeita de gravidez e, se proceder a vaci-
nacao, evitar engravidar nos 90 (noventa) dias apds a vacinagao.

f) Eletrocardiograma (para aqueles que tenham 35 anos de idade ou mais);

g) Antigeno Prostatico Especifico — candidatos do sexo masculino acima de 45 anos;

h) Preventivo Ginecolégico com validade de 1 ano — candidatos do sexo feminino acima de
25 anos;

i) Radiografia de Torax — Posi¢cdes Antero Posterior e Lateral.

2.2.1. Os candidatos matriculados ap6s Exame Admissional estdo obrigatoriamente cientes
de que deverdo cumprir a programacdo de orientacdo preventiva estabelecida, individual-
mente e coletivamente, pelo Servigo de Saude e Segurancga do Trabalho/UFF.
3. Nao serdo aceitos protocolos dos documentos exigidos, nem fotocépias ndo autenticadas quando nao
apresentadas junto com o documento original.
4. A falta de qualquer dos documentos descritos no item 2 deste capitulo podera implicar a ndo efetivagéo
da matricula junto a COREME.
5. O candidato matriculado que, por qualquer motivo, ndo comparecer ao Curso de Introducdo a Residéncia
Médica, nos dias 18 e 19/02/2019, ou ndo se apresentar ao respectivo Servico no dia 01/03/2019 tera a
matricula cancelada e perdera o direito a cursar a Residéncia Médica, provocando a reclassificagdo de
candidatos habilitados, observada, rigorosamente, a ordem classificatoria da respectiva especialidade.
6. No caso de desisténcia formal da matricula, prosseguir-se-a a reclassificacdo dos demais candidatos,
observada, rigorosamente, a ordem classificatdria da respectiva especialidade.
7. Reclassificacdes serdo procedidas em decorréncia de Trancamento Solicitado para cumprimento de Ser-
vico Militar, Obrigatorio ou Voluntario (desde que apresente documentacao registrando solicitacdo de in-
gresso voluntario nas Forcas Armadas com data anterior a sua inscricdo na Prova de Sele¢éo) de confor-
midade com a Resolugdo CNRM n°. 04/2011 , Artigo 1°, caput e 8§ 1°, ou sele¢éo para Programa de Valori-
zacao da Atencao Basica, instituido pela Portaria Interministerial n°. 2.087, de 1° de setembro de 2011.
8. A matricula dos residentes nos processos seletivos devera ser realizada por cada instituicdo do dia 10
de fevereiro ao dia 31 de margo de 2019.
9. Candidato aprovado no concurso da instituicdo de que trata este Edital podera ser reclassificado e ma-
triculado nesta instituicdo a partir de PRM congénere de outra instituicdo, desde que desvinculado da ma-
tricula nesta outra instituicdo até o dia 15 de margo 2019, obedecida a ordem de reclassificacéao.
10. Candidato matriculado em PRM na instituicdo de que trata este Edital, para ser matriculado em PRM
congénere de outra instituicdo devera formalizar a sua desisténcia junto ao COREME/HUAP/UFF do PRM
no qual fora originalmente matriculado, até o dia 15 de margo de 2019, ap6és o que permanecera vinculado
a instituicdo na qual realizou a primeira matricula.
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11.

Somente sera deferida Solicitacdo de Trancamento para cumprir periodo de exercicio nas Forcas Ar-

madas o candidato que comprovar documentalmente que solicitou 0 engajamento voluntario para cumprir
periodo de exercicio nas For¢cas Armadas antes da data de sua inscricdo neste Processo de Selec¢éo.

12.

Nao sera deferida Solicitagdo de Trancamento quando o candidato aprovado e classificado optar por se

submeter voluntariamente a curso para cumprir periodo de exercicio nas Forcas Armadas, apds o encerra-
mento das inscricdes, no ato da matricula ou no decorrer do curso de seu Programa de Residéncia Médica.

13.

O ndo comparecimento de candidatos convocados para reclassificacdo na data especificada acarretara

desclassificacao, prosseguindo nova reclassificacdo de candidatos aprovados.

10.

11.

12.

13.
14.

Capitulo XIl — DAS DISPOSIGOES FINAIS

A inscricdo do candidato implicard no conhecimento das presentes instru¢des e na tacita aceitacdo das
condi¢cbes do concurso, tais como se acham estabelecidas neste Edital e nas normas legais pertinentes,
bem como em eventuais aditamentos e instru¢des especificas para a realizacdo do concurso, acerca
das quais ndo podera alegar desconhecimento.

O concurso tera validade apenas e exclusivamente para ingresso no ano de 2019.

2.1 Os Programas de Residéncia Médica do HUAP teréo inicio em 01/03/2019.

2.2 Em caso de desisténcia de Médico Residente no primeiro ano, nos anos opcionais ou em primei-
ro ano de area de atuacdo a vaga devera ser preenchida até trinta (30) dias apos o inicio do pro-
grama, a critério da COREME/HUAP, conforme Resolugdo CNRM n°. 03/2002, observando-se, rigo-
rosamente, a ordem de classificagéo final.

Nao havendo candidatos inscritos para um determinado PRM ou n&o sendo preenchidas as vagas dis-
ponibilizadas para um PRM onde ndo houver mais candidatos aprovados, a COREME/HUAP podera
admitir, ao seu exclusivo juizo, obedecendo a necessidade dos Programas, um nimero maior de candi-
datos em vagas, dentro das vagas autorizadas pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica —
CNRM/SESU/MEC, além do especificado originalmente para cada Programa ou Area de Atuaco.

Nao haverda justificativa para o ndo cumprimento dos prazos determinados, nem serdo aceitos docu-
mentos apds as datas estabelecidas.

As listas com nomes e/ou nimero de inscricdo de candidatos, locais, datas de eventos oficiais sobre o
concurso serdo divulgadas no endereco eletrénico do concurso, sendo de responsabilidade exclusiva
do candidato acompanha-las.

A gualguer momento em que houver alteragbes de dados referentes a enderecos e telefones, o candi-
dato deverd incontinente atualiza-las junto a COREME, sob pena de ndo ser comunicado adequada-
mente de situacdes de convocacgdes ou reclassificacoes.

Sera eliminado e perdera direito a vaga, em qualquer época, o candidato que houver realizado o con-
curso com o uso de documentos ou informacges falsas, ou de outros meios ilicitos.

E vedado ao candidato repetir Programa de Residéncia Médica em especialidade que ja tenha conclui-
do anteriormente, em instituicdo do mesmo ou qualquer outro Estado da Federacéo.

A menos que se trate de pré-requisito estabelecido pela Comissédo Nacional de Residéncia Médica —

CNRM/SESU/MEC, é vedado ao candidato cumprir Programa de Residéncia Médica, em mais de duas
especialidades diferentes, em instituicAo do mesmo ou qualquer outro Estado da Federacao.

Motivara a eliminagdo do candidato, sem prejuizo das sang¢fes penais cabiveis, a burla ou a tentativa
de burla a quaisquer das normas definidas neste Edital ou outras infracfes relativas ao concurso, aos
comunicados, as Instru¢cdes ao Candidato ou as instrucfes constantes das provas, bem como o trata-
mento incorreto e descortés a qualquer pessoa envolvida na aplicacdo das provas.

As disposicoes e instrugcdes contidas no endereco eletrénico do certame, nas capas das provas, bem
como nas Folhas de Respostas constituem normas que passam a integrar o presente Edital.

A COREME e a COSEAC divulgarao, sempre que necessario, editais, normas complementares e avisos
oficiais sobre o concurso, que passardo a fazer parte integrante deste Edital.

Todos os horarios citados neste Edital referem-se a hora oficial de Brasilia.

Os casos omissos neste Edital e situacfes ndo previstas seréo resolvidos pelo Presidente da COREME
e pela COSEAC, no que a cada um couber.

PROF. TARCISIO RIVELLO
Superintendente do HUAP

Dr2. GLAUCIA MACEDO DE LIMA
COREME/HUAP/UFF
Coordenadora Geral
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ANEXO |
CONTEUDOS PROGRAMATICOS E BIBLIOGRAFIAS SUGERIDAS

1 -

AREA CIRURGICA

1.1 — Anestesiologia

Anestésicos locais.

Dor e analgésicos.

Oxigenioterapia.

Preparo pré-operatério e pré-anestésico.

Reanimacao céardio-respiratoria.

Reposicao volémica.

Sistema céardio-respiratério. Farmacologia, Fisiologia e Fisiopatologia.
Ventilag&o mecénica.

Bibliografia Sugerida

O O O OO0 O

GUYTON- Textbook of Medical Physiology,10"" Edtion, 2006

MILLER, MD; Anesthesia; 73. Ed; Churchil Livingstone; Philadelphia; 2010

TIERNEY JR, L M. ; Current Medical Diagnosis And Treatment;. Mcgraw Hill; 472.Edicao

Suporte Basico e Avancgado de Vida em Cardiologia, 2010 e atualizagdes do ILCOR

GOODMAN & GILMAN’S The Pharmacological Basis of Therapeutics . RJ, MacGraw & Hill, 2001 em diante
Il Consenso Brasileiro de Ventilagdo Mecanica; J Bras Pneumol. 2007; 33(Supl 2)

1.2 Cirurgia Geral:

Abdbémen agudo.

Afecgles cirlrgicas da tiredide, da paroétida, das paratiredides e das adrenais.
Afeccdes cirdrgicas do bago.

Afeccdes cirtrgicas do diafragma.

Afeccdes cirtrgicas do figado, hipertensao portal.
Afeccdes cirlrgicas do pancreas e das vias biliares.
Afecg0es cirlrgicas do tubo digestivo.

Choques.

Complicag@es cirurgicas do pos-operatorio.
Disturbios hidroeletrolitico e &cido-bésico.
Fundamentos basicos de cirurgia.

Hemorragia digestiva.

Hérnias da parede abdominal.

InfecgBes em cirurgia.

Oncologia cirargica.

Peritonites e afec¢Bes cirdrgicas do retroperiténio.
Respostas enddcrino-metabdlicas ao trauma.
Traumatismos abdominais.

Traumatismos toréacicos.

Bibliografia Sugerida

o

O O O

o O O

SABISTON, D.C.JR. et al. - Tratado de cirurgia: As Bases Bioldgicas da Pratica Cirdrgica Moderna. 192. Ed.200. Rio de
Janeiro.

CLARK OH, DUH QY - Textbook of Endocrine Surgery —. Saunders Co, 1 Ed, 1997. Philadelphia

COPE, Z. - Diagnéstico Precoce do Abdome Agudo, RJ — Atheneu, 1976.

LAZAR, J. GREENFIELD. et alli. - Cirurgia: principios cientificos e pratica. Guanabara Koogan. Edicdo 2006. Rio de
Janeiro.

BRITO, J C; Cirurgia Endovascular-Angiologia , Revinter , 2008

CAMPOS, F; Tratado de Coloproctologia — 1. Edicao

MARVIN CORMAN- Colon and rectal Surgery- 6. Edigcao

1.3 - Cirurgia Plastica:

Cirurgia da méo: consideracgdes gerais; traumatismos.
Enxertos cuténeos: classificacao; tipos; indicacdes.
Queimaduras: classificagao; tipos; avaliagao da superficie corporal queimada; tratamento local.
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¢ Retalhos cutaneos: classificagdo; tipos; indicacoes.
e Tumores cutaneos: etiologia; classificacédo; incidéncia; tratamento.

Bibliografia Sugerida:

SUCENA, R.C. — Cirurgia Plastica [Livro] S&o Paulo, SP. Livraria Roca, 1982. v.2. 591p.

GRABB, W.C. & SMITH, J.W. — Cirurgia Plastica [Livro] Barcelona. Salvat, 1977. 934p.

NASSIF, T.M. et alli- Manual de Retalhos Miocutaneos [Livro] Porto Alegre. AMRIGS, 1984. 426p.

SABISTON, D.C.JR., ed. et al. -Tratado de cirurgia: As bases Bioldgicas da pratica Cirargica Moderna. Edi¢cdes de 1993,
1997 e 1999. Rio de Janeiro.

ARTZ, P.C. MONCRIEF, J.A. PRUITT, B.A. - Queimaduras. RJ: Interamericana; 1980. 516p

GOMES, D.R., SERRA, M.C. PELLOW, M.A. Queimaduras. RJ: Revinter; 1995. 305p

MELEGA, J.M., ZANINI, S.A., PSILLAKIS. J.M. Cirurgia Plastica Reparadora e Estética. RJ:Medsi; 2ed. 1992. 1078p
FRANCO, T; Principios de Cirurgia Plastica, Editora Atheneu, 12 edi¢éo

CARDIM, S; CARREIRAO,S ;Cirurgia Plastica,. Editora Atheneu ,12 Edig&o

O O O O

O O O O O

1.4 - Cirurgia Toracica:

Drenagem Toracica

Tragueostomia e suas complicacdes

Infec¢Bes Pulmonares de Interesse Cirdrgico
Tumores do pulméo

Derrame Pleural, Empiema Pleural e Pneumotérax.
Afeccdes Cirdrgicas do Mediastino

Trauma de Térax

Bibliografia Sugerida:

o SABISTON D. C. Jr. - Textbook of Surgery. W.B. Saunders Co. 15" Edition, 1999.

o VINHAIS, J. C. - Clinica e Terapéutica Cirlrgica. Guanabara Koogan, 1997.
o Pneumologia — Aspectos Praticos. Revinter, 2001.

1.5 - Cirurgia Vascular:

Anatomia Médico-Cirargica do Sistema Vascular.
Vias de acesso em Cirurgia Vascular.

Obstrucéo Arterial Aguda.

Aneurismas rotos de Aorta Abdominal.
Aneurismas de Aorta Tor4cica e Toracoabdominal.
Anticoagulantes.

Tratamento Clinico da Aterosclerose Periférica.
Trombose Venosa Profunda.

Tromboembolismo Pulmonar.

Avaliagéo pré e pos-operatéria do paciente Vascular.
Infeccdo em préteses Vasculares.

Bibliografia Sugerida:

Vascular Surgery8th Edition Rutherford’s - 2014.

LOBATO e Cols; Cirurgia Endovascular ; terceira edi¢cdo - 2015

SABISTON D. C. Jr. - Textbook of Surgery. W.B. Saunders Co. 15" Edition, 1999.

BRITO, J C; Cirurgia Endovascular-Angiologia , Revinter , terceira edi¢cdo — 2014
PICCINATO, E. C.; Manual Prético de Angiologia e Cirurgia Vascular; Ed ATHENEU 2013

O O O O O

1.6 — Mastologia

Anatomia e embriologia da mama

Histologia e fisiologia da mama

Anomalias do desenvolvimento mamario
Anamnese e exame fisico

Diagnostico clinico das alteragfes mamérias
Métodos complementares de diagnostico
Doengas infecciosas

Fisiologia da lactacdo
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Patologia da lactacdo

Doencas cuténeas da regido mamaria
Parasitoses da glandula mamaria

AlteragOes funcionais benignas da mama
Anatomia patoldgica das lesdes benignas da mama
Dor mamaria * Necrose gordurosa da mama
Fluxo papilar

Neoplasias benignas

Cirurgias das altera¢des benignas da mama
Principios de cirurgia estética das mamas
Patologia mamaria na infancia e na adolescéncia
Patologia mamaria no homem

Prevencgédo priméria do cancer de mama
Deteccéo precoce do cancer de mama
Epidemiologia e fatores de risco do cancer de mama
Carcinogénese mamaria

Historia natural do cancer de mama

Biologia celular e molecular no cancer de mama
Sinais e sintomas do cancer de mama

Lesdes ndo-palpaveis de mama

Follow-up pds-cancer de mama

Recidivas locais p0s-cirurgia

Principios do tratamento das metastases
Carcinoma in situ de mama

Genética e cancer de mama

Imunologia do cancer de mama

Fatores progndsticos do cancer de mama
Cirurgia do cancer de mama

Pré e pés-operatdrio em mastologia
Endocrinoterapia do cancer de mama

Principios de quimioterapia

Quimioterapia do cancer de mama

Carcinoma inflamatorio

Céancer de mama na gravidez e na lactagéo
Cancer oculto de mama

Doenca de Paget

Anatomia patoldgica do cancer de mama
Cancer de mama em mulheres jovens e idosas
Céancer de mama bilateral

Aspectos psicossociais no cancer de mama
Tumor filodes e sarcomas

Linfedema de membro superior: prevencao e tratamento
Reconstrucao mamaria

Principios de radioterapia

Radioterapia no cancer de mama

Bibliografia Sugerida:

o O

O O O O O O

VERONESI U. - Mastologia Oncolégica,; MEDSI, 2002

COPELAND I.; EDWARD M; - The Breast: Comprehensive Management of Benign & Malignant Diseases (2 Vol) - Edi-
tion 3; SAUNDERS W B CO, 2004.

RIETJENS M., URBAN C. - Cirurgia da mama, estética e reconstrutora. 12 ed: Revinter, 2006.

TAVASSOLI F.A. - Pathology of the Breast; 22 ed: McGraw-Hill, 1999.

ROBBINS & COTRAN (2005). Patologia, Elsevier.

BARROS, A. C. ; BUZAID A. C. (2007). Cancer de Mama - Tratamento Multidisciplinar. S&o Paulo, Dendrix.

SABISTON. Tratado de Cirurgia,16a edicdo. Guanabara Koogan

CHAGAS CR, MENKE CH, VIEIRA RJS, BOFF RA. Tratado de Mastologia da Sociedade Brasileira de Mastologia. 1la
ed. 2 vols. Brasil: Revinter, 2011.

1.7 - Neurocirurgia:

Hipertensao intracraniana.
Infecgdes intracranianas.
Embriologia do Sistema nervoso.
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Acidentes cérebro-vasculares

Traumatismos cranio-encefalicos.

Traumatismos raquimedulares.

Tumores intracranianos. Nogdes elementares. Sindrome de hipertensédo endocraneana
Tumores raquimedulares. Nog6es elementares e sindrome de compressao medular

Bibliografia Sugerida:

(¢]
(¢]
(¢]

SCHMIDEK, H. & SWEET, W. H. - Operative Neurosurgical, 62 ed., 2012.
YOUMANS J. R.— Neurological Surgery, 42 ed., 1996.
GREENBERG M. — Handbook of Neurosurgery, 42 ed., 1997.

1.8 - Oftalmologia:

Doencas sistémicas do olho.

Estrabismo e paralisias oculares.

Farmacologia oftalmoldgica.

Glaucoma.

Patologias da cegueira, da conjuntiva, da cérnea, da 6rbita, da retina, da Gvea, do cristalino, do vitreo.
Vicios da refragao.

Bibliografia Sugerida:

O OO0 OO0 OO0 O

SABISTON — Tratado de Cirurgia, Guanabara Koogan, 1993.

SCHWARTZ - Principios de Cirurgia. 6% ed. MCH, 1996.

HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 162 ed, 2005.

Cecil — Medicina Interna, 202 ed., 1997.

BELFORT Jr R. e BONOMO P. P. - Oftalmologia e Clinica Médica, EditoraRoca, Sdo Paulo, SP, 1983.

YANOFF M & DUKER J. S.; Ophthalmology; Mosby, 32 Ed, 2008.

YAMANE, R.; Semiologia Ocular; Cultura Médica, 22. Ed 2003.

Adam H Rogers. Part 6 Retina and Vitreous. Section 5 - Vascular Disorders. Hypertensive Retinopathy. Ophthalmology.
Myron Yanoff & Jay S. Duker, 32 Ed. 2008

1.9 - Ortopedia e Traumatologia:

Afecgles ortopédicas do adulto.

Afeccdes ortopédicas do desenvolvimento.

Deformidades congénitas.

Fraturas e luxagGes dos membros inferiores e dos membros superiores.
Infec¢Bes Osteo-articulares.

Lesdes trauméticas dos musculos, tenddes e nervos periféricos.

Bibliografia Sugerida:

O O O O O

o

HEBERT S.; XAVIER R. - Ortopedia e Traumatologia. Principios e Pratica, 22 ed.,Artmed, 1998.

Lovell Winter’s — Pediatric Orthopaedics. 42 ed., Lippincott-Raven, 1996.

Campbell’s Operative Orthopaedics, 102 ed., St. Louis: Mosby-Year Book, 1992.

Rockwood and Green'’s fractures in adults, 3% ed. Philadelphia: Lippincott, 1991

WEINSTEIN, SL BUCKWALTER, JA (Editores); Turek's Orthopaedics: Principles and Their Application , Lippincott, 5°
Ed.

SABISTON - Tratado de Cirurgia, Guanabara Koogan, 1993.

1.10 — Otorrinolaringologia

Doengas do ouvido externo

Otite média aguda

Otite média secretora

Otite média crénica com e sem colesteatoma
ComplicagBes das otites médias
Otosclerose

Surdez subita

Doenca de Méniere

Neuroma do acustico

Tumor glémico

Paralisia facial

Sindromes vestibulares periféricas
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Rinopatias alérgicas e nao alérgicas

Rinossinusites agudas

Polipose naso-sinusal

Epistaxe-topodiagndstico e tratamento

Tumores malignos e benignos no nariz e cavidades paranasais
Rinossinusites cronicas - diagnosticos

Complicagbes das rinossinusites

Rinossinusopatias da infancia

Patologias congénitas da laringe

Laringites agudas e crdnicas

Tumores benignos e malignos da laringe

Paralisias da laringe

Amigdalites agudas e crbnicas. Adenoidites

Tumores da rinofaringe

Tumores da faringe

Linfadenopatias cervicais ndo neoplasicas

Estudo das patologias benignas e malignas das glandulas salivares, da cavidade oral e seus anexos

Bibliografia Sugerida:

o Tratado de Otorrinolaringologia da Sociedade Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico Facial. Sdo Paulo :
Rocca, 2011.

o HUNGRIA, H. Otorrinolaringologia. Rio de Janeiro : Guanabara Koogan, 1994.

o LOPES FILHO, O. et al. Tratado de Otorrinolaringologia. Sao Paulo : Rocca, 1994.

o BENTO, R.F.; MINITI, A.; MARONE, S.A.M. — Tratado de Otologia. Sdo Paulo, EDUSP, Fundacgé&o Otorrinolaringologia,
1998.

o SIHT. M. - Otorrinolaringologia Pediatrica. Rio de Janeiro, Revinter, 1997.

o CALDAS & SIH - Otologia e Audiologia em Pediatria., 1.ed. S8o Paulo: Revinter. 1999.

o GRABOWSKI T. Principios de Anatomia e Fisiologia. Guanabara Koogan, 9a Ed. 2000

o SIHT. Infectologia em Otorrinopediatria. Revinter; 1a Ed; 2001.

o PORTO CC. Semiologia Médica. ABDR; 3a Ed. 1997;

1.11 - Urologia:

Anatomia do aparelho urinario e genital

*=  Anatomia cirargica do retroperitdnio, rim e ureter.

=  Anatomia do trato urinario inferior e genitalia masculina

Exames uroldgicos e técnicas diagnésticas

»= Avaliacdo do paciente uroldgico: histéria, exame fisico, e urindlise.
» Instrumentacgéo basica e cistoscopia

= Imagens do trato urinario

Fisiologia, patologia, e manuseio das doengas do trato urinario

= Fisiologia e fisiopatologia renal

= Hipertensao renovascular e nefropatia isquémica

» Etiologia, patologia e manuseio da Insuficiéncia renal

= Transplante renal

» Fisiologia e farmacologia da pélvis renal e do ureter

» Fisiopatologia da obstrucao do trato urinario

» Manuseio da obstrucao do trato urinario

Infecgdo e inflamagao do trato geniturinario

» Infeccao do trato urinario

= Prostatite e condigfes relacionadas

= Cistite intersticial e desordens relacionadas

= Doencas sexualmente transmissiveis

= Doencas cuténeas da genitalia externa masculina.

» Tuberculose e doengas parasitarias do sistema geniturinario
Fungoes e disfungdes miccionais.

= Fisiologia e farmacologia da bexiga e uretra

» Fisiopatologia e classificacdo da disfung&o micccional

»= Avaliag&o neurolégica

= Disfungao neuromuscular do trato urinario inferior e seu manuseio
» Incontinéncia urinéria: fisiopatologia, avaliacéo e “management overview”
* Incontinéncia pos-prostatectomia

* Incontinéncia urinaria: manuseio ndo cirdrgico

= Cirurgia vaginal reconstrutora para incontinéncia esfincteriana e prolapso
= Suspenséo retro pubica para incontinéncia feminina
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=  “Sling” pubovaginal

* Injecao terapéutica para incontinéncia urinaria

* Implante de esfincter artificial geniturinario

= Cirurgia para fistula vesicovaginal, uretrovaginal, e diverticulo uretral

* Incontinéncia geriatrica e disfungédo miccional

Hiperplasia prostatica benigna

= Biologia molecular, endocrinologia, e fisiologia da préstata e vesicula seminal
= Etiologia, fisiopatologia, epidemiologia e histoéria natural da hiperplasia prostatica benigna
» Avaliacdo e controle clinico da hiperplasia prostatica benigna

=  Controle minimamente invasivo e endoscopico da hiperplasia prostatica benigna
= Prostatectomia retro-pubica e supra-pubica

Funcao e disfungao reprodutiva

» Fisiologia reprodutiva masculina

= |Infertilidade masculina

= Controle cirargico da infertilidade masculina e outras desordens escrotais
Fungao e disfungao sexual

* Fisiologia da eregao peniana e fisiopatologia da disfuncéo erétil e priapismo
» Avaliacéo e controle ndo cirdrgico da disfungéo erétil e priapismo

= Cirurgia para disfungéo erétil

Urologia pediatrica

= Desenvolvimento normal e anormal do sistema urogenital

= Funcéo renal no feto, neonato e crianca.

= Urologia perinatal

»= Avaliacdo do paciente urolégico pediatrico

= Doenca renal na infancia

= Infeccéo urindria na infancia

= Anomalias do trato urinario superior

= Disgenesia e doenca cistica do rim

= Anomalia e cirurgia da juncao ureteropélvica na infancia

=  Ureter ectopico, ureterocele, e outras anomalias do ureter

= Refluxo vesicoureteral e megaureter

= Sindrome de Prune-Belly

= Extrofia, epispadia e outras anomalias da bexiga

= Técnica cirdrgica para reconstru¢cdo em um estagio do complexo extrofia-epispadia
= Valvula de uretra posterior e outras anomalias uretrais

= Disfungéo miccional na crianga: neurogénica e ndo-neurogénica

= Hipospéadia

= Anormalidades da genitalia masculina e seu controle cirdrgico

= Anormalidades do testiculo e do escroto e seu controle cirlirgico

= Diferenciacdo sexual: normal e anormal

= Manuseio cirdrgico da intersexualidade, malformacdes cloacais, e outras anormalidades nas meninas.
= Oncologia pediatrica urolégica

= Reconstrucdo do trato urinario na crianca

= Endourologia e laparoscopia na pediatria

= Perspectiva da engenharia tecidual para cirurgia reconstrutora
Oncologia

= Genética molecular e biologia do cancer

=  Tumores renais

= Tumores uroteliais do trato urinario

= Manuseio do Céncer vesical superficial

= Manuseio do Céncer vesical invasivo e metastaticol

= Cirurgia do cancer vesical

= Manuseio dos tumores uroteliais da pélvis renal e ureter

= Neoplasia dos testiculos

= Cirurgia do tumor testicular

=  Tumores do pénis

= Cirurgia do pénis e carcinoma uretral

Carcinoma da prostata

= Epidemiologia, etiologia, e prevencado do cancer da préstata.

= Patologia do cancer da préstata

= Ultrassonografia e bidpsia da préstata

= Diagndstico e estadiamento do cancer da préstata

»=  Prostatectomia radical

» Prostatectomia radical retro-pubica anatémica

»= Prostatectomia radica perineal

» Radioterapia para cancer da préstata

= Crioterapia para cancer da prostata
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= Hormonioterapia para cancer da prostata

=  Quimioterapia para cancer da prostata hormdnio resistente
Litiase urinaria e endourologia

= Litiase urinaria: Etiologia, Diagnostico, e manuseio terapéutico.
= Ureteroscopia e acesso ureteral retrogrado

= Acesso percutaneo ao trato urinario superior

= Manuseio cirdrgico da litiase urinaria

Cirurgia urologica

Bases da cirurgia urolégica laparoscépica

A adrenal

Cirurgia do rim

Cirurgia laparoscopica renal

Outras aplicag8es da cirurgia laparoscopica

Trauma geniturinario

Uso do segmento intestinal e derivagdo urinaria

Derivagdo urinaria cutanea continente

Derivacao urinéria ortotépica

Cirurgia da vesicula seminal

Cirurgia do pénis e uretra

Bibliografia Sugerida :

o

O O O O O O

2 -

SABISTON, D.C.JR., ed. et al. - Tratado de cirurgia: As bases Bioldgicas da Pratica Cirirgica Moderna. 15. Ed.; Rio de
Janeiro: Guanabara Kogan, 1999. 2v.

SCHWARTZ, S.I., ed. et al. - Principios de Cirurgia. 6. Ed.; Rio de Janeiro: Mac Graw-Hill, c 1996. 2v.

Smith’s General Urology, Lange Medical Books/McGraw-Hill, Medical Publishing Division; 17" Ed.;2008.

TANAGHO E. A., MCANINCH J.W. - Urologia Geral de Smith. AMGH Editora Ltda., 172 Ed., 2010

WALSH, PC Campbell’s Urology 10" ed Philadelphia: Saunders

WEIN A J; KAVOUSSI L R; NOVICK A C; PARTIN AW; PETERS C A; Campbell’s- Walsh Urology, 92. Ed. 4 v.

Smith's General Urology 17th Edition Emil A. Tanagho, Jack W Mc Aninch

AREA CLINICA

2.1 - Clinica Médica

Abordagem geral do paciente: anamnese, exame fisico, investigacao e testes diagndsticos.

Anemia, distlrbios dos leucécitos, das plaquetas e da coagulagéo.

Cancer: etiologia, diagndstico, estadiamento, tratamento e sindromes paraneoplasicas.

Colagenoses, vasculites, gota, osteoartrite, espondiloartropatias soronegativas.

Comas, cefaléias, doengas cerebrovasculares, polineuropatias e sindromes medulares.

Diabetes mellitus; disturbios funcionais: (hipotalamo-hipofisério, tiredide, adrenal, paratiredide e gbnadas) dislipidemias e
disturbios hidroeletrolitico.

Doengas do esbdfago, doenga péptica, pancreatite, hepatites, cirrose hepatica, diarréia, desnutrigdo, alcoolismo, hemor-
ragia digestiva, doenca inflamatoria intestinal.

Doencas por bactérias, virus, protozoarios, tuberculose, esquistossomose, septicemia, SIDA e DST.

Infecgdo urinéria, insuficiéncia renal, sindromes nefritica e nefrética, doencas da bexiga e da préstata.

Infec¢des pulmonares, asma, DPOC, doenca intersticial pulmonar, embolia pulmonar, hipertensdo pulmonar e doencas
da pleura.

Insuficiéncia cardiaca, hipertenséo arterial, doenga coronariana, febre reumatica, endocardite infecciosa, miocardites,
cardiopatias, trombose venosa profunda e doencas do pericardio.

Manifestacdes cutaneas das doencas sistémicas.

Bibliografia Sugerida:

O O O O O

o

HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 182 ed, 2013.

CECIL. - Textbook of Medicine. 232 ed., 2000.

KELLEY - Textbook of Internal Medicine. 42 ed., 2001.

RAKEL - Conn’s Current Therapy. 2008.

Current Medical Diagnosis and Treatment; American College of Emergence Physicians. Emergéncias Médicas. 42 ed.
2008

TARANTINO, A.B. ; Doengas Pulmonares; Guanabara-Koogan; 2007.

TALLEY, N J ; Exame Clinico — Guia Pratico para o diagnostico fisico; 22. Edicdo, Livraria e Editora Revinter,Rio de
Janeiro, 2000.

LAZAR, J. G.. et alli. Cirurgia: principios cientificos e pratica. Guanabara Koogan. Edi¢éo 2006. Rio de Janeiro
YAMANE, R.; Semiologia Ocular; Cultura Médica, 22. Ed 2003.
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Duncan e cols. Medicina Ambulatorial. 42 edicdo Hipertensdo Arterial Sistémica

Diretrizes de Tuberculose 2009 — Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia 2009
UpToDate - http://www.uptodate.com/home/clinicians/index.html

Ministério da Saude, BRASIL; Doencas Infecciosas e Parasitérias - Guia de Bolso, 82 ed., 2010.

2.2 - Cardiologia:

Arritmias cardiacas.

Cor pulmonale: agudo e crdnico.
Febre reumatica.
Hipertensao arterial.
Insuficiéncia cardiaca.
Insuficiéncia coronariana.
Miocardites.

Ciclo cardiaco.

Pericardite.

Valvulopatias.

Doencas Linfoproliferativas

Bibliografia Sugerida:

Global Initiative for Asthma. Global Strategy for Asthma Management and Prevention, updated 2016.

Fauci A, Braunwald E., Kasper D. , Hauser S. , Longo D. , Jameson J., Loscalzo J; - Harrison — Medicina Interna; Mc
Graw Hill; 172, ed. 2008; capitulo 85: pags.551-562.

SBPT. Diretrizes na Abordagem Diagnéstica e Terapéutica das Doencas Pleurais. J Bras Pneumol. 2006; 32(4): 182-
189.

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD). Global strategy for diagnosis, management and preven-
tion of COPD (update 2015).

Tarantino, AB. Doencas Pulmonares. Capitulo de Doengas Respiratérias Ocupacionais pags. 716-738, 62 ed. Rio de
Janeiro, Guanabara Koogan, 2008.

Diretrizes para Testes de Funcdo Pulmonar. J. Bras Pneumol. 2002; 28 (S3): S1-S82.

Diretrizes de Doencas Pulmonares Intersticiais da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia.J. Bras.
Pneumol. 2012; 38 (Supl 2): S52-S62.

Insuficiéncia Respiratéria- Pratica Pneumoldgica — capitulo XX Paginas XX Editora Guanabara Koogan. Sociedade Bra-
sileira de Pneumologia e Tisiologia, 2010.

Pratica Pneumoldgica. Capitulo 31, Micoses Pulmonares. Paginas 392 — 411. Editora Guanabara Koogan. Sociedade
Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, 2010.

Diretrizes brasileiras para pneumonia adquirida na comunidade em adultos imunocompetentes. J. Bras. Pneumol.
2009; 35(6): 574-601.

Diretrizes de Doencas Pulmonares Intersticiais da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia. J. Bras.
Pneumol., 2012; 38( Supl 2) : S70-S83.

Diretrizes para cessacao do tabagismo da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia. J. Bras. Pneumol.
2008;34(10): 845-880.

Il Diretrizes para Tuberculose da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia. J. Bras Pneumol. 2009; 35 (10):
1018-1048.

2.3 - Dermatologia:

Buloses.

Colagenoses.

Dermatoses Eritemato-Escamosas, Metabdlicas e Paraneoplasicas,
Dermatoviroses.

Dermatozoonoses.

DST.

Eczemas.

Eritema Nodoso e Eritema Polimorfo.
Genodermatoses

Hanseniase.

Leishimaniose tegumentar.

LesOes elementares.

ManifestacOes cutaneas da SIDA.
Micoses superficiais e profundas.
Piodermites.

Tumores cutaneos malignos.
Vasculites.
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Bibliografia Sugerida:

AZULAY,R.D. — Dermatologia, 42 ed. rev., 2006.

SAMPAIO,S.A.P. et alli — Dermatologia basica, 32 ed.,2007

HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed. 2016.

CECIL — Tratado de Medicina Interna, WB Saunders Company, 212 ed., 2001.

O O O O

2.4 - Endocrinologia

Hipofise Anterior
Hipopituitarismo
Adenomas néo secretores
Hiperprolactinemia
Acromegalia e Gigantismo
Doenca de Cushing
esenvolvimento e Crescimento
Crescimento Normal e Patoldgico
Puberdade: normal, precoce e atrasada.
ireoide
Hipotireoidismo
Tireotoxicose
Cancer da tireoide
Tireoidites
Adrenal
Sindrome de Cushing
Sindromes adreno-genitais
Sindromes de excesso de mineralocorticéides
Insuficiéncia adrenal
Feocromocitoma
onadas
Sindrome dos ovarios policisticos
Terapia hormonal na menopausa
Hipogonadismo masculino
oengas osteometabdlicas
Hiperparatireoidismo
Hipoparatireoidismo
Osteoporose
Doenca de Paget
Obesidade
e Biologia da obesidade
e Avaliacio e tratamento
Diabetes Mellitus
Classificagcéo
Epidemiologia
Patogenia
Diagndstico
Tratamento
Complicagbes agudas
Complicag@es crbnicas
isturbios do metabolismo das lipoproteinas
Metabolismo das lipoproteinas
Diagnostico
Tratamento

....—l..c’..”

....U...Q.....

e & o o o o o o o

Bibliografia Sugerida:

o HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

o Diretrizes da Sociedade Brasileira de Diabetes 2015-2016
http://www.diabetes.org.br/sbdonline/images/docs/DIRETRIZES-SBD-2015-2016.pdf

o Recommendations of the Neuroendocrinology Department of the Brazilian Society of Endocrinology and Metabolism
for the diagnosis of Cushing’s disease in Brazil — Arq Bras Endocrinol Metab. 2016;60:267-286.

o Diagnosis, treatment, and follow-up of medullary thyroid carcinoma: recommendations by the Thyroid Department of
the Brazilian Society of Endocrinology and Metabolism - Arg Bras Endocrinol Metabol. 2014 Oct;58(7):667-700.

o Diagnosis and management of Paget's disease of bone. Arq Bras Endocrinol Metabol. 2014 Aug;58(6):587-99.
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Late-onset hypogonadism or ADAM: diagnosis. Rev Assoc Med Bras. 2014 Jul;60(4):286-94.

The Brazilian consensus for the clinical approach and treatment of subclinical hypothyroidism in
adults:recommendations of the thyroid Department of the Brazilian Society of Endocrinology and Metabolism. Arq Bras
Endocrinol Metabol. 2013 Apr;57(3):166-83.

Congenital hypothyroidism: recommendations of the Thyroid Department of the Brazilian Society of Endocrinology
and Metabolism. Arg Bras Endocrinol Metabol. 2013 Apr;57(3):184-92.

The Brazilian consensus for the diagnosis and treatment of hyperthyroidism: recommendations by the Thyroid De-
partment of the Brazilian Society of Endocrinology and Metabolism. Arq Bras Endocrinol Metabol. 2013 Apr;57(3):205-
32.

Guidelines Endocrine Society: Primary hyperparathyroidism. J Clin Endocrinol Metab. 2014 Oct;99(10).

Guidellines Endocrine Society: Acromegaly. 2014.

2.5 — Gastroenterologia:

Doengas benignas e malignas do esbfago.
Doengas do co6lon e do reto.

Doencas funcionais do trato digestivo
Doengas inflamatérias intestinais.
Hepatites e cirroses.

Litiase biliar.

Manifestacdes sistémicas das doencas digestivas.
Pancreatites: aguda e cronica.
Parasitoses intestinais.

Sindrome de ma-absorcéo.

Ulcera péptica.

Bibliografia Sugerida:

o FELDMAN M, FRIEDMAN L S & BRANDT L J; Sleisenger & Fordtran — Gastrointestinal Disease, 82 ed. Elsevier;
2006

o CECIL — Tratado de Medicina Interna. 222 ed., 2005.

o HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

o Condutas em Gastroenterologia - Federagéo Brasileira de Gastroenterologia (FBG) 1a. edi¢do Ed. Revinter 2004

2.6 — Geriatria:

e Envelhecimento populacional e transi¢cdo demogréfica

e Anamnese Geriatrica e Avaliagdo Multidimensional (Avaliagcdo Geriatrica Ampla)

e Prescricdo e latrogenia

e Os cincos grandes “Is” da Geriatria

¢ Doengas Infecciosas no ldoso

e Deméncias

e Depresséo e Delirium

e Risco cirargico no ldoso

e Idoso no CTI — particularidades

e Principais patologias metabdlicas da tiredide, paratiredide, ossos e suprarenais, dislipidemia e caréncias vitaminicas no
idoso.

e Principais Afecgfes Cardiovasculares no Idoso(Hipertenséo Arterial Sistémica, Infarto Agudo do Miocardio, Insuficiéncia
Cardiaca,Arritmias cardiacas e Doenca Arterial Coronariana).

e Recondicionamento Cardiaco

e Doengas Hematoldgicas no Idoso

e Principais Doencas Gastroenterolégicas do Idoso

e Principais Disturbios da Fun¢édo Renal no ldoso

e Principais Afec¢des Pneumoldgicas no Idoso (DPOC, Pneumonias,Tuberculose Pulmonar)

e Principais doengas neuropsiquiatricas no idoso e suas peculiaridades clinicas

e Aposentadoria e pré- aposentadoria.

e Lazer e Violéncia no envelhecimento

e Politicas de Saude para o Idoso

e O Estatuto do Idoso

Bibliografia Sugerida:

(¢]
(¢]

VIANA DE FREITAS,E. e cols - Tratado de Geriatria e Gerontologia; Edit. Guanabara Koogan, 32 Edi¢cdo, 2011
DUNCAN, B.B e cols. Medicina Ambulatorial: Condutas de Atencdo Primaria baseadas em Evidéncia. Edit Artmed; 4
edicao, 2013.
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Caderno de Atencdo Basica. Numero 19. Ministério da Saude. Envelhecimento e salde da pessoa idosa.
http://189.28.128.100/dab/docs/publicacoes/cadernos_ab/abcad19.pdf

CARVALHO FILHO & PAPALEO NETTO; Geriatria-Fundamentos, Clinica e Terapéutica-, Edit. Atheneu, 22 Edi¢&0,2005.
PAPALEU NETTO & BRITO; Urgéncias em Geriatria , Edit. Atheneu, 2006.

PAPALEU NETTO, BRITO & GIACAGLIA — Tratado de Medicina de Urgéncias do ldoso; Edit. Atheneu, 2010.
FORLENZA & CARAMELLI - Neuropsiquiatria Geriatrica-, Edit Atheneu, 2000.

CAIXETA L; Deméncias - Abordagem Multidisciplinar; Edit.Atheneu,2006.[

MORIGUTI & SOARES; Atualidades Diagnésticas e Terapéuticas em Geriatria.. Edit .Atheneu, 2007.

HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

2.7 — Hematologia e Hemoterapia:

Anemias — Conceitos gerais

Anemias carenciais: Ferroprivas e Megaloblasticas
Anemias hemoliticas e talassemias

Doenca falciforme

Conceitos de Hemoterapia

Fisiologia da hemostasia

Disturbios da hemostasia — DistUrbios vasculares e plaguetarios - Coagulopatias
Principios basicos de Quimioterapia

Leucemias agudas e sindromes mielodisplasicas
Anemia aplastica

Sindromes Mieloproliferativas

Gamopatias monoclonais

Linfomas n&o Hodgkin

Doenca de Hodgkin

Bibliografia Sugerida:

O O O O O

Williams Hematology, 7" ed, 2006, McGraw Hill medical

HOFFMAN R.; Hematology Basic Principles and Pratice, 51" Edition, 2009, Churchil Livingstone-Elsevier
CECIL — Tratado de Medicina Interna. 222 ed. , 2005.

HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

Wintrobe’s Clinical Hematology. 12th Ed. 2009

2.8 - Infectologia:

Doencgas Causadas por Bactérias
Meningoencefalites e outras infecc6es do SNC
Leptospirose

Sepse

Anginas Infecciosas

Profilaxia do tétano

Tuberculose

Estafilococcias

Estreptococcias

Pneumonias

Infeccao Urinaria

Peritonites

Neutropenia Febril

Endocardite Infecciosa

Diarréia

Doencas Causadas por Protozoarios
= Malaria

= Toxoplasmose

Doencgas Causadas por Virus
Enteroviroses

Infeccdo pelo HIV / AIDS

Sarampo

Rubéola

Febre amarela

Sindrome de Mononucleose Infecciosa
Profilaxia da Raiva

Varicela / H. Zoster

Dengue

Hepatites Virais
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¢ Doencgas Causadas por Fungos
= Meningoencefalite por Criptococcus
e Principios Gerais do Uso de Antimicrobianos

Bibliografia Sugerida:

o WILSON, J. D., BRAUNWALD, E., e cols. HARRISON'’s Principles of Internal Medicine. 17. ed. McGraw-Hill, 2008.

TAVARES, W. - Manual de Antibiéticos e Quimioterapicos Para o Clinico. Atheneu, 32 ed. 2014.

o TAVARES, W, MARINHO, L.A.C. - Rotinas de Diagnéstico e Tratamento das Doengas Infecciosas e Parasitarias. 3.ed.
Atheneu, 2012.

o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Manejo da Infecgdo Pelo HIV em Adultos, Ministério

da Saude, 2014. http://www.aids.gov.br/pcdt/protocolo-clinico.

RODRIGUES COURA J.- Dindmica das Doengas Infecciosas e Parasitarias. Guanabara Koogan, 22 ed — 2013.

CECIL — Tratado de Medicina Interna. 242 ed. , 2014.

HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

MANDELL, DOUGLAS, BENNETT; Principles and Practice of Infectious Diseases; Elsivier Churchill, Livingstone;

72 Ed 2014

o

O O O O

2.9 — Medicina Intensiva

Monitorizagdo hemodinamica

Emergéncias hipertensivas

Sindrome coronariana aguda

Edema Agudo de Pulméao

Principais arritmias cardiacas em UTI

Monitorizag&o respiratoria

Insuficiéncia respiratoria aguda

Sindrome de desconforto respiratério do adulto
Ventilag&o mecénica

DPOC descompensado e asma grave

Tromboembolismo pulmonar;

Disturbios hidroeletroliticos e 4cido-basicos

Insuficiéncia renal aguda e métodos dialiticos

Diagndstico e abordagem do choque (hipovolémico, cardiogénico e séptico)
SIRS/Sepse/ Sepse grave

Acidentes vasculares encefalicos

Traumatismo cranioencefélico e hipertensédo intracraniana
Hemorragia digestiva

Suporte nutricional enteral e parenteral

Uso e reacOes adversas dos hemoderivados

Principais infec¢des hospitalares em UTI

Uso racional de antibioticos em UTI

Analgesia e sedacéo

Estados confusionais/coma

Pancreatite aguda/ isquemia mesentérica/ sindrome compartimental abdominal.

Bibliografia Sugerida:

KNOBEL E. - Condutas no Paciente Grave 32 edi¢do Sao Paulo Ed Atheneu 2006;

IRWIN & RIPPE - Intensive Care Medicine 62 edition Wolters Kluwer/Lippincott Williams and Wilkins 2008
Sepse - Manual Instituto Latino-americano para Estudo da Sepse 2° edi¢éo editora Atheneu 2006.

DAVID CM; Ventilagdo Mecénica: Da Fisiologia & Pratica Clinica 22 edi¢cdo Rio de Janeiro editora Revinter 2011
CECIL — Tratado de Medicina Interna. 222 ed. , 2005.

HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

O O O O 0 O

2.10 — Medicina Nuclear

Doenca Isquémica do Coragao

Insuficiéncia Cardiaca.

Hipertensdo arterial: tratamento farmacoldgico e ndo farmacoldgico.
Hipertensdo primaria e secundaria.

e Insuficiéncia renal: aguda e cronica; e Terapia Renal Substitutiva.

¢ Doencas enddcrinas.

e Tromboembolismo pulmonar
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Neoplasias.

Doencas dsseas primarias e secundarias
Doencgas do Sistema Imunoldgico
Doengas Infecto-contagiosas

Bibliografia Sugerida:

o HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

o CECIL - Tratado de Medicina Interna, 23a ed., Editora Elservier, 2010.

o Nuclear Medicine in Clinical Diagnosis and Treatment (Peter Josef Ell — Sam Gambhir, Churchill Liv-
ingstone, 2004)

N

. 11 Nefrologia:

Fisiologia renal.

Disturbios Hidroeletroliticos e Acido-Basicos.

Glomerulopatias primarias e secundarias.

Hipertensao arterial: tratamento farmacoldgico e ndo farmacolégico.
Hipertensao primaria e secundaria.

Insuficiéncia renal: aguda e cronica.

Provas de funcéo renal.

Rim no Diabetes mellitus e no Lupus Eritematoso Sistémico.
Sindromes nefrética e nefritica.

Terapia Renal Substitutiva.

Bibliografia Sugerida:

RIELLA M. C. - Principios de Nefrologia e Disturbios Hidroeletroliticos, 52. Edicdo, Ed. Guanabara Koogan, 2010.
HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

CECIL - Tratado de Medicina Interna, 232 ed., Editora Elservier, 2010.

Brenner & Rector’s The Kidney, 82 ed., Editora Sauders, 2007.

O O O O

2.12 — Neurologia:

e Acidentes vasculares encefalicos.

o AfeccOes desmielinizantes.

o Cefaléias.

e Deméncias.

e Doencga de Parkinson.

e Exame do liquor.

e Miopatias hereditarias e adquiridas.
e Neuro SIDA.

e Neuropatias periféricas assimétricas.
e Polineuropatias.

e Sindromes extra-piramidais, piramidais, cerebelares, medulares, meningeas, talamicas e do tronco cerebral.
e Doengas auto-imunes.

e Epilepsias.

e Coréias.

[ ]

Paraplegias tropicais.

Bibliografia Sugerida:

o ROPPER AH, SAMUELS MA, KLEIN JP. Cardinal Manifestation of Neurologic Disease. Tremor, Myoclonus, Dystonias, and
Tics. In Adams and Victor’s Principles of Neurology. 10" edition. Mc Graw Hill education. New York, New York.

ROWLAND LP.,PEDLEY, T. A. - Merrit’s Neurology — 122 ed.Lippinncott Williams &Willians, Philadelphia, 2010.
HAUSER,S,L.-Harrison’ s — Neurology in Clinical Medicine, 12 ed McGraw-Hill., New York, 2006.

ROPPER, A. H., SAMUELS,M.A. - Adams and Victor's Principles of Neurology; 92. ed McGraw-Hill, Chicago 2009
HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

O O O O

2.13 - Pneumologia:

. Asma
. Cancer de Pulmao
. Derrame Pleural
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Doenga Pulmonar Obstrutiva Cronica (DPOC)
Doencas Pulmonares Ocupacionais
Espirometria

Fibrose Pulmonar Idiopatica

Insuficiéncia Respiratéria

Micoses Pulmonares

Pneumonias

Sarcoidose

Tabagismo

Tuberculose

Bibliografia Sugerida:

Global Initiative for Asthma. Global Strategy for Asthma Management and Prevention, updated 2016.

Fauci A, Braunwald E., Kasper D. , Hauser S. , Longo D. , Jameson J., Loscalzo J; - Harrison — Medicina Interna;
Mc Graw Hill; 172, ed. 2008; capitulo 85: pags.551-562.

SBPT. Diretrizes na Abordagem Diagnostica e Terapéutica das Doencas Pleurais. J Bras Pneumol. 2006; 32(4):
182-189.

Global Initiative for Chronic Obstructive Lung Disease (GOLD). Global strategy for diagnosis, management and
prevention of COPD (update 2015).

Tarantino, AB. Doencas Pulmonares. Capitulo de Doengas Respiratérias Ocupacionais pags. 716-738, 62 ed. Rio
de Janeiro, Guanabara Koogan, 2008.

Diretrizes para Testes de Func¢do Pulmonar. J. Bras Pneumol. 2002; 28 (S3): S1-S82.

Diretrizes de Doencas Pulmonares Intersticiais da Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia.J. Bras.
Pneumol. 2012; 38 (Supl 2): S52-S62.

Pratica Pneumoldgica — capitulo 43, Insuficiéncia respiratéria Editora Guanabara Koogan. Sociedade Brasileira de
Pneumologia e Tisiologia, 2010.

Pratica Pneumoldégica. Capitulo 31, Micoses Pulmonares. Paginas 392 — 411. Editora Guanabara Koogan. Socie-
dade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, 2010.

2.14 - Psiquiatria:

Diagnéstico em Psiquiatria.

Psicopatologia.

Transtornos mentais organicos, incluindo sintomaticos.

Transtornos mentais e do comportamento decorrentes do uso de substancia psicoativa.
Esquizofrenia, transtornos esquizotipicos e delirantes.

Transtornos do humor (afetivos).

Transtornos neur6ticos, relacionados ao estresse e somatoformes.

Sindromes comportamentais associadas a perturbacdes fisiologicas e fatores fisicos.
Transtornos de personalidade e de comportamento em adultos.

Transtornos emocionais e de comportamento com inicio usualmente ocorrendo na infancia e adolescéncia.
Psicogeriatria.

Psicofarmacologia e psicofarmacoterapia.

Tratamentos biolégicos em psiquiatria

Psicoterapias.

Reabilitacdo psicossocial..

Emergéncias psiquiatricas.

Psiquiatria de ligagéo e interconsulta.

Bibliografia Sugerida:

KAPLAN, HI & SADOCK, B. - Compéndio de Psiquiatria. 9% edicdo. Porto Alegre. Editora Artes Médicas, 2007
SCHATZBERGER, AF; COLE, JO; DEBATTISTA, C. - Manual de Psicofarmacologia Clinica. 62 edicdo Porto Alegre.
Editora Artmed, 2009DALGALARONDO, P. - Psicopatologia e Semiologia dos Transtornos Mentais.2? edicdo. Porto
Alegre. Editora ArtMed, 2008.

CORDIOLI, AV. - Psicofarmacos Consulta Rapida — 52 edi¢do , ARTMED, 2015

Classificacdo de Transtornos Mentais e de Comportamento da CID-10-Descri¢Bes Clinicas e Diretrizes Diagnosticas -
Traducéo de Dorgival Caetano Organiza¢do Mundial de Saude. Porto Alegre: Editora Artes Médicas, 1993.

Manual de Diagnostico e Estatistico de Disturbios Mentais - American Psychiatric Association. DSM-5. 5a Edi¢do. Sao
Paulo: ARTMED, 2014.

HARRISON — Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.
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o DALGALARONDO, P. - Psicopatologia e Semiologia dos Transtornos Mentais.2? edicdo. Porto Alegre. Editora ArtMed,
2008HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 182 ed, 2013

3 - OBSTETRICIA E GINECOLOGIA

3.1 - Ginecologia

Amenorréias.

Distopias genitais

Anovulacéo

Anticoncepcéo.

Puberdade normal e anormal

Bioética em ginecologia.

Carcinoma do colo do Utero.

Ciclo menstrual normal e anormal

Climatério.

Propedéutica em ginecologia

Diferenciagéo sexual.

Doenca benigna da mama, doenca inflamatoria pélvica, doenca maligna da mama, doengas malignas e pré malignas da
vulva, doengas sexualmente transmissiveis.

Dor pélvica cronica.

Endometriose.

Estados intersexuais.

Exames laboratoriais em ginecologia e mastologia.
Ginecologia infanto-puberal.

Hiperandrogenismo.

Hiperprolactinemias.

Hormonioterapia em ginecologia e mastologia.
Incontinéncia urinéria.

Infertilidade.

Lesdes intraepiteliais do colo do Utero.

Neoplasias benignas da trompa, do ovario, do Utero, da tromp;
Neoplasias malignas do Utero

Pré e pés-operatdrio em cirurgia ginecoldgica e mamaria.
Radioterapia e quimioterapia em ginecologia e mastologia.
Sangramento uterino anormal.

Sexualidade feminina.

Sindrome pré-menstrual.

Ultrassonografia em ginecologia e mastologia
Mamografia.

Urgéncias em ginecologia.

Endoscopia em ginecologia

Violéncia sexual contra a mulher.

Vulvovaginites.

Bibliografia Sugerida:

o FREITAS, MENKE, RIVOIRE e PASSOS - Rotinas em Ginecologia.. 42 edicao ed., Artmed, 2001.

o HALBE H .- Tratado de Ginecologia. 22 ed., Ed. Roca, 2000.

o Tratado de Ginecologia da FEBRASGO, Revinter , 2000

o KYSTNER - Tratado de Ginecologia., 1999.

o Conn's Current Therapy 2002, 54th Ed.

o GOLDMAN: CECIL - Textbook of Medicine, 21st Ed ( BREAST CANCER)

o Current-Obstetrics & Gynecology Diagnosis & Treatment - 9th Edition 2003

o Hoffman e cols. Ginecologia de Williams. Porto Alegre: AMGH, 22 edigao, 2014

o Manual Préatico de Ultra-Sonografia em Obstetricia e Ginecologia 22 edigdo 2003 livraria Rubio Ltda.

o PASSOS, MRL; Doencas Sexualmente Transmissiveis. Cultura Médica, 52ed, Rio de Janeiro; 2005

o Manual de Vacinas da América Latina. Associacdo Panamericana de Infectologia e Sociedade Latino Americana de
Infectologia Pediatrica, Euro RSCG LIFE ESQUEMA, Madrid, Espafia. 32ed,2005

o HARRIS JR, LIPPMAN ME, MORROW M, HELLMAN S. Diseases of the Breast. Lippincott-Raven,1996

o BEREKJ. S. BEREK & NOVAK; Tratado de Ginecologia. 152 ed. Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, 2014.

o BEREKJS, HACKER NF; Gynecologic Oncology. 5th Ed. Lippincott Williams & Wilkins,2010.

o ROCK JA, THOMPSON JD; TE LINDE'’S Operative Gynecology; Lippincott-Raven, 82 edition, 1997.

o Ginecologia de Willians — John O. Schorgeat , 2011. Artmed.

o BRAVO, RS (Org) & cols.; Editora EDUFF, Rio de Janeiro,2014
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Tratado de Ginecologia. Ricardo Bassil Lasmar. Ed. Guanabara Koogan. Rio de Janeiro, 2017.
INCA. Coordenacgdo Geral de Agbes Estratégicas. Divisdo de Apoio a Rede de Atencao Oncoldgica.
Rio de Janeiro: INCA, 2011
o Diretrizes Brasileiras para o Rastreamento do Cancer do Colo do Utero/Instituto Nacional do Cancer José Alencar Go-
mes da Silva. Coordenacéo de Prevencgéo e Vigilancia. Divisdo de Detecgdo Precoce e Apoio a Organizagdo de Rede. 22
ed. — Rio de Janeiro: INCA, 2016.

3.2 - Obstetricia:

Hormoniologia da gravidez

ModificagBes do organismo na gravidez
Placenta, corddo umbilical, Sistema amniético.
Feto — Estética fetal

Trajeto bacia obstétrica

Assisténcia pré-natal

Contracao uterina

Parto — fase clinica e mecanismo

Puerpério normal

Patologia do secundamento e do puerpério
Abortamento

Prenhez ectopica

Neoplasias trofoblasticas gestacionais
Hemorragias da 22 metade da gestacédo — DPP e IBP
Patologia do sistema amniético

Parto prematuro

Doenca hemolitica perinatal

Gravidez prolongada

Sofrimento fetal agudo

Complicag@es Clinicas na Gestacao — Doencas Intercorrentes
Doenga hipertensiva especifica da gestacdo — pré-eclampsia
Discinesias uterinas

Diabetes e gravidez

Doencas infecciosas e gestagdo
Desproporcao cefalopélvica

Apresentacdes andmalas

Gestacgdo de alto-risco

Crescimento intra-uterino retardado

Tocurgia

Gestacdo multipla

Medicina Fetal

Bibliografia Sugerida:

CHAVES NETTO, H & MOREIRA DE SA, RA — Obstetricia Basica — 32 Ed. Editora Atheneu, 2015
REZENDE J.— Obstetricia — 112 edi¢cao — Editora Guanabara Koogan
Ministério da Salude — Manual de Gestagdo de Alto-Risco — 2010
Ministério da Saude — Aten¢do Humanizada ao Abortamento — 2011
Ministério da Saude — Manual Técnico de Pré-natal e Puerpério — 2006
Ministério da Saude — Parto, Aborto e Puerpério — Atencdo Humanizada — 2001

O O O O O O

4 — Medicina Preventiva e Social:

Politicas de Saude.

Sistemas de Saude (Publico e Privado).

Programas em Saude Coletiva.

Saude Ambiental.

Saude do Trabalhador.

Epidemiologia Descritiva e Vigilancia Epidemiol6gica: Medidas de Frequéncia de Doenga, Indicadores de saude, Vigi-
lancia Epidemioldgica, Transicdo Demogréfica e Epidemioldgica

Epidemiologia analitica: Estudos transversais, Estudos de Coorte, Estudos caso-controle, Estudos de Intervencao, Meta-
analise, Andlise de sobrevida, Testes diagnosticos

Bibliografia Sugerida:
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Ministério da Saude: http://www.saude.gov.br

Biblioteca Virtual de Saude: http://www.saude.gov.br/bvs

Agencia Nacional de Saude Suplementar: http://www.ans.gov.br

DUNCAN, B. D.; SCHMIDT, M. I.; GIUGLIANI, E. R. J. e col., 2004. Medicina ambulatorial: condutas de atencéo primaria
baseadas em evidéncias. Porto Alegre: Artes Médicas. 32 edicao.

FUCHS, F.D.; WANNMACHER, L. & FERREIRA, M.B.C., 2004. Farmacologia Clinica — Fundamentos da Terapéutica
Racional. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan.

MEDRONHO R, BLOCH KV, RAGGIO LUIZ R E WERNECK GL. - Epidemiologia. 2 ed. Sdo Paulo: Ed. Atheneu, 2008.
Ministério da Salde; Guia de Bolso Doengas Infeciosas e Parasitarias 82 Ed,2010

Lista das doencgas de notificagdo compulséria - dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/epilista.htm

COUTINHO ESFC, CUNHA GM. - Conceitos basicos de epidemiologia e estatistica para a leitura de ensaios clinicos
controlados. Rev Bras Psiquiatr. 2005;27(2):146-51

Ministério da Salde; Caderno de Atencdo Basica do MS a HAS e diabetes

Ministério da Saude. Manual de recomendagfes para o controle da tuberculose no Brasil. Brasilia 2011

PEREIRA. M.G., 1995. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro:Guanabara Koogan

Ministério da Saude, Portaria 442/2004. Programa Nacional de Controle do Tabagismo

O O O O o O O O O

O O O O

5 — Medicina de Familia e Comunidade:

O Sistema Unico de Salde e a area da saude da familia.

Abordagem geral do paciente: avaliacao geral do paciente e testes diagndsticos.

As decisBes médicas e a medicina baseada em evidéncias.

Transtornos emocionais e de comportamento da infancia, adolescéncia e do adulto.

Aconselhamento, estilo de vida e comportamento.

Diretrizes alimentares e Nutricionais para prevencao de doencgas cronicas no adulto;

A promocao da saude e a detec¢do de doenca precoce no adulto

Alcoolismo e tabagismo.

Anemia, distdrbios dos leucécitos, das plaguetas e da coagulacao.

Cancer: epidemiologia, etiologia, diagndstico, estadiamento,

Cefaléias, doencas cerebrovasculares, polineuropatias e sindromes medulares.

Depresséo e ansiedade.

Tratamento gerontolégico: autonomia e independéncia, o manejo clinico do paciente idoso, deméncia, incontinén-
cia urinéria, e escaras.

Doengcas cardiovasculares: hipertensédo arterial, os fatores de risco e a ades&o ao tratamento.

Sindrome metabdlica, obesidade, diabetes mellitus; hipotiroidismo e hipertireoidismo.

Disturbio do metabolismo: dislipidemias, gota.

Doencas do eséfago, doenca péptica, pancreatite, cirrose hepatica, diarréia, desnutricdo, alcoolismo,

Doencas por bactérias (pneumonias, tuberculose), virus (sindrome de imunodeficiéncia adquirida, sarampo, den-
gue, hepatites virais e rubéola), protozoarios, esquistossomose, septicemia, doenc¢as sexualmente transmissiveis.
Infecgéo urinaria no adulto, insuficiéncia renal, doencas da bexiga e da prostata.

InfecgBes pulmonares, asma, DPOC,

Insuficiéncia cardiaca, hipertenséo arterial, doen¢a coronariana.

Manifestacdes cutaneas das doencas sistémicas, eczemas, piodermites, infec¢des pelo Herpes virus e virus vari-
cela-zoster.

Doengcas transmissiveis: condutas preventivas na comunidade.

Parasitoses intestinais.

Abordagem clinica das sindromes dolorosas: osteoartrose, dor toracica e dor lombar, dor no paciente oncolégico.
Doencas comuns em urologia.

Riscos bioldgicos nos profissionais de saude

A visita domiciliar

Principios gerais do uso de antimicrobianos

Bibliografia Sugerida:

o DUNCAN, B. D.; SCHMIDT, M. I.; GIUGLIANI, E. R. J. e col., 2004. Medicina ambulatorial: condutas de ateng&o primaria
baseadas em evidéncias. Porto Alegre: Artes Médicas. 32 edicdo

o KLOETZEL, K. - Medicina Ambulatorial. Sao Paulo, E.P.U. 1999.

LESSA, I. .- O Adulto Brasileiro e as Doengas da Modernidade — epidemiologia das Doengas Cronicas Nao Transmissi-

veis. S0 Paulo/Rio de Janeiro: HUCITEC/ABRASCO. 1988.

HARRISON.- Principles of Internal Medicine. Mac Graw Hill, 192 ed, 2016

TAVARES, W. - Manual do uso de antibiéticos e quimioterapicos antiinfeciosos. Atheeu, 3.a edi¢do.2001.

CALKINS, E.; FORD, A.; KATZ, P.R. - Geriatria pratica, Revinter, 1997.

SAKETT, D.L. - Medicina Baseada em Evidéncias. Pratica e ensino. 2.a edi¢cao. Porto Alegre: Artes Médicas, 2003.
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6 — Patologia:

Adaptagdo e acumulos intracelulares.
Desordens hemodinamicas.

Doencas da imunidade.

Doencas infecciosas.

Inflamagéo aguda e cronica.

Injuria e morte celular.

Neoplasias.

Bibliografia Sugerida:

(¢]
(¢]

COTRAN, KUMAR & ROBBINS -. Pathologic Basis Of Disease. 82 ed., 2010, Saunders/Elsevier
HARRISON - Medicina Interna, Mc Graw Hill, 192 ed, 2016.

7 — Patologia Clinica/Medicina Laboratorial:

Hematopoiese.

Anemias e alteracdes eritrocitarias.

Leucdcitos e leucemias.

Doencas da coagulacdo e trombose.

Enteroparasitoses.

Doenca de Chagas.

Leishmaniose.

Malaria.

Toxoplasmose.

Diagnéstico laboratorial de doencgas parasitérias.

Enzimologia Clinica.

Diabetes Mellitus.

Funcao renal.

Funcao hepatica.

Disturbio Acido-Base e Hidroeletrolitico.

Disturbio dos lipideos e dislipoproteinemias.

InfecgBes Perinatais.

Antigeno Leucocitario Humano (HLA): Imunologia de transplantes.
Doencas Autoimunes.

Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida.

Vasculites.

Doencas Alérgicas.

Sindrome de Guilain Barre.

Miastenia gravis.

Hepatites A, B, C,D e E.

Doengas causadas por bactérias Gram positivas e Gram negativas, por fungos, por micobactérias, por espiroquetas,
por clamidia, ricketsia e micoplasma.

Coleta de amostra para o diagnostico de doencas infecciosas.

Bibliografia Sugerida:

O

HENRY J. B. - Diagnéstico Clinico e Tratamento por Métodos Laboratoriais. Ed. Manole. Sao Paulo, 202, Ed, 2009.

8 — Pediatria:

Adolescéncia: desenvolvimento e crescimento normal; Ginecologia e distarbios menstruais; Problemas emocionais;
Abuso de substancias.

Doencas infecciosas na infancia: Prevencéo; Doencas bacterianas; Doengas virais ou presumivelmente virais; Infec¢des
micaticas ou por protozoarios; Helmintiases.

Erros inatos do metabolismo.

Feto e o recém-nascido: Desenvolvimento fetal normal e patol6gico; O recém-nascido a termo, normal e patolégico; O
recém-nascido prematuro e o pés-maturo; . Doencas infecciosas do recém-nascido.

Fisiopatologia dos liquidos corporais: Terapia da hidratacéo oral e parenteral; Equilibrio hidroeletrolitico e acido basico e
suas desordens;
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Genética: Principios basicos, dismorfismos, aconselhamento genético.

Neoplasmas e lesdes neoplasmas similes: Leucoses; Linfomas; Retinoblastomas; Neoplasma do sistema nervoso, rins
e 0sso0s; Sarcoma de tecidos moles; Tumores benignos.

Nutricdo e distarbios nutricionais: Necessidades nutricionais na infancia; Alimentagdo do lactente normal; Distlrbio da
nutricdo na crianca e no adolescente: desnutricdo e obesidade.

Pediatria do desenvolvimento: Crescimento e desenvolvimento normais e patologicos; Desordens emocionais e psicos-
sociais na infancia e adolescéncia; Disturbios da aprendizagem; Retardo mental.

Pediatria preventiva: Atengdo primaria; Prevencdo secundéria e terciaria; Epidemiologia pediatrica; Cuidados de saude
em paises em desenvolvimento.

Pele e anexos: Semiologia; Eczemas; LesGes cutaneas transitérias do recém-nascido; Vasculites; Infec¢gGes cutaneas.
Situa¢des de Emergéncia do Recém-nascido ao Adolescente. Insuficiéncias de 6rgdos. Parada cardiorrespiratéria. Res-
suscitagcéo cardiopulmonar. Acidentes: afogamento, queimaduras, envenenamentos.

Sistema circulatério: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doencas do sistema circulatorio no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagnosticos.

Sistema digestivo: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doengas do sistema digestivo no recém-
nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagnoésticos.

Sistema enddcrino, distdrbios metabdlicos: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Diabetes mellitus;
Disfungdes da hipdfise, tiredide, supra-renal e gdbnadas no recém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Sistema hematologico: Desenvolvimento; Anemias; Doengas hemorragicas.

Sistema imunolégico: Desordens alérgicas; Doengas devidas a deficiéncia imunolégica; Doencas reuméticas e do tecido
conjuntivo.

Sistema nervoso: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Convulsdes, Doengas degenerativas do
sistema nervoso; Doeng¢as neuromusculares.

Sistema osteomuscular: Semiologia; Displasias esqueléticas; Doencas 0sseas metabdlicas.

Sistema respiratério: Desenvolvimento normal, estrutura e fungcdo. Semiologia; Doengas do sistema respiratério no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagndsticos.

Sistema urinario: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Doencas do sistema genitourinarios do re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Bibliografia Sugerida:

o

O O O O O

Nelson — In: Tratado de Pediatria — KlegmanR, HalB,Jenson,BehmanRE - 192 .ed. — Rio de Janeiro, RJ: Elsevier,
2013. 2v. :il 3568 pag.

LOPEZ FA; CAMPOS Jr D. In: Tratado de Pediatria: Sociedade Brasileira de Pediatria — 3.ed. - Barueri, SP: Manole,
2014.

PIVA JP; GARCIA PCR. Ressuscitagdo Cardiopulmonar. In: Medicina Intensiva em Pediatria — 4.ed. - Rio de Janeiro,
RJ: Revinter. 2014.

Fonseca EMGO. Medicina ambulatorial. SOPERJ 2012. Rio de Janeiro; RJ; Guanabara Koogan, 2012.

CLOHERTYYV JP e col., Manual de NEONATOLOGIA 7.ed. Rio de Janeiro; RJ; Guanabara Koogan, 2012.

FANAROFF & MARTIN’s. Neonatal-Perinatal Medicine - Elsevier/Mosby 9 th.ed. 2011.

MORAES BARBOSA A D; Medicina Neonatal; 2ed, cap 22, p 155, ed Rubio , RJ. 2017.

BRASIL, Ministério da Salde, 2011. Atencdo ao recém-nascido. Guia a profissionais editado em 4 volumes. Dis-
ponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_recem_nascido_%20qguia_profissionais_saude_v1.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_recem_nascido_%20quia_profissionais_saude_v2.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_recem_nascido_%20quia_profissionais_saude_v3.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_recem_nascido_%20quia_profissionais_saude_v4.pdf

o PROGRAMA DE REANIMACAO NEONATAL - SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA: DIRETRIZES 2016.
http://www.sbp.com.br/reanimacao/wp-
content/uploads/2016/01/DiretrizesSBPReanimacaocPrematuroMenor34semanas26jan2016.pdf
http://www.sbp.com.br/reanimacao/wp-
content/uploads/2016/01/DiretrizesSBPReanimacaoRNMaior34semanas26jan2016.pdf

AHA. Pediatric Advanced Life Support: 2015 American Heart Association. Guidelines for Cardiopulmonary Resuscitation
and Emergency Cardiovascular Care. Circulation 2015;122;S876-S908; published by the American Heart Association.
https://eccquidelines.heart.org/wp-content/uploads/2015/10/2015-AHA-Guidelines-Highlights-Portuguese. pdf

BRASIL, Ministério da Saude, 2013. Caderneta de Saude da Crianca. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_crianca_menino.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude crianca_menina.pdf

BRASIL, Ministério da Saude, 2011. Manual de Assisténcia e Controle das Doencas Diarréicas:
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/cartaz_manejo_diarreia_a3_bx.pdf

BRASIL, Ministério da Salde, 2005. Manual de Atendimento da Crianga com Desnutricdo Grave em Nivel Hospitalar
http://www.opas.org.br/familia/UploadArg/desnutricao _grave.pdf

BRASIL Calendario Brasileiro de Imunizag8es segundo a Sociedade Brasileira de Pediatria.

BRASIL, Ministério da Saude, 2016. Programa Nacional de Imuniza¢des. Calendario basico de vacinacédo da crianca
(PNI). Disponivel em:
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http://www.sbp.com.br/reanimacao/wp-content/uploads/2016/01/DiretrizesSBPReanimacaoRNMaior34semanas26jan2016.pdf
http://www.sbp.com.br/reanimacao/wp-content/uploads/2016/01/DiretrizesSBPReanimacaoRNMaior34semanas26jan2016.pdf
https://eccguidelines.heart.org/wp-content/uploads/2015/10/2015-AHA-Guidelines-Highlights-Portuguese.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_crianca_menino.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude_crianca_menina.pdf
http://www.opas.org.br/familia/UploadArq/desnutricao_grave.pdf
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http://saude.es.gov.br/Media/sesa/Imuniza%C3%A7%C3%A30/Calend%C3%Alrio%20Nacional%20de%20Vacina%C3
%AT7%C3%A30%20da%20Crian%C3%A7a%20-%20PNI1%20-%202016.pdf

SBP 2015. Calendario Brasileiro de Imunizagges.

http://www.sbp.com.br/pdfs/calendario _vacinal2015.pdf

Brasil. Ministério da Salde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Programa Nacional de DST e AIDS. Protocolo clinico e
diretrizes terapéuticas para manejo da infecgdo pelo HIV em criancas e adolescentes. Brasilia: Ministério da Saude;
2014. Acesso em 17 de janeiro de 2015. Disponivel em: www.aids.gov.br. 240p.

o BRASIL, Ministério da Saude Secretaria de Vigilancia em Saude. Programa Nacional de DST e AIDS. Diretrizes
para o controle da sifilis congénita. Brasilia, 2006. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_sifilis bolso.pdf
BRASIL, Ministério da Saude, 2016. Dengue: diagnostico e manejo clinico: adulto e crianga [recurso eletrénico] / Ministé-
rio da Saude, Secretaria de Vigilancia em Salde, Departamento de Vigilancia das Doencas Transmissiveis. — 5. ed. —
Brasilia : Ministério da Saude, 2016.58

o BRASIL, Ministério da Saude, 2011. Programa Nacional de Controle da Tuberculose. Disponivel:

http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/manual _de recomendacoes tb.pdf

Asma GINA 2014

http://www.ginasthma.org/local/uploads/files/GINA_Report 2014 Junll.pdf

o BRASIL. Diretrizes Brasileiras em Pneumologia Adquirida na Comunidade em Pediatria. J Bras Pneumologia 2007; Su-
ppl.33. 12. Disponivel em:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1806-37132007000700002

o BRASIL. Diretrizes para 0 manejo clinico da infec¢cdo causada pelo Virus sincicial respiratorio, 2011. Sociedade
Brasileira de pediatria. Disponivel em
http://www.sbp.com.br/pdfs/diretrizes_manejo_infec_vsr_versao_finall.pdf

o BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. PORTARIA N° 522, DE 13 DE MAIO DE 2013. Aprova o

protocolo de uso do Palivizumabe. 2013. Disponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2013/prt0522_13 05_2013.html

BRASIL. Diretrizes Brasileiras para diagnéstico, tratamento e prevencdo da Febre Reumética. Arquivos Brasileiros

de Cardiologia, 93 (3supl.4) ; 1-48, 2009. Disponivel em:

http://publicacoes.cardiol.br/consenso/2009/diretriz_febrereumatica 93supl04.pdf

o BRASIL. Cadigo de Etica Médica - Disponivel em:
http://www.portalmedico.org.br/novocodigo/integra.asp

o BRASIL. Estatuto da criangca e do adolescente. Disponivel em:

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Ieis/I8069.htm

Atencéo a Saude do Recém-nascido, Guia para os Profissionais de Saude, volume 4, Brasilia 2011

Programa de Reanimacdo Neonatal da Sociedade Brasileira de Pediatria, 2016 pagina 13.Texto disponivel em

www.sbp.com.br/reanimacao .

o O

o O

o O

9 — Radiologia e Diagndstico por Imagem:

Alteracdes da morfologia da silhueta cardiaca. Crescimento das cavidades cardiacas e alteragdes dos grandes vasos.
Anatomia radioldgica das vias biliares. Alteracdes radiolégicas e ultra-sonografia das vias biliares.
Anatomia radioldgica do abdome. Alterag6es radiol6gicas no abdome-agudo.

Anatomia radioldgica do coragéo e vasos da base.

Anatomia radioldgica do cranio e face.

Anatomia radioldgica do sistema 6steo-articular.

Anatomia radioldgica do sistema urindrio. Alteracdes radiolégicas fundamentais do sistema urinario.
Anatomia radiologica do térax. Alteracdes radioldgicas fundamentais do torax.

Anatomia radioldgica do tubo digestivo. Altera¢des radiolégicas fundamentais no tubo digestivo.
Anatomia radioldgica e ultra-sonografia do aparelho genital feminino.

Fundamentos de ultra-sonografia em Medicina Interna.

Pancreas: métodos de estudo, anatomia, fisiologia e processos inflamatorios.

Semiologia das lesdes ésseas e articulares.

Anatomia radioldgica da coluna vertebral.

Alteragdes radiolégicas fundamentais da coluna vertebral.

Bibliografia Sugerida:

o Marchiori E, Santos ML. Introducéo a Radiologia. Editora Guanabara Koogan. Rio de Janeiro2009: 179-195.

Radiologia pratica para o estudante de medicina. Vol. | e Il. 2001/2002. Freitas e Nacif. Ed. Revinter.

o KOCH,H.A.; TONOMURA, Elise t: RIBEIRO,E .C. O.; SANTOS, A.A.S. M.D. “A Radiologia na Formagdo do Médico”.2a.
ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2011

o SANTOS, Alair Augusto S.M.D.(Org.); NACIF, M.S.(Org.);GALVAO, Marta Carvalho (Org.). “Radiologia e Diagndstico
por Imagem — Abdome. 1.” ed. Rio de Janeiro: Livraria e Editora Rubio Ltda.,2005

o SANTOS, Alair Augusto S.M.D.(Org.); NACIF, M.S.(Org.);MARCHIORI, Edson dos Santos (Org.); OLIVEIRA, Mauro
Esteves de (Org.) “Radiologia e Diagndstico por Imagem — “Aparelho Respiratério. 1. ed. Rio de Janeiro: Rubio,2004

o PAUL & JUHL - Interpretac@o Radioldgica. Ed. Guanabara Koogan.

o Gastrointestinal. Série CBR. Giuseppe D’ipollito e cols. Edit Elsevier.2011.
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o

Prando e Moreira Fundamentos de Radiologia e Diagndstico por Imagem..Edit Elsevier 2007

10 — Administragcao em Saude - Ano Opcional:

Politicas de Saude.

Sistemas de Saude (Puablico e Privado).

Programas em Saude Coletiva.

Saude Ambiental.

Saude do Trabalhador.

Epidemiologia Descritiva e Vigilancia Epidemiolégica: Medidas de Frequéncia de Doenca, Indicadores de saude, Vigi-
lancia Epidemioldgica, Transicdo Demografica e Epidemioldgica

Epidemiologia analitica: Estudos transversais, Estudos de Coorte, Estudos caso-controle, Estudos de Intervengéo, Meta-
analise, Andlise de sobrevida, Testes diagnosticos

Bibliografia Sugerida:

O O O O O

o

Ministério da Saude: http://www.saude.gov.br

Biblioteca Virtual de Salde: http://www.saude.gov.br/bvs

Agencia Nacional de Saude Suplementar: http://www.ans.gov.br

MEDRONHO R, BLOCH KV, RAGGIO LUIZ R E WERNECK GL. - Epidemiologia. 2 ed. Sdo Paulo: Ed. Atheneu, 2008.
MINISTERIO DA SAUDE-Guia de Vigilancia (bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/Guia_Vig_Epid_novo2.pdf) - Capitu-
los 1, 2, 3 e capitulos referentes a: AIDS, dengue, febre amarela, hanseniase, hantavirose, hepatites, influenza, leish-
manioses, leptospirose, meningite, poliomielite, raiva, rubéola, sifilis congénita, tétano, tuberculose.

LISTA DAS DOENCAS DE NOTIFICA(;AO COMPULSORIA dtr2004.saude.gov.br/sinanweb/epilista.htm

PAIM JS, TRAVASSOS CMR, ALMEIDA CM, BAHIA L, MACINKO J. O Sistema de Saude Brasileiro. In: VICTORA CG,
LEAL MC, BARRETO ML, SCHMIDT MI, MONTEIRO CA (org.). Saude no Brasil. Série The Lancet, 2011. Rio de Janei-
ro: Ed. FIOCRUZ, 2011. p. 37-69.

MATTOS, R. A. Os sentidos da integralidade: algumas reflexdes acerca de valores que merecem ser defendidos. In:
PINHEIRO, R.; MATTOS, R.A. (Org.). Construgdo da integralidade: cotidiano, saberes e praticas em saude. Rio de Ja-
neiro: IMS-UERJ, 2003, p. 39-64.

SILVA JUNIOR, A G. E ALVES, C.A.; Modelos Assistenciais em Saude: desafios e perspectivas. In: MOROSINI, M. V.
G.C E CORBO, A.D.(Orgs.) Modelos de atencéo e a salude da familia.. EPSJV/Fiocruz, 2007. p. 27-43.

SILVA JUNIOR, A. G., CONSTANCIO, T. I, WERNECK, T. E. M., NASCIMENTO-SILVA, MANTINI, C. Tensdes deline-
adoras da Integralidade na Saide Suplementar In: PINHEIRO, R.; LOPES,T.C.(Orgs.). Etica, Técnica e Formagao : as
razbes do cuidado como direito a saude..1 ed.Rio de Janeiro : CEPESC-IMS-UERJ-ABRASCO, 2010, v.1, p. 235-248.

11 — Endoscopias Ginecoldgica - Ano Opcional:

® &6 &6 o o 06 0o 0o 0o o T O 0 0o o o o o

Embriologia e anatomia do aparelho urogenital feminino
Malformagdes genitais

Propedéutica ginecoldgica.

A consulta ginecoldgica

Métodos de imagem em ginecologia.

Planejamento familiar e métodos anticoncepcionais.

Sindrome pré-menstrual. Dismenorréia.

Estatica pélvica. Distopias uterinas. Incontinéncia urinaria. Propedéutica Uroginecoldgica. Avaliagdo urodinamica. Fistu-
las urogenitais. Principais técnicas cirdrgicas e suas indicagdes.
Urgéncias em Ginecologia

Miomas uterinos

Dor pélvica crbnica

Endometriose

Adenomiose uterina

Infertilidade conjugal. Investigacéo e tratamento.

Diagndstico precoce e rastreamento das neoplasias genitais

isteroscopia

Histérico

Material e Instrumental

Técnica

Meios de distensao

Coleta de material citolégica/ histoldgica / bacteriologica
Anestesia/Centro Cirargico

IndicagBes e Contra-Indicagtes

Riscos e Complicagfes

Consentimento/Etica

Aspectos do endométrio em suas fases
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Endometrites

Cicatriz hipertréfica/Metaplasia 6ssea
Sinéquias/DIU

Pélipos cervicais/endometriais

Avaliacéo da infertilidade

Patologias e procedimentos tubarios
Preparo do endométrio/Ablacdo do endométrio
Hiperplasia de endométrio

Céancer de endométrio

Laparoscopia

Histérico

Material e Instrumental

Eletrocirurgia

Anestesia/Centro Cirargico

IndicagOes e Contra-Indicacdes
Consentimento/Etica

Metodologia cientifica

Anatomia da parede abdominal e pelve
Pung8es/Inventario

Retirada das pecas cirargicas / Fechamento
Riscos e Complicagfes

Aderéncias: tratamento e prevencao
Procedimentos tubérios

Tumor benigno de ovario

Ooforectomias / Miomectomias / Histerectomias
Investigacdo e tratamento da IUE

Distopias genitais

Abdome agudo

Complicag8es uroldgicas e proctoldgicas
Suturas endoscoépicas

Bibliografia Sugerida:

Tratado de Ginecologia da FEBRASGO, Revinter , 2000

BERKEN J. S.; Berek & Novak Tratado de Ginecologia. 142 ed. Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, 2008
LASMAR & BARROZO; Histeroscopia uma abordagem pratica; MEDSI ; 2002.

GORDON, LEWIS & DECHERNEY; Atlas colorido de endoscopia ginecoldgica; Revinter; 1997

CRISPI; Tratado de videoendoscopia ginecoldgica; Revinter;2011

DONNEZ & NISOLE; An Atlas of Operative Laparoscopy and Hysteroscopy; Pathernon Publishing; 2001
SUTTON C & DIAMOND M; Endoscopic Surgery for Gynaecologists; Editora WB Saunders

BAGGISH M S., BARBOT J, VALLE R F; Diagnostic and Operative Hysteroscopy; Mosby; 2007

O O O OO0 OO0 O

12 — Ecocardiografia — Area de Atuacio:

Arritmias cardiacas.

Cor pulmonale: agudo e cronico.
Febre reumatica.
Hipertensao arterial.
Insuficiéncia cardiaca.
Insuficiéncia coronariana.
Miocardites.

Ciclo cardiaco.

Pericardite.

Valvulopatias.

Doencas Linfoproliferativas

Bibliografia Sugerida:

o BRAUNWALD E. - Valvular heart disease in BRAUNWALD E, ZIPPES DP, LIBBY P: Heart disease, 62 Ed, W. B. Saun-
ders Company, Philadelfia, 2001.

o American Heart Association, Suporte Avancado de Vida em Cardiologia, 1997

HARRISON - Principles of Internal Medicine. 192 ed, 2016.

o VI Diretriz Brasileira de Hipertensao Arterial. Arquivos Brasileiros de Cardiologia, 2010

(@]
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13 — Endoscopia Respiratoria — Area de Atuacao:

Contetido Programatico

Infec¢Bes Pulmonares

Tumores do pulméo

Derrame Pleural, Empiema Pleural e Pneumotorax.
Estadiamento do cancer de pulméao

Anatomia da laringe traquéia, brénquios e pulméo.
Equipamentos de endoscopia;

Tumores do mediastino

Bronquiectasias e abscesso do pulmé&o

Bibliografia Sugerida:

O O O O O O

FRASER & PARE - Diagnosis Of Diseases Of The Chest — (Wb Saunders 1991)

PEARSON, DESLAURIERS, GINSBERG e cols - Thoracic Surgery —. (Churchill And Livingstone 2002)

SABINSTON & SPENCER - Surgery Of The Chest — (Wb Saunders 1995)

Manual de Pneumologia — Sociedade Brasileira de Pneumologia. Porto Alegre — (Ed. dos Autores — 2002)

PRAKASH U - Broncoscopy —.. (Raven Press — New York, 1994)

ZAMBONI M., PEREIRA C. A. C. - Pneumologia - Diagnostico e Tratamento. (Eds.) S&o Paulo: (Editora Atheneu; 2006).

14 — Neonatologia — Area de Atuagao:

Adolescéncia: desenvolvimento e crescimento normal; Ginecologia da adolescéncia e disturbios menstruais; Problemas
emocionais do adolescente; Abuso de substancias na adolescéncia.

Doencas infecciosas na infancia: Prevencéo; Doencas bacterianas; Doencgas virais ou presumivelmente virais; Infeccdes
micoéticas ou por protozoarios; Helmintiases.

Erros inatos do metabolismo.

Feto e o recém-nascido: Desenvolvimento fetal normal e patolégico; O recém-nascido a termo, normal e patolégico; O
recém-nascido prematuro e o pés-maturo; Doencas ndo infecciosas do recém-nascido; Doengas infecciosas do recém-
nascido.

Fisiopatologia dos liquidos corporais: Terapia da hidratacédo oral e parenteral; Equilibrio hidroeletrolitico e acido / basico
e suas desordens; Acidentes: afogamento, queimaduras, envenenamentos.

Genética: Principios basicos, dismorfismos, aconselhamento genético.

Neoplasmas e lesdes neoplasmas similes: Leucoses; Linfomas; Retinoblastomas; Neoplasma do sistema nervoso, rins
e 0sso0s; Sarcoma de tecidos moles; Tumores benignos.

Nutricdo e distdrbios nutricionais: Necessidades nutricionais na infancia; Alimentacéo do lactente normal; Distlrbio da
nutricdo na crianca e no adolescente: desnutricdo e obesidade.

Pediatria do desenvolvimento: Crescimento e desenvolvimento normais e patoldgicos; Desordens emocionais e psicos-
sociais na infancia e adolescéncia; Disturbios da aprendizagem; Retardo mental.

Pediatria preventiva: Prevenc¢éo primaria; Prevencdo secundaria e terciaria; Epidemiologia pediatrica; Cuidados de sau-
de em paises em desenvolvimento.

Pele e anexos: Semiologia; Eczemas; Lesdes cutaneas transitdrias do recém-nascido; Vasculites; Infecgbes cutaneas.
Sistema circulatorio: Desenvolvimento normal, estrutura e funcao. Semiologia; Doencas do sistema circulatério no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagndsticos.

Sistema digestivo: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doengas do sistema digestivo no recém-
nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagnésticos.

Sistema enddcrino, distlrbios metabdlicos: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Diabetes mellitus;
Disfuncdes da hipdfise, tiredide, supra-renal e gbnadas no recém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Sistema hematolégico: Desenvolvimento; Anemias; Doencas hemorragicas.

Sistema imunoldgico: Desordens alérgicas; Doengas devidas a deficiéncia imunoldgica; Doencas reumaticas e do tecido
conjuntivo no periodo neonatal.

Sistema nervoso: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Convulsdes, Doencas degenerativas do
sistema nervoso; Doengas neuromusculares.

Sistema osteomuscular: Semiologia; Displasias esqueléticas; Doencas 6ésseas metabdlicas.

Sistema respiratério: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doencas do sistema respiratério no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagndsticos.

Sistema urinério: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doengas do sistema genitourinarios do re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Manejo do recém-nascido a termo e do prematuro na sala de parto. Atengcdo humanizada do recém-nascido de baixo
peso: método mée canguru

Tocotraumatismo.

Classificacdo do recém-nascido.

Asfixia perinatal.

Disturbios respiratorios.
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Problemas hematolégicos.

Disturbios hidroeletrolitico, metabdlicos e acido-basico.

Disturbios neuroldgicos.

Manejo do prematuro e do Pequeno para a ldade Gestacional (PIG).
Infeccdes perinatais.

Alimentacéo do prematuro e do recém-nascido de risco.

Manejo do recém-nascido cirirgico.

Manejo do recém-nascido gravemente enfermo.

Semiologia geral do recém nascido.

Prevencéo e tratamento de infec¢Bes neonatais.

Transporte do recém nascido.

Atencdo humanizada ao recém nascido de baixo peso : método canguru.
Problemas oculares do periodo neonatal.

Manejo da dor no periodo neonatal.

Cuidados ante-natais e suas implicagGes no feto e no recém-nascido.

e Diagndstico por imagem no periodo neonatal.

e Dilemas éticos no periodo neonatal.

e Emergéncias e afecgdes cirdrgicas no recém-nascido.
e Indicadores de risco neonatal.

e Infra-estrutura para o atendimento neonatal.

O
o

O O 0O O O 0 O

BEHRMAN/NELSON. - Tratado de Pediatria 2009 2011; 18219 edicdo, Guanabara Koogan.

Guia de Tratamento Clinico da Infeccéio pelo HIV em Pediatria MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Vigilancia
em Saude.Programa Nacional de DST e Aids., 32edi¢éo, 2007
Vacinas Complementares MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Vigilancia em Satde. Programa Nacional de
Imunizacdes. Centro de Referéncia de Imunobiolégicos Especiais (CRIE)., 2007 .
AVERY, GORDON B. e cols. - Neonatologia — Fisiopatologia e Tratamento do Recém-Nascido. MEDSI, 4 2012
MOREIRA, M. E. L. (org.). O Recém-Nascido de Alto-Risco — Teoria e Préatica do Cuidar. FIOCRUZ, 12 ed., 2004.
Fanaroff & Martin’s Neonatal-Perinatal Medicine — Elsevier/Mosby - 82 Ed — 2006.

MORAES BARBOSA A D; Medicina Neonatal; 2ed, cap 22, p 155, ed Rubio , RJ. 2017.

Manual do manuseio do RN de baixo peso método canguru MINISTERIO DA SAUDE.-.2013
Atencéo a saude do RN — guia para os profissionais de saide - MINISTERIO DA SAUDE; 2011.

Manual de Reanimacgdo Neonatal — Edicdo em Portugués, UNIFESP; traduzida da 62. Ed. Original Neonatal Res-
suscitation Textbook , da American Academy of Pediatrics & American Heart Association, 20016.

Documentos Cientificos da SBP da &rea de neonatologia atualizados até outubro de 2017-
www.sbp.com.br,

Portarias do Ministério da saude: http://dtr2001.saude.gov.br/portarias/, acessos até o ultimo dia de publica-
¢ao do edital do concurso.
Atencéo a Saude do Recém-nascido, Guia para os Profissionais de Saude, volume 4, Brasilia 2011

Programa de Reanimacgdo Neonatal da Sociedade Brasileira de Pediatria, 2016 pagina 13.Texto disponivel em
www.sbp.com.br/reanimacao .

15 — Neurofisiologia Clinica — Area de Atuacio:

Aspectos Normais em Eletroneuromiografia.

Técnicas e achados normais em eletromiografia.

Neurocondugdo motora e sensitiva: técnicas e aplicacoes.

ENMG nas doencas dos motoneurdnios, raizes e plexos.

ENMG nas polineuropatias periféricas.

ENMG nas mononeuropatias e sindromes compressivas de nervos periféricos.
ENMG na miastenia gravis e outras patologias da transmissdo neuromuscular.
ENMG nas miopatias.

EEG normal do adulto em vigilia e sono.

EEG nas epilepsias generalizadas — aspectos criticos e intercriticos.

EEG nas epilepsias focais — aspectos criticos e intercriticos.

EEG nas crises ndo epilépticas.

Aspectos Normais em Potenciais Evocados.

Significado clinico geral dos PE. (PESS, PEV e PEA)

Bibliografia Sugerida:

o KIMURA, J; - Electrodiagnosis in Diseases of Nerve and Muscle; FA Davis, Philadelphia

(@]

DUMITRU, D; - Electrodiagnostic Medicine: Hanley & Belfus, Inc/ Philadelphia

o NIEDERMEYER, E. ; DA SILVA, F. L.; Electroencephalography: Basic Principles, Clinical Applications, and Related
Fields; Lippincott Williams & Wilkins 5a edicéo.
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16— Neurologia Pediatrica — Area de Atuagio:

Adolescéncia: desenvolvimento e crescimento normal; Ginecologia da adolescéncia e distlrbios menstruais; Problemas
emocionais do adolescente; Abuso de substancias na adolescéncia.

Doencas infecciosas na infancia: Prevencdo; Doengas bacterianas; Doencgas virais ou presumivelmente virais; Infecgbes
micoticas ou por protozoarios; Helmintiases.

Erros inatos do metabolismo.

Feto e o recém-nascido: Desenvolvimento fetal normal e patolégico; O recém-nascido a termo, normal e patolégico; O
recém-nascido prematuro e o poés-maturo; Doencgas nao-infecciosas do recém-nascido; Doengas infecciosas do recém-
nascido.

Fisiopatologia dos liquidos corporais: Terapia da hidratacé@o oral e parenteral; Equilibrio hidroeletrolitico e acido / basico
e suas desordens; Acidentes: afogamento, queimaduras, envenenamentos.

Genética: Principios basicos, dismorfismos, aconselhamento genético.

Neoplasias e lesbes similares: Leucoses; Linfomas; Retinoblastomas; Neoplasias do sistema nervoso, rins e 0Ssos.
Nutricdo e distdrbios nutricionais: Necessidades nutricionais na infancia; Alimentacdo do lactente normal; Distdrbio da
nutricdo na crianga e no adolescente: deficiéncias de vitaminas, desnutricdo e obesidade.

Pediatria do desenvolvimento: Crescimento e desenvolvimento normais e patoldgicos; Desordens emocionais e psicos-
sociais na infancia e adolescéncia; Disturbios do aprendizado; Retardo mental.

Pediatria preventiva: Prevencao primaria; Prevencao secundaria e terciaria; Epidemiologia pediatrica.

Pele e anexos: Semiologia; Eczemas; Lesfes cutaneas transitorias do recém-nascido; Infec¢des cutaneas.

Sistema circulatério: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doencas do sistema circulatdrio no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagnésticos.

Sistema digestivo: Desenvolvimento normal, estrutura e fungédo. Semiologia; Doencas do sistema digestivo no recém-
nascido, na infancia e adolescéncia.

Sistema enddcrino, distlrbios metabdlicos: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Diabetes mellitus;
Disfungdes da hipdfise, tiredide, supra-renal e gdnadas no recém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Sistema hematoldgico: Desenvolvimento; Anemias; Doengas hemorragicas.

Sistema imune: Desordens alérgicas; Doengas devidas a deficiéncia imunolégica; Doengas reumaticas e do tecido con-
juntivo.

Sistema nervoso: Desenvolvimento normal, estrutura e fungéo. Semiologia; Epilepsia, Doencas degenerativas do siste-
ma nervoso; Doengas neuromusculares.

Sistema osteomuscular: Semiologia; osteomielites; Doencas 0sseas metabdlicas.

Sistema respiratério: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doengas do sistema respiratorio no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia;, bronquiolite, pneumonias; métodos diagndsticos.

Sistema urinario: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Doencas do sistema geniturinario do recém-
nascido, na infancia e adolescéncia.

Bibliografia Sugerida:

@)

KLIEGMAN, STANTON, ST. GEME, SCHOR, BEHRMAN - Nelson Textbook of Pediatrics; Edicdo: 19a.;
Editora: Elsevier-Saunders, 2011

17- Pneumologia Pediatrica — Area de Atuacio

Adolescéncia: desenvolvimento e crescimento normal; Problemas emocionais do adolescente; Abuso de substancias na
adolescéncia.

Doencas infecciosas na infancia: Prevencéo; Doencas bacterianas; Doencgas virais ou presumivelmente virais; Infeccdes
micéticas ou por protozoérios; Helmintiases.

Erros inatos do metabolismo.

Feto e o recém-nascido: O recém-nascido a termo, normal e patolégico; O recém-nascido prematuro e o pos-maturo;
Doengas nao infecciosas do recém-nascido; Doencas infecciosas do recém-nascido.

Fisiopatologia dos liquidos corporais: Terapia da hidratacdo oral e parenteral; Equilibrio hidroeletrolitico e &cido / basico
e suas desordens; Acidentes: afogamento, gueimaduras, envenenamentos.

Genética: Principios basicos, dismorfismos, aconselhamento genético.

Neoplasmas e lesdes neoplasmas similes: Leucoses; Linfomas; Retinoblastomas; Neoplasma do sistema nervoso, rins
e 0ss0s; Sarcoma de tecidos moles; Tumores benignos.

Nutricdo e disturbios nutricionais: Necessidades nutricionais na infancia; Alimentacdo do lactente normal; Disturbio da
nutricdo na crianca e no adolescente: desnutricdo e obesidade.

Pediatria do desenvolvimento: Crescimento e desenvolvimento normais e patolégicos;

Pediatria preventiva: Prevenc¢éo primaria; Prevencao secundaria e terciaria.

Pele e anexos: Semiologia; Eczemas; Lesdes cutaneas transitorias do recém-nascido; Vasculites; Infec¢des cutaneas.
Sistema circulatério: Doengas do sistema circulatdrio no recém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Sistema digestivo: Doencgas do sistema digestivo no recém-nascido, na infancia e adolescéncia.
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Sistema hematoldgico: Anemias; Doengas hemorragicas.

Sistema imunoldgico: Desordens alérgicas; Doengas devidas a deficiéncia imunoldgica; Doencgas reumaticas e do tecido
conjuntivo.

Sistema nervoso: Semiologia; Convulsdes, Doencas degenerativas do sistema nervoso; Doengas neuromusculares.
Sistema osteomuscular; Semiologia; Doencas 0sseas metabdlicas.

Sistema respiratério: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Doengas do sistema respiratorio no re-
cém-nascido, na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais, métodos diagnosticos.

Endoscopia Respiratoria: indicagdes, contra-indica¢des, complicagdes, procedimentos diagndsticos e terapéuticos.
Sistema urinario: Semiologia; Doencas do sistema genitourinérios do recém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Bibliografia Sugerida:

O O O O O O

o O

o

BEHRMAN/NELSON. Principios de Pediatria; 42 edicdo, 2004; Guanabara Koogan.

BEHRMAN/NELSON. Tratado de Pediatria; 172 edicdo, 2004; Guanabara Koogan.

HAY W.W. Current Pediatric Diagnosis & Treatment; 2003; 162 edicdo, Mc Graw Hill.

MARCONDES E. Pediatria Basica Tomos I, Il e lll,; 2002; 92 edi¢do, Sarvier.

Manual de Atendimento da Crianga com Desnutricdo Grave em Nivel Hospitalar MINISTERIO DA SAUDE, 2005.

Manual de Normas para Controle e Assisténcia das Infeccdes Respiratorias Agudas MINISTERIO DA SAUDE; 32 edi-
¢éo, 1993.

Manual de Assisténcia e Controle das Doencas Diarréicas MINISTERIO DA SAUDE., 1993.

Programa nacional de Imuniza¢tes MINISTERIO DA SAUDE, 2004.

Guia de Tratamento Clinico da Infeccéo pelo HIV em Pediatria MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Vigilancia em
Saude. Programa Nacional de DST e Aids., 32edicao, 2007

Programa Nacional de Imunizagfes. Centro de Referéncia de Imunobiolégicos Especiais (CRIE). Vacinas Complemen-
tares MINISTERIO DA SAUDE. Secretaria de Vigilancia em Saude., 2007 .

PNCT. Programa Nacional de Controle da Tuberculose MINISTERIO DA SAUDE.. 2009.

;I8 - Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia — Area de Atuagao:

Exame Psiquiatrico

Retardo Mental

Transtornos da Aprendizagem
Transtornos da Comunicagéo

Transtornos Globais do Desenvolvimento
Transtorno de Déficit de Atencao
Transtornos de Comportamento Disruptivo
Transtornos da Alimentacéo da Primeira Infancia
Anorexia Nervosa

Transtornos de Tique

Transtornos da Excregéo

Transtornos de Ansiedade

Transtorno de Apego Reativo
Esquizofrenia

Transtornos do Humor

Suicidio

Transtornos Relacionados ao Uso de Substancias Psicoativas
Interconsulta psiquiatrica

Psicoterapias

Abordagens Psicossociais
Psicofarmacologia.

Bibliografia Sugerida:

O O O O O O

o O

SADOCK,B.J.; SADOCK, V.A. Compéndio de Psiquiatria (9ed.). Porto Alegre: Artmed, 2007.

MARCELLI,D. Manual de Psicopatologia da Infancia de Ajuriaguerra (5ed.). Porto Alegre: Artmed, 1998.

Practice Parameter for the Assessment and Treatment of Children and Adolescents With Schizophrenia.

J Am Acad Child Adolesc Psychiatry 52(9): 976—990,2013

DOI: http://dx.doi.org/10.1016/j.jaac.2013.02.008

Evaluation and treatment of children and adolescents with psychotic symptoms. Curr Psychiatry Rep. 14(2): 101-
110, 2012.

D0i:10.1007/s11920-012-0258-y.

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3500659/pdf/nihms364781.pdf

Practice parameter for the use of atypical antipsychotic medications in children and adolescents. American Acad-
emy of Child and Adolescent Psychiatry

COMISSAO PERMANENTE DE SELEGCAO — COREME / HUAP
4


http://dx.doi.org/10.1016/j.jaac.2013.02.008
http://dx.doi.org/10.1016/j.jaac.2013.02.008
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3500659/pdf/nihms364781.pdf

Selegdo Publica para Residéncia Médica 2019 — HUAP/UFF

o https://lwww.aacap.org/App_Themes/AACAP/docs/practice_parameters/Atypical_Antipsychotic_Medications_Web.
pdf
Ol: 10.1097/chi.0b013e318145aelc

o Practice parameter for the assessment and treatment of children and adolescents with tic disorders.

o Practice Parameter for the Psychiatric Assessment and Management of  Physically Ill Children and Adolescents.
J Am Acad Child Adolesc Psychiatry 48(2): 213—-233, 2009http://www.jaacap.com/article/S0890-8567(09)60019-
8/pdfDOI: http://dx.doi.org/10.1097/CHI.0b13e3181908bf4

o  Practice parameter for the assessment and treatment of children and adolescents with enuresis.

o JAm Acad Child Adolesc Psychiatry 43(12): 1540-1550, 2004.
http://mobile.aacap.org/App _Themes/AACAP/Docs/practice _parameters/enuresis.pdf
DOI: 10.1097/01.chi.0000142196.41215.cc

Notas Adicionais:

1. O Conteudo Programético e a Bibliografia para o Ano Adicional de Clinica Médica serdo os descritos acima, no anexo 1,
em 2.1 Clinica Médica.

2. O Conteudo Programatico e a Bibliografia para o Programa de Cirurgia da M&o seréo os descritos acima, no anexo 1, em
1.3 Cirurgia Plastica e em 1.9 - Ortopedia e Traumatologia.

3. Os Contelidos Programaticos e as Bibliografias para o Ano Adicional em Transplante de Cérnea/Oftalmologia, Transplante
Renal/Nefrologia e para o Ano Adicional em Transplante Renal/Urologia serdo os descritos acima, no anexo 1, respecti-
vamente, em 1.8 — Oftalmologia, em 1.11 — Urologia e em 2.11 — Nefrologia:
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ANEXO Il - QUANTITATIVO DE VAGAS E PRE — REQUISITOS, POR ESPECIALIDADE
(Autorizado de acordo com os Artigos 3°. e 29, § 20 do Regimento Interno da COREME/HUAP)

VAGAS VAGAS CNRM 5

ALOCADAS AUTORIZADAS PRE-REQUISITO (**
i I PARA O ATUAL PARA (completo ou a completar-se gtg 28/02/2019)

CONCURSO INGRESSO
1 Anestesiologia 04 (quatro) 04 (quatro)
2 Cirurgia Geral 05 (cinco)* 06 (seis)
3 Clinica Médica 05 (cinco)* 06 (seis)
4 Dermatologia 05 (cinco) 05 (cinco)
5 Infectologia 03 (trés) 03 (trés)
6 Medicina de Familia e Comunidade 02 (duas) 02 (duas)
7 Medicina Nuclear 01 (uma) 01 (uma)
8 Medicina Preventiva e Social 02 (duas) 02 (duas)
9 Neurocirurgia 01 (uma) 02 (duas) Graduag&o em Medicina
10 Neurologia 05 (cinco) 05 (cinco) Inscrigdo no CREMERJ
11 Obstetricia e Ginecologia 02 (duas)* 04 (quatro)
12 Oftalmologia 04 (quatro)* 05 (cinco)
13 Ortopedia e Traumatologia 02 (duas) 02 (duas)
14 Otorrinolaringologia 01 (uma)* 02 (duas)
15 Patologia 04 (quatro) 04 (quatro)
16 Patologia Clinica/Medicina Laboratorial 01 (uma) 01 (uma)
17 Pediatria 07 (sete) 07 (sete)
18 Psiquiatria 01 (uma)* 02 (duas)
19 Radiologia e Diagndstico por Imagem 03 (trés) 03 (trés)
20 Cardiologia 02 (duas) 02 (duas)
21 Endocrinologia 03 (trés) 03 (trés)
22 Gastroenterologia 03 (trés) 03 (trés)
23 Geriatria 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Clinica Médica,
24 Hematologia e Hemoterapia 01 (uma) 01 (uma)
25 Nefrologia 04 (quatro) 04 (quatro)
26 Pneumologia 02 (duas) 02 (duas)
27 Cirurgia Plastica 01 (uma) 01 (uma)
28 Cirurgia Toracica 01 (uma) 01 (uma) A - L
9 Cirurgia Vascular 01 (uma) 01 (uma) Residéncia Médica em Cirurgia Geral
30 Urologia 02 (duas) 02 (duas)
31 Administracdo em Saulde 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Medicina Preventiva e Social
32 Clinica Médica — Ano adicional 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Clinica Médica
33 Cirurgia da Mdo 01 (uma) 01 (uma) Residéncia Médica em Ortopedia e Traumatologia
34 Ecocardiografia 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Cardiologia
35 Endoscopia Respiratéria 01 (uma) 01 (uma) Residéncia Médica em Cirllcj)rgg:? Toracica ou em Pneumo-
36 Mastologia 01 (uma)* 02 (duas) Residéncia Médica emé:_irurgia Geral ou em Obstetricia e

inecologia

37 Neonatologia 03 (trés) 03 (trés) Residéncia Médica em Pediatria
38 Neurologia Pediatrica 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Pediatria ou em Neurologia
39 Neurofisiologia Clinica 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Neurologia
40 Pneumologia Pediatrica 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Pediatria ou Pneumologia
41 Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia 02 (duas) 02 (duas) Residéncia Médica em Psiquiatria
42 Transplante de Cdrnea /Oftalmologia 01 (uma) 01 (uma) Residéncia Médica em Oftalmologia
43 Transplante Renal / Urologia 01 (uma) 01 (uma) Residéncia Médica em Urologia
44 Transplante Renal / Nefrologia 01 (uma) 01 (uma) Residéncia Médica em Nefrologia

TOTAL GERAL DE VAGAS 2019: ALOCADAS (103) + RETORNO SERVICO MILITAR (10) = 113 VAGAS

(**) Todos os pré-requisitos deverdo corresponder ao cumprimento de um programa completo de Residéncia Médica credenciado pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica
(CNRM), conforme Resolugdo CNRM N* 02/2006.

OBSERVAGOES: 1. Nao havendo candidatos inscritos para um determinado PRM ou n&o sendo preenchidas as vagas disponibilizadas para um PRM onde ndo houver mais
candidatos aprovados, a COREME/HUAP podera, ao seu exclusivo juizo, obedecendo & necessidade dos Programas e a classificagéo dos candidatos, admitir um nimero maior de
candidatos em vagas, além do especificado originalmente para cada Programa ou Area de Atuagéo, dentro das vagas autorizadas pela Comissao Nacional de Residéncia Médica —
CNRM/SESU/MEC.
2. Se apos a divulgacao do resultado final a CNRM autorizar um niimero maior para um determinado Programa, a COREME podera se utilizar desta vaga, desde que antes do prazo
final para cadastrar os MRs no SISCNRM.
3. As reservas de vagas por trancamento para o Servigo Militar somente sera deferida aos aprovados que atendam aos requisitos da Resolugéo n® 04 de 30 de setembro de 2011
da CNRM.
4. O PRM em Cirurgia Geral sera de 03(trés) anos para efeitos de concessao do titulo de Especialista em Cirurgia Geral. Se ao final do segundo ano deste PRM o Médico Residente
quiser fazer prova para uma Especialidade Cirtrgica ele recebera Certificado de Habilitagao para tal. No HUAP/UFF ndo havera PRM em Cirurgia Geral de 02 (dois) anos em 2019.
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VAGAS RESERVADAS PARA 2019 POR TRANCAMENTO PARA SERVICO MILITAR

ANA LUIZA DE CARVALHO DA HORA* MASTOLOGIA

ALINE LOPES LIMA* OBST. E GINECOLOGIA
FABIO JOSE DA SILVA SOUZA CARDIOLOGIA R2
LETICIA GIASSON* PSIQUIATRIA

LETICIA MORGADO LOPES* CIRURGIA GERAL
MARCOS GABRIEL DIAS MOREIRA DA FONSECA* CLINICA MEDICA
MARIANA CORREA DA COSTA MORAES BARBOSA DERMATOLOGIA R3
SUELEM PEREIRA DA CRUZ* OBST. E GINECOLOGIA
THAIANE VARELA DE BRITO CABRAL* OTORRINOLARINGOLOGIA
THAISA GOMES VIANA DE SANTANA* OFTALMOLOGIA
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ANEXO Il

ENDERECOS E TELEFONES

UNIVERSIDADE

Rua Miguel de Frias n° 9
Icarai - Niter6i - RJ - CEP 24.220-000

FEDERAL = (21) 2629-5000/5001
FLUMINENSE | €-mail: gabinete@aqar.uff.br
http://www.uff.br
Rua Marqués do Parana 303
HOSPITAL Centro, Niter6i, RJ
UNIVERSITARIO CEP: 24033-900
ANTONIO T (21) 2629-9421/2629-9423
PEDRO B Fax: (21) 2717-4459
e-mail: hospital@huap.uff.br
http://rede.huap.uff.br/portal/
COSEAC Campus do Gragoata
Bloco C — Térreo — Sdo Domingos
Comisséao Centro — Niter6i — RJ
de ) CEP 24210-350.
Selegéo B (21) 2629-2805/2629-2806
Académica
http://www.coseac.uff.br
Rua Marqués do Parana, 303
COR_EMF 4°, andar do Prédio da Emergéncia - Unidade de Pesquisa Clinica
Comisséo Centro — Niter6i — RJ
_dtf _ CEP 24033-900.
Residéncia | @ Fax: (21) 2629-9411.
Médica )
e-mail: coreme@huap.uff.br
ENDERECO
ELETRONICO http://www.coseac.uff.br/concursos/coreme/2019
DO
CERTAME 2019
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ANEXO IV

CALENDARIO GERAL DO CONCURSO 2018 DE SELEGAO PARA MEDICOS RESIDENTES

DATAS e PRAZOS EVENTOS
13/09/2018 Divulgacédo do Edital do Concurso

De 12 horas de 18/09/2018 as 12 horas . .
do dia 10/10/2018 Inscricbes via INTERNET

19 e 20/09/2018 Solicitacéo de isencdo de taxa de inscrigdo
26/09/2018 Divulgacéo do resultado da solicitacao de isencéo
13/11/2018 Divulgacéo da lista de inscricdes e do local de provas (CCI)
01/12/2018 as 13:00 h Provas de Multipla Escolha e Discursivas

03/12/2018 gisvclglﬁ]aagéo dos Gabaritos Preliminares das Provas de Mdltipla
Recurso as questBes e aos Gabaritos das Provas de Multipla
Escolha

04/12/2018 até as 17 horas ATENCAO — Somente por meio do e-mail

coreme@huap.uff.br
Até as 17 horas.
12/12/2018 Divulgacéo do Resultado das Provas Discursivas
13/12/2018 até as 17 horas Solicitacdo de Recontagem de Pontos das Provas Discursivas

Divulgagéo dos Gabaritos Definitivos das Provas de Mdultipla
Escolha (apés julgamento dos Recursos)

18/12/2018
Divulgagéo do Resultado das notas das Provas de Mdltipla Es-
colha e Discursivas por ordem alfabética.

16/01/2019 Divulgacao do Resultado Final do Concurso

Exame Médico Admissional,

Periodo a ser divulgado . . .
g Assinatura do Termo de Compromisso e Matricula.

A qualguer momento desde que haja
desisténcia de candidato classificado.
Até 31/03/2019 para candidatos ndo ma-
triculados em outra instituicdo ou matricu-
lados em outra instituicdo desistentes até
15/03/2019 daquela instituicdo

18 e 19/02/2019 Curso de Introducéo a Residéncia Médica do HUAP.
01/03/2019 Inicio dos Programas.

Reclassificacdo dos candidatos.
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ANEXO V
cODIGOS DOS PROGRAMAS

PROGRAMAS CcODIGO
Anestesiologia 102
Cardiologia 201
Cirurgia Geral 103
Cirurgia Plastica 202
Cirurgia Toracica 203
Clinica Médica 104
Cirurgia Vascular 212
Dermatologia 115
Endocrinologia 205
Gastroenterologia 206
Geriatria 213
Hematologia e Hemoterapia 207
Infectologia 105
Medicina de Familia e Comunidade 106
Medicina Nuclear 119
Medicina Preventiva e Social 107
Nefrologia 208
Neurocirurgia 108
Neurologia 116
Obstetricia e Ginecologia 113
Oftalmologia 109
Ortopedia e Traumatologia 110
Otorrinolaringologia 118
Patologia 101
Patologia Clinica/Medicina Laboratorial 114
Pediatria 111
Pneumologia 210
Psiquiatria 117
Radiologia e Diagnéstico por Imagem 112
Urologia 211
Administracdo em Saude — drea de atuacao 304
Clinica Médica — ano adicional 319
Cirurgia da M&o 318
Ecocardiografia — area de atuagéo 313
Endoscopia Ginecolégica — area de atuacéo 312
Endoscopia Respiratoria — rea de atuacéo 307
Mastologia 308
Medicina Intensiva 314
Neonatologia — area de atuagao 302
Neurofisiologia Clinica — area de atuagéo 305
Neurologia Pediatrica — area de atuagéo 306
Pneumologia Pediatrica — area de atuagao 310
Psiquiatria a Infncia e Adolescéncia — 4rea de atuacdo 311
Transplante de Cérnea/Oftalmologia — ano adicional 317
Transplante Renal/Nefrologia — ano adicional 315
Transplante Renal/Urologia — ano adicional 316
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ANEXO VI

CODIGOS DAS INSTITUIGOES DE ENSINO SUPERIOR

INSTITUICOES CODIGO
Associacao de Integracdo Social de Itajuba 1010
Escola de Ciéncias Médicas de Alagoas 1020
Escola de Medicina da Santa Casa de Misericordia de Vitéria 1030
Escola Paulista de Medicina 1040
Faculdade de Medicina de Jundiai 1060
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto 1070
Faculdade de Medicina de Santo Amaro 1080
Faculdade de Medicina do Triangulo Mineiro 1090
Faculdade Estadual de Medicina do Para 1100
Fundacao Arnaldo Vieira de Carvalho - S&o Paulo 1110
Fundacéo Bahiana para o Desenvolvimento de Medicina 1120
Fundacéo Benedito Pereira Nunes — Faculdade de Medicina Campos | 1130
Fundacao de Ensino Superior do Vale do Sapucai - Pouso Alegre 1140
Fundacao do ABC - Santo André 1150
Fundacdo Educacional Dom André Arcoverde - Valenca 1160
Fundacédo Educacional Lucas Machado - Minas Gerais 1170
Fundac&o Educacional Serra dos Orgéos - Teresopolis 1180
Fundacao Educacional Severino Sombra - Vassouras 1190
Fundacdo Faculdade Federal de Ciéncias Médicas de Porto Alegre 1200
Fundacgdo Faculdade Regional de Medicina de Sdo José do Rio Preto | 1210
Fundacao José Bonif4cio Lafayette de Andrada - Barbacena 1220
Fundacao Lusiada - Santos 1230
Fundacgdo Municipal de Ensino Superior de Marilia 1240
Fundacdo Octacilio Gualberto - Petrépolis 1250
Fundacao Oswaldo Aranha - Volta Redonda 1260
Fundacao Padre Albino - Catanduva 1270
Fundagdo Técnico-Educacional Souza Margues 1280
Fundacao Universidade de Caxias do Sul 1290
Fundacao Universidade de Passo Fundo 1300
Fundacao Universidade Estadual de Maringa 1310
Pontificia Universidade Catolica de Campinas 1320
Pontificia Universidade Catdlica de Sdo Paulo 1330
Pontificia Universidade Catdlica do Parana 1340
Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul 1350
Sociedade de Ensino Superior de Nova lguacu 1360
Sociedade Evangélica Beneficente de Curitiba 1370
Universidade Catdlica de Pelotas 1380
Universidade de Alfenas - UNIFENAS 1390
Universidade de Brasilia 1400
Universidade de Mogi das Cruzes 1410
Universidade de S&o Francisco - Braganca Paulista 1420
Universidade de S&o Paulo 1430
Universidade de Taubaté 1440
Universidade do Amazonas 1450
Universidade do Estado do Rio de Janeiro 1460
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INSTITUIGOES CODIGO
Universidade do Oeste Paulista - Presidente Prudente 1470
Universidade do Rio de Janeiro - UNI-RIO 1480
Universidade do Rio Grande do Sul 1490
Universidade Estacio de Sa - UNESA 1500
Universidade Estadual de Campinas 1510
Universidade Estadual de Londrina 1520
Universidade Estadual de Montes Claros 1530
Universidade Estadual Paulista 1540
Universidade Federal da Bahia 1550
Universidade Federal da Paraiba - Campus | - Jodo Pessoa 1560
Universidade Federal da Paraiba - Campus Il - Campina Grande 1570
Universidade Federal de Alagoas 1580
Universidade Federal de Goias 1590
Universidade Federal de Juiz de Fora 1600
Universidade Federal de Mato Grosso 1610
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul 1620
Universidade Federal de Minas Gerais 1630
Universidade Federal de Pelotas 1640
Universidade Federal de Pernambuco 1650
Universidade Federal de Pernambuco 1660
Universidade Federal de Santa Catarina 1670
Universidade Federal de Santa Maria 1680
Universidade Federal de Sergipe 1690
Universidade Federal de Uberlandia 1700
Universidade Federal do Ceara 1710
Universidade Federal do Espirito Santo 1720
Universidade Federal do Maranhdo 1730
Universidade Federal do Para 1740
Universidade Federal do Parana 1750
Universidade Federal do Piaui 1760
Universidade Federal do Rio de Janeiro 1770
Universidade Federal do Rio Grande do Norte 1780
Universidade Federal do Rio Grande do Sul 1790
Universidade Federal Fluminense 1800
Universidade Gama Filho 1810
Universidade Regional de Blumenau 1820
Outras IES Brasil 2010
Outras IES Exterior 3010

No caso de a Instituicdo de origem nao se encontrar incluida e codificada na presente listagem, o candidato devera
utilizar, no campo apropriado do Cartdo de Inscricdo, o cddigo 2010 — “Outras IES Brasil’, ou 3010 — “Outras IES
Exterior”, e escrever por extenso o0 nome da Instituicdo no Cartédo de Inscricdo. Ficara a critério da Comisséo de Ins-
cric8o/COREME o aceite da inscrigéo.
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