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2% PREFEITURA

ADMINISTRAGAO
EDITAL SMS Ne144, pE 03 DE JUNHO DE 2013.

REGULAMENTA O CONCURSO PUBLICO
PARA PROVIMENTO DE CARGOS DE NIVEL
SUPERIOR, MEDIO E FUNDAMENTAL
COMPLETOS, PRIORITARIAMENTE, NO
AMBITO DA SECRETARIA MUNICIPAL DE
SAUDE DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO.
O Secretario Municipal de Administracdo, no uso das atribuicdes que lhe sdo conferidas pela
legislacdo em vigor, e tendo em vista a autorizacdo constante do processo 09/003235/2011 e,
em conformidade com o disposto na Resolugdo SMA N° 1640, de 28 de dezembro de 2010,
torna publico que fara realizar o Concurso Publico para provimento de cargos de Nivel
Superior, Médio e Fundamental Completos, prioritari amente, no ambito da Secretaria
Municipal de Saude .

. DAs DisPOSICOES PRELIMINARES

1. Do CONCURSO

1.1 O Concurso destina-se a selecédo de candidatos para o preenchimento de vagas nos
cargos efetivos discriminados no Titulo 1l deste Edital;

1.2 o candidato devera certificar-se, preliminarmente, de que preenche todos os
requisitos exigidos para participacdo no Concurso e para posse no cargo;

[I- DA CARGA HORARIA, DA QUALIFICACAO EXIGIDA, DA TAXA DE INSCRICAO, DAS
VAGAS, DA REMUNERACAO E DAS ATRIBUICOES DO CARGO

1. Asvagas a carga horaria semanal, da taxa de inscricdo e do vencimento séo os estabelecidos

a sequir:
HORS | caanoniA | gt
R PD | NI
Auxiliar de Imobilizagdao em Ortopedia 7 1 2 32h 30min
40,00
Auxiliar de Necropsia 2 0 0 32h 30min
Técnico de Enfermagem 67 | 5 | 18 30h
Técnico de Laboratério (Andlises Clinicas) 16 1 4
Técnico de Laboratério (Hemoterapia) 2 0 32h 30min 50,00
Técnico de Laboratério (Histotécnico) 1
Técnico em Radiologia 22 1 6 24h
Enfermeiro 258 | 17 | 69 30h
Farmacéutico 1 1 24h
Fisioterapia 8 1 2 24h 60,00
Psicélogo 6 1 1 32h 30min




CARGO/ ESPECIALIDADE ROCH CARGAHORARIA | 120 &”Eo
R | PD | NI
Médico Acupuntura 0| o
Médico Alergia e Imunologia 2 0 0
Médico Anestesiologia 59 | 4 | 16
Médico Angiologia 2 0 0
Médico Cardiologia 8 1 1
Médico Cirurgia Geral 21 | 2 6
Médico Cirurgia Pediatrica 2 0 0
Médico Cirurgia Plastica 2 0 0
Médico Cirurgia Toracica 2 0 0
Médico Cirurgia Vascular 10 | 1 1
Médico Clinica Médica 156 | 10 | 41
Médico Coloproctologia 2 0 0
Médico Dermatologia 2 0 0
Médico Endocrinologia e Metabologia 2 0 0
Médico Endoscopia 2 0 0
Médico Gastroenterologia 2 0 0
Médico Geriatria 2 0 0
Médico Ginecologia e Obstetricia 26 | 2 7
Médico Homeopatia 2 0 0 24h R560,00
Médico Infectologia 6 1 2
Médico Medicina Fisica e Reabilitagdo 2 0 0
Médico Medicina Intensiva 20 | 2 6
Médico Nefrologia 3 0 1
Médico Neurocirurgia 13 | 1 3
Médico Neurologia 2 0 0
Médico Oftalmologia 7 1 1
Médico Ortopedia e Traumatologia 30 | 2 8
Médico Otorrinolaringologia 2 0 1
Médico Patologia 2 0 0
Médico Patologia Clinica e Medicina Laboratorial 2 0 0
Médico - Pediatria 47 | 3 | 12
Médico Pneumologia 2 0
Médico Psiquiatria 23 | 2 6
Médico Radiologia e Diagndstico por Imagem 12 1 3
Médico Reumatologia 2 0 0
Médico Urologia 4 1 1




*;
’ y VAGAS )
CARGO/ ESPECIALIDADE / AREA DE ATUACAO CARGA HORARIA TAXA DE
R [PD | NI ~
INSCRICAO
Médico - Alergia e Imunologia Pediatrica 2 0 0
Médico - Cardiologia Pediatrica 2 0 0
Médico Endocrinologia e Metabologia - ) 0
Endocrinologia Pediatrica 0
Médico Gastroenterologia Pediatrica 2 0 0
Médico Ginecologia e Obstetricia (Ultrassonografia em
. . L 2 0
Ginecologia e Obstetricia) 0
Hematologia e Hemoterapia (Hematologia
. 2 0
Pediatrica) 0
Hematologia e Hemoterapia (Hemoterapia
. 2 0
Pediatrica) 0
Médico Infectologia Hospitalar 2 0 0
Médico Infectologia Pediatria 2 0 0 24h R$60,00
Médico Nefrologia Pediatrica 2 0 0
Médico Neurologia Pediatrica 2 0 0
Médico Pediatria - Medicina Intensiva Pediatrica 9 1 2
Médico Pediatria (Neonatologia) 16 1 4
Médico Pneumologia Pediatrica 2 0
Médico Psiquiatria (Da Infancia e da Adolescéncia) 2 0 0
Médico Psiquiatria (Psicogeriatria) 2 0 0
Médico Radiologia e Diagnéstico por Imagem ’ 0
(Ultrassonografia Geral) 0
Médico Reumatologia Pediatrica 2 | 0| o
p . *VAGAS
CARGO/ ESPECIALIDADE / AREA ESPECIFICA
TAXA DE
PD NI CARGA HORARIA INSCRICAO
Ginecologia e Obstetricia (Ginecologia) 2 0 0
Ginecologia e Obstetricia (Obstetricia) 8 1 2
24h R$60,00
Hematologia e Hemoterapia (Hematologia) 2 0 0
Hematologia e Hemoterapia (Hemoterapia) 2 0 0

() VAGAS LEGENDA

R = Vagas Regulares
D = Vagas Pessoa com Deficiéncia
NI= Vagas Negros e Indios

1.1 AS VAGAS RESERVADAS A PESSOA COM DEFICIENCIA E A NEGROS E INDIOS, CASO NAO
PREENCHIDAS, SERAO REVERTIDAS PARA O QUADRO DE VAGA S REGULARES.



1.2 Da Remuneracgéo

Auxiliar de Necropsia

Técnico de Enfermagem

REMUNERAGAO BASICA (R$) TOTAL
AUX. REMUNERAGAO
CARGO GARTIF .
VENCIMENTO | INSALUBRIDADE T?gycf’;ooﬁ(? = BASICA
(Lei n° 826/86) 17.110/98 (RS)
A!.I?(Ihar de Imobl!lzagao em Ortopedia / 904, 76 316,02 121,00 1.341,78
Auxiliar de Necropsia
Técnico de Enfermagem / Técnico de 1.147,57 316,02 121,00 1.584,59
Laboratério / Técnico em Radiologia
Enfermeiro / Farmacéutico/
Fisioterapeuta / Médico / Psicélogo 1.580,10 316,02 121,00 2.017,12
Da Qualificacédo Exigida
NiVEL DE
ESCOLARIDADE/ CARGO QUALIFICACAO
FORMACAO
Auxiliar de Imobilizagdo em Ortopedia Conclusdo de Nivel Fundamental €
FUNDAMENTAL Curso Especifico
COMPLETO

Conclusdo de Nivel Fundamental @
Curso Especifico

|- Nivel Médio Completo, €

II- Registro no érgdo fiscalizador
da profissdo, como Técnico de
Enfermagem

MEDIO
COMPLETO

Técnico de Laboratério (Analises Clinicas) / Técnico
de Laboratério (Hemoterapia) / Técnico de
Laboratdrio (Histotécnico)

|- Conclusdo do Nivel Médio, €

II- Curso especifico para o exercicio
da atividade, conferido por

estabelecimento reconhecido, @
I1I- Registro no o6rgao fiscalizador da

profissdo - Conselho Regional de
Farmacia

Enfermeiro

Técnico em Radiologia

I- Nivel Médio Completo, €

II- Registro no érgdo fiscalizador da
profissdo

|- Nivel Superior Completo, €

II-  Registro no érgao fiscalizador
da profissdo, como Enfermeiro

SUPERIOR
COMPLETO

Farmacéutico / Fisioterapeuta / Psicélogo

|- Nivel Superior, €

II-  Registro no érgao fiscalizador
da profissdo




NiVEL DE

CARGO / ESPECIALIDADE / AREA

DE ATUAGAO / AREA

TITULAGAO DE
ESPECIALIDADE
MEDICA

SUPERIOR
COMPLETO COM
TITULACAO DA
ESPECIALIDADE
MEDICA E
CERTIFICACAO
DA AREA DE
ATUACAO

ESCOLARIDADE/ . QUALIFICACAO
FORMACAO ESPECIFICA
Acupuntura Homeopatia
Alergia e Imunologia Infectologia
Anestesiologia Medicina Fisica e
e Reabilitagao
Angiologia Medicina Intensiva
Cardiologia Nefrologia
Cirurgia Geral Neurocirurgia . L .
I- Registro no 6rgao fiscalizador da
Cirurgia Pediatrica Neurologia profissio e,
Cirurgia Plastica Oftalmologia
c O“Snl;t:_l:loog oM Cirurgia Toracica Ortopedia e Traumatologia

Cirurgia Vascular

Otorrinolaringologia

Clinica Médica

Patologia

Coloproctologia

Patologia Clinica /
Medicina Laboratorial

Dermatologia

Pediatria

Endocrinologia e Metabologia

Pneumologia

Endoscopia

Psiquiatria

Gastroenterologia

Radiologia e Diagnodstico
por Imagem

Geriatria

Reumatologia

Alergia e Imunologia (Pediatrica)

Ginecologia e Obstetricia Urologia

Nefrologia (Pediatrica)

Cardiologia (Pediatrica)

Neurologia (Pediatrica)

Endocrinologia e Metabologia
(Endocrinologia Pediatrica)

Pediatria (Medicina
Intensiva Pediatrica)

Gastroenterologia (Pediatrica)

Pediatria (Neonatologia)

Ginecologia e Obstetricia
(Ultrassonografia em Ginecologia e
Obstetricia)

Pneumologia (Pediatrica)

Hematologia e Hemoterapia
(Hematologia Pediatrica)

Psiquiatria (da Infancia e da

Adolescencia)

Hematologia e Hemoterapia
(Hemoterapia Pediatrica)

Psiquiatria (Psicogeriatria)

Infectologia (Hospitalar)

Radiologia e Diagnéstico
por Imagem
(Ultrassonografia Geral)

Infectologia (Pediatrica)

Reumatologia (Pediatrica)

II- Comprovacdo de Conclusdo do
Programa de Residéncia ou da
Especializagcdo na especialidade a que
concorre.

I- Registro no érgao fiscalizador da
profissdo, e

II- Comprovacado de Conclusdo do
Programa de Residéncia ou da
Especializagcdo na especialidade a que
concorre, e

1l- Titulagdo na Area de Atuagdo a
gue concorre, devidamente registrado
no CRM




NiVEL DE

ESCOLARIDADE/ CARGO / ESPECIALIDADE / AREA ESPECIFICA QUALIFICACAO
FORMACAO
Hematologia e Hemoterapia Ginecologia e Obstetricia |- Registro no drgdo fiscalizador da
(Hematologia) (Ginecologia) profissdo,
SUPERIOR
COMPLETO COM

TITULAGAO DE
ESPECIALIDADE
MEDICA E
EXPERIENCIA NA
AREA ESPECIFICA

Hematologia e Hemoterapia

(Hemoterapia) (Obstetricia)

Ginecologia e Obstetricia

II- Comprovagdo de Conclusdo do
Programa de Residéncia ou da
Conclusdo da Especializacdo na
especialidade a que concorre, e

Ill- Comprovacdo de experiéncia na
area especifica a que concorre

2.1 para as Especialidades em Hematologia e Hemoterapia (Hematologia)/ Hematologia
e Hemoterapia (Hemoterapia)/ Ginecologia e Obstetricia (Ginecologia)/ Ginecologia
e Obstetricia (Obstetricia) serdo exigidos:

2.2 a comprovacao de experiéncia exigida no subitem

Hematologia e Hemoterapia (Hematologia )

0 candidato deverd apresentar, além da
comprovar experiéncia de, no minimo, 05
Hematologia

Hematologia e Hemoterapia (Hemoterapia

o candidato devera apresentar, além da
comprovar experiéncia de, no minimo, 05
Hemoterapia

Ginecologia e Obstetricia (Ginecologia )
o candidato devera apresentar, além da
comprovar experiéncia de, no minimo, 05
Ginecologia

Ginecologia e Obstetricia (Obstetricia__)
0 candidato deverd apresentar, além da

Residéncia Médica ou Especializacao,
(cinco) anos de atuacdo na éarea de

Residéncia Médica ou Especializagéo,
(cinco) anos de atuacdo na area de

Residéncia Médica ou Especializagéo,
(cinco) anos de atuacdo na area de

Residéncia Médica ou Especializacao,

comprovar experiéncia de, no minimo, 05 (cinco) anos de atuacdo na é&rea de

Obstetricia

seguinte forma:

a.

2.1 devera ser feita da

mediante apresentacdo de cOpia autenticada de registro na CTPS, incluindo, também,
a pagina onde identifica o candidato (foto, nUmero do documento etc), acrescida de

declaracdo do 6rgdo ou empresa;

para o0 exercicio de atividade profissional no setor publico, o candidato devera
apresentar. declaracdo autenticada de tempo de servico que informe o periodo
(dia/més/ano do inicio e dia/més/ano do fim, se for o caso), em que haja apurac¢éo do
tempo liquido de exercicio e que certifique explicitamente a fungdo desempenhada;




c. para comprovacao de experiéncia profissional no exterior, mediante apresentacdo de
copia autenticada de declara¢éo do 6rgdo ou empresa ou, no caso de servidor publico,
de certiddo de tempo de servico, com o0 reconhecimento do Conselho Regional de
Medicina. Esses documentos somente serdo considerados quando traduzidos para a
Lingua Portuguesa por tradutor juramentado;

d. as declaracdes e/ou certidées deverdo ser expedidas pelo setor de pessoal de recursos
humanos ou equivalente, em papel timbrado. Ndo havendo setor de pessoal de
recursos humanos ou equivalente, o setor competente para a emissdo do documento
devera ser especificado na declaragdo e/ou na certiddo, com o reconhecimento do
Conselho Regional de Medicina

3. As atribuicbes dos cargos sao as seguintes:

CARGO SINTESE DAS ATRIBUICOES
Auxiliar de Imobilizacdo em Atividades profissionais de execugdo especializadas relacionadas a
Ortopedia trabalhos auxiliares de imobilizacdo em ortopedia (Lei n° 3.021/2000).

Atividades de execucéo relativas ao trabalho auxiliar, sob supervisdo
Auxiliar de Necropsia imediata dos médicos (anatomia patoldgica), na realizagéo de necropsias e
exames anatomo-patolégicos (Lei n° 2.986/2000).

Atividades auxiliares, de nivel médio técnico, atribuida a equipe de
enfermagem ( Lei n°® 5.489/2012)

Atividades de orientacé@o e execucao especializada de trabalhos de anélise
e pesquisas clinicas, anatomia patologica, andlises e pesquisas de
produtos terapéuticos, biomatologia, materiais e solos, hematologia,
radioterapia e Raios-X (Decreto 3.410/1982).

Técnico em Enfermagem

Técnico de Laboratoério

Atividades de execucgdo relativas ao trabalho auxiliar nos servigos de
Radiologia (Lei n° 3.488/2003)

Atividades de supervisdo, coordenacdo ou execugdo, referentes a
trabalhos e estudos relativos a métodos e técnicas de produgéo, controle e
analise clinica e toxicoldgica de medicamentos (Decreto 3.410/1982).

Técnico em Radiologia

Farmacéutico

Atividades de planejamento, supervisdo, coordenacdo, organizacao,
execugdo e avaliacdo relativas & observagéo, ao cuidado e a educacao
Enfermeiro sanitaria dos usudrios, bem como a aplicacdo de medicamentos
tratamentos prescritos (Lei n° 5.489/2012).

Atividades de planejamento, programacdo, ordenacdo, pesquisas,
supervisdo, coordenacao e execucao relativas a prevencao e recuperagao
Fisioterapeuta da saude individual e coletiva no que se refere a atividades na &rea
cinético funcional do aparelho motor e respiratorio (Lei n® 3.627/2003).

Atividades de supervisdo, coordenagdo e execugdo relativas a defesa,
Médico protecdo e recuperacdo da saude individual e coletiva, nas varias

especialidades, utilizando recursos técnico-profissionais da medicina.
(Decretos Municipais n°: 3410/82, 6244/86 e 7523/88)

Atividades de supervisdo, coordenacéo e execucdo relativas ao estudo do
comportamento humano e da dindmica da personalidade, com vistas a
orientacdo psicopedagdgica e ao ajustamento individual no meio escolar,
profissional e social. (Decreto 3.410/1982).

Psicologo




Dos Requisitos
Sao requisitos necessérios para a inscrigdo

a) ser brasileiro nato ou naturalizado e, no caso de nacionalidade portuguesa, estar
amparado pelo estatuto de igualdade entre brasileiros e portugueses, com
reconhecimento do gozo dos direitos politicos, na forma do disposto no art. 13, do
Decreto n.° 70.436, de 18 de abril de 1972;

b) estar em dia com as obrigacGes militares, se do sexo masculino;

c) atender ao estabelecido no Decreto N° 35610, de  15/05/2012, que institui o
regime “Ficha Limpa” como requisito para o ingress 0 em cargo ou emprego
publico no ambito da Administracdo Publica Direta e Indireta do Municipio do
Rio de Janeiro;

d) possuir a qualificacéo exigida referente ao cargo/Especialidade pretendido, conforme
o estabelecido no quadro constante do Titulo I, item 2, deste Edital. .

Das InscricOes

As inscricdes serdo recebidas das 10h do dia 11/06/2013 até as 23h59min do dia
20/06/2013, horario de Brasilia, incluindo sabados, domingos e feriados, somente via
Internet, através de requerimento especifico disponivel no site
http://concursos.rio.rj.gov.br

1.1 ainscricdo vale, para todo e qualquer efeito, como forma de expressa aceitacao,
por parte do candidato, de todas as condi¢cdes, normas e exigéncias constantes
deste Edital e demais instrumentos reguladores, dos quais o candidato ndo podera
alegar desconhecimento, bem como de todos os atos que forem expedidos sobre o
CONCUrso;

1.2 somente havera devolucdo de taxa de inscricdo nos casos previstos na Lei
Municipal n.° 2.937, de 24.11.1999;

1.3 no ato da inscrigdo no concurso ndo havera qualquer restricdo ao candidato que
nao cumprir os requisitos basicos. No entanto, s6 podera ser admitido no cargo
aguele que, na data de sua convocagao cumprir, integralmente, o contido nos
Titulos 1l e XIII;

1.4 a Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos da Secretaria Municipal de
Administracdo nao se responsabiliza por inscricdes néo recebidas , independente
do motivo: ordem técnica dos equipamentos, falhas de comunicacgéo,
congestionamento das linhas de comunicacdo, bem como outros fatores que
impossibilitem a efetivacao da inscrigéo.

1.5 o candidato com deficiéncia visual poderd consu Itar o presente Edital
acessando o] aplicativo NVDA, disponibilizado no site
http://concursos.rio.rj.gov.br

Para inscrever-se, o candidato deveréa:

2.1 certificar-se, preliminarmente, de que preenche todos os requisitos exigidos para
participagdo no Concurso e para posse no cargo;

2.2 acessar o site http://concursos.rio.rj.gov.br, onde estardo disponibilizados o Edital,
0 requerimento de inscricdo, orientacdes e o0s procedimentos necessarios a
efetivacdo da inscricao;



2.3

2.4
2.5
2.6

2.7

cadastrar-se, das 10h do dia 11/06/2013 até as 23h59min do dia 20 /06/2013,
(horario de Brasilia), incluindo os sabados, domingos e feriados, através de
requerimento especifico disponivel na pagina eletronica citada;

assegurar-se de que preencheu corretamente o requerimento de inscricao;
imprimir o requerimento preenchido e guarda-lo consigo;

efetuar o pagamento da taxa, obrigatoriamente, por meio de DARM, que devera
ser impresso logo apds a conclusdo de preenchimento do requerimento de
inscricdo on-line, sendo este o Unico meio aceito para a efetivacdo da inscricao:

2.6.1 a impressdao do DARM devera ser feita, exclusivamente, em papel A4, até
as 16h do dia 21/06/2013, (horério de Brasilia);

N&o serdo validados os pagamentos realizados atravé s de DARM ou
documentos similares que ndo sejam gerados pelo sis tema de inscrigcdo de
concursos da Coordenadoria Geral de Gestdo de Talen  tos.

2.6.2 O PAGAMENTO EFETUADO APOS A DATA OFICIAL DE VENCIMENTO NAO
SERA VALIDADO E RESULTARA NO CANCELAMENTO DA INSCRICAO.

2.6.3 o0 pagamento da taxa de inscricdo devera ser efetivado SOMENTE NOS
BANCOS ABAIXO DISCRIMINADOS, ATE AS 16H DO DIA 21/06/2013;

BANCOS CREDENCIADOS

. BRASIL S/A

. SANTANDERS/A

. ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL S/A
. BRASILIA S/A

. CAIXA ECONOMICA FEDERAL

. BRADESCO S/A

. ITAU S/A

. MERCANTIL DO BRASIL S/A

. HSBC BANK BRASIL S/A — BANCO MULTIPLO
. SAFRA S/A

. CITIBANK S/A

. BANCOOB S/A

2.6.4 nao sera permitido efetuar o referido pagamento através de depdésito,
transferéncia bancaria e/ou agendamento;

2.6.5 ainobservancia ao determinado nos subitens 2.6.1, 2.6.2 e 2.6.3 resultara
na ndo participagdo do candidato no concurso, sendo inaceitavel, portanto,
reclamacdes posteriores quanto a ndo confirmacao do pagamento.

a inscricao sera efetivada somente apds a confirmacdo do pagamento da taxa de
inscricao pela instituicdo bancaria a este 6rgéao.

N&o serdo aceitas inscrigcdes por fax, condicional ou extemporanea, estando canceladas
as que nao atendam a todos os requisitos fixados neste Edital, em qualquer uma das
etapas do concurso.

Os dados cadastrais informados no ato da inscricdo séo de exclusiva responsabilidade do
candidato.

A prestacdo de declaracdo falsa ou inexata e a ndo apresentacdo de quaisquer
documentos exigidos implicardao na ndo validacao da inscricdo, nulidade de habilitacdo e
perda dos direitos decorrentes, sem prejuizo das sancbes aplicaveis a falsidade de
declaracéo, ainda que o fato seja constatado posteriormente.



O descumprimento das instrucdes resultara na ndo efetivacdo da inscricao.

DA PESSOA coMm DEFICIENCIA

Serd admitida a inscricdo de pessoa com deficiéncia, nos termos da legislagédo pertinente,
ficando o respectivo deferimento condicionado ao cumprimento do disposto na Lei
Municipal n® 4950 de 02.12.08, Lei Municipal n.° 2.111 de 10.01.94, na Lei Municipal n.°
645 de 05.11.84 e no Decreto Municipal n.° 5.890, de 16.06.86.

O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia devera assinalar o campo préprio do
requerimento de inscricdo, declarando a deficiéncia da qual é portador e, se necessario,
requerer o método através do qual deseja realizar a prova: com ledor, prova ampliada ou
prova normal e/ou solicitar uma sala de mais facil acesso, no caso de dificuldade de
locomocgao.

2.1 no caso de prova, em que haja necessidade de auxilio de um fiscal ledor, o
mesmo, além de auxiliar na leitura da prova, também transcrevera as respostas
para o cartdo-resposta do candidato, sempre sob a supervisdo de outro fiscal
devidamente treinado. Ao final da prova sera lavrado um termo no qual o candidato
concordara com as marcacgdes que foram efetuadas no cartdo-resposta;

2.2 o candidato com deficiéncia visual parcial (ambliopia) deveré declarar sua condicéo,
informando no requerimento de inscricdo sobre a necessidade da prova ser
confeccionada de forma ampliada. Neste caso, sera oferecida prova com tamanho
de letra correspondente a corpo 24 (vinte e quatro).

O candidato que n&o declarar no requerimento de inscricdo que € pessoa com deficiéncia,
concorrera somente as vagas regulares.

O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia participara do certame em igualdade de
condicbes com os demais candidatos, no que se refere ao conteldo das provas, a
avaliacdo e aos critérios de aprovacao, ao horario, ao local de aplicacdo, ao tempo de
realizagdo das provas e a nota minima exigida para todos os demais candidatos, sendo-
Ihe, porém, assegurado facil acesso ao recinto onde serao realizadas as provas.

O acesso de pessoas com deficiéncia as provas e sua eventual aprovacdo ndo significa
gue houve o reconhecimento da compatibilidade de sua deficiéncia com a atividade
pertinente a vaga, a qual sera determinada por meio de Pericia Médica.

O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia, se_aprovado na Prova Obijetiva,
deverd comparecer no prazo de até 02 (dois) dias uteis, contados a partir da publicacao
do resultado da mesma , no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, a
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos, da Secretaria Municipal de Administracéo,
situada na Rua Afonso Cavalcanti n.° 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B - Cidade Nova,
no horario das 10h as 16h, munido do original de documento oficial de identidade, para
tomar ciéncia do dia, horario e local em que devera comparecer a Geréncia de Pericias
Médicas da Secretaria Municipal de Administracdo - A/CSRH/CVS/GPM, ficando a
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos desobriga _da de realizar gualguer tipo de
contato para este fim;

6.1 o0 candidato sera encaminhado a Geréncia de Pericias Médicas da Secretaria
Municipal de Administragcdo - A/CSRH/CVS/GPM, para confirmagédo da deficiéncia
declarada, conforme o disposto na legislacao vigente;

6.2 no caso de ser pessoa com deficiéncia auditiva ou visual ou apresentar paralisia
cerebral, o candidato devera exibir, também, exame audiométrico, laudo
oftalmolégico com acuidade visual ou parecer neuroldgico, respectivamente, dentro
do prazo de validade de 30 (trinta) dias, contados da data da emissdo até a da
apresentacao;
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10.

11

12.

VI.

6.3 constatada, pela A/CSRH/CVS/GPM, a necessidade de avaliacdo da capacidade
laborativa do candidato pela Junta de Especialistas, o referido érgéo informara a
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos da Secretaria Municipal de
Administracéo, para as providéncias pertinentes;

6.4 a Junta de Especialistas emitira laudo fundamentado, declarando a compatibilidade
ou ndo da deficiéncia com as atribuicbes do cargo a ser ocupado;

6.5 o0 candidato, cuja deficiéncia seja considerada pela Junta de Especialistas,
incompativel com o regular exercicio das atividades do cargo, seréa eliminado
do certame.

O candidato considerado pela A/CSRH/CVS/GPM pessoa _ndo_deficiente  concorrera,
somente, as vagas regulares.

O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia que ndo comparecer, no dia,
hora e local determinados, para confirmacdo da defi  ciéncia declarada no ato da
inscricdo ou ndo cumprir a exigéncia junto a A/ICSRH  /CVS/GPM, caso haja, sera
eliminado do certame.

O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia gue deixar de comparecer, se
convocado, para a avaliacdo da Junta de Especialist  as, sera eliminado do certame.

Ficam reservadas, no presente concurso, 5% (cinco por cento) das vagas oferecidas para
pessoas com deficiéncia, desde que comprovada a deficiéncia e a devida compatibilidade
com as atividades do cargo, em conformidade com o disposto na Lei Municipal n® 4950
de 02.12.08 e na Lei Municipal n.° 2.111, de 10.01.94. Nos casos em que a reserva inicial
das vagas superar este percentual, serd observada, durante a vigéncia deste concurso, a
necessaria compensacao nas convocacgdes subsequentes, as quais, em qualquer caso,
observardo o percentual acima estabelecido.

O candidato inscrito e considerado pessoa com deficiéncia pela Geréncia de Pericias
Médicas da Secretaria Municipal de Administracdo, se aprovado em todas as etapas do
concurso, além de figurarem na lista geral de classificacdo, tera seu nome publicado em
relacdo a parte, observada a respectiva ordem de classificacdo obtida.

Os recursos interpostos contra o resultado das avaliagdes deverdo ser encaminhados a
Geréncia de Pericias Meédicas da Secretaria Municipal de Administracdo -
A/CSRH/CVS/GPM.

DA RESERVA DE VAGAS PARA NEGROS E INDIOS

Conforme o estabelecido na Lei Municipal n°® 5401, de 14 de maio de 2012, ficam
reservados a candidatos negros e indios, o equivalente a 20% (vinte por cento) das vagas
oferecidas neste Edital.

E considerado negro ou indio o _candidato que assim se declare no_momento da

inscricao_;

2.1 caso o candidato ndo autodeclarar no ato da inscricdo, ndo sera permitida qualquer
alteracéo para esse fim.

A autodeclaracdo é facultativa, ficando o candidato submetido as regras gerais deste
Edital, caso ndo opte pela reserva de vagas.

As vagas reservadas a candidatos negros e indios, conforme o quantitativo estabelecido
no item 1, do Titulo Il, deste Edital, caso ndo sejam preenchidas, serdo revertidas para o
guadro de vagas regulares.

Detectada a falsidade da declaracdo a que se refere o item 3 deste Titulo, que
podera ser identificada pelo servidor a quem o cand idato se apresente, sera o
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candidato eliminado do concurso e, se houver sido n omeado, ficard sujeito a
anulacdo da sua admissao ao servi¢o publico, apds o procedimento administrativo
em que |lhe seja assegurado o contraditério e a ampl a defesa, sem prejuizo de
outras sanc¢des cabiveis.

6. Os candidatos concorrentes as vagas de negros e indios, se aprovados, além de
figurarem na lista geral de classificacéo, terdo seus nomes em relacéo a parte, observada
a respectiva ordem de classificagéao obtida.

7. A nomeacado dos candidatos aprovados sera de acordo com a ordem de classificacdo
geral no concurso, mas, a cada fragdo de cinco candidatos convocados, a quinta vaga fica
destinada a candidato negro ou indio aprovado, de acordo com a sua ordem de
classificagao.

8. Caso haja desisténcia de vaga do candidato negro ou indio aprovado, essa vaga sera
preenchida por outro candidato negro ou indio, respeitada a ordem de classificacdo da
lista especifica.

VIl. DA ISENCAO DA TAXA DE INSCRICAO

. Sera admitida isencéo da taxa de inscricdo nos termos da Lei n® 3.330/2001;

1.1 as inscricdbes deverdo ser efetuadas das 10h do dia 11/06/2013 até as
23h59min do dia 13/06/2013, impreterivelmente.

. O candidato devera assinalar no requerimento utilizado para inscricdo on-line, no site
http://concursos.rio.ri.gov.br, seu pedido de isen¢éo de taxa de inscricao:

2.1 o sistema bloqueard o acesso a esta opcdo apoés 0 periodo determinado no
subitem 1.1;

2.2 o candidato que optar pela solicitacdo de isencdo da taxa de inscricdo devera,
obrigatoriamente, comparecer no dia 17/06/2013 ou no dia 18/06/2013, das 10h
as 13h ou das 14h as 16h, em um dos locais, abaixo determinados, para
avaliacao da hipossuficiéncia, munido dos seguintes documentos:

a) original e copia do comprovante de residéncia no nome do requerente ou do
parente que reside no mesmo endereco;

b) original e copia da certiddo de nascimento ou certiddo de casamento ou
decisao judicial de separac¢éo ou divorcio ou de 6bito do cénjuge;

c) original e copia do ultimo contracheque;

d) original e copia da carteira de trabalho;

e) declaracdo, de proprio punho, sobre a renda familiar de parentes de 1° grau
devidamente comprovados, que residam no mesmo endereco do candidato.

LOCAL ENDERECO

Rua Republica do Libano n°54 -

Il Regido Administrativa Fundos - Centro/ RJ

Rua Desembargador Isidro, 41 — Tijuca

VIII Regido Administrativa (Praca Saens Pefia) — RJ

Sede da 82 Coordenadoria

Regional de Educacéo - CRE Rua Biarritz, 31 — Bangu - RJ
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VIII.

2.3 néo serado analisados os pedidos de isencédo sem as informagdes e os documentos
necessarios para a correta avaliacao da hipossuficiéncia do candidato;

2.4. qualquer declaracédo identificada como falsa sujeitara o candidato ao cancelamento
de sua inscrigao;

2.5. caso o candidato ndo compareca para a avaliacdo da hipossuficiéncia no dia,
horario e local determinados no subitem 2.2, deste Titulo, 0 processo de inscrigdo
sera cancelado, pois somente a realizacdo do preenchimento do requerimento com
a solicitacdo de isencdo de taxa ndo significara que a inscri¢cdo tenha sido aceita e
efetivada.

Conforme o estabelecido no art. 1° da Lei n° 3.330/2001, serdo considerados
hipossuficientes para inscricdo gratuita em concursos publicos realizados, aqueles cuja
renda familiar ndo exceda trés Salarios Minimos e/ou comprovarem estar

desempregados;
3.1 atestada a hipossuficiéncia do requerente, sua inscricdo sera, automaticamente,
autorizada,

3.1.1 o candidato devera acessar no site o seu requerimento de inscricdo a partir
das 16h do dia 18/06/2013, a fim de tomar ciéncia do resultado de sua avaliag&do
da hipossuficiéncia;

3.2 caso a avaliagdo da hipossuficiéncia seja indeferida, o requerente podera, se
desejar, concretizar sua inscricdo acessando novamente 0 seu requerimento de
inscricdo no site para a impressdao do DARM até as 16h do dia 21/06/2013 e
efetuar o0 pagamento da taxa, até as 16h do dia 21/06/2013, conforme o disposto
no Titulo IV, item 2 e seus subitens.

DA CONFIRMACAO DA INSCRICAO

O candidato devera acompanhar a CONFIRMACAO DO PAGAMENTO DE SUA
INSCRICAO através do site http://concursos.rio.rj.gov.br  até o dia 26/06/2013;

1.1 para verificar a confirmagcdo do pagamento, o candidato devera acessar, no site
acima mencionado, a opcéao “consultar andamento da inscricdo " e, verificar no
final do requerimento se consta a mensagem “confirmado pagamento da taxa de

inscricao*;

1.2 caso nado haja confirmacdo do respectivo pagamento da inscricdo até a data
estabelecida no item 1, o candidato devera entrar em contato com a Coordenadoria
Geral de Gestao de Talentos, através dos telefones 2976-1612 e 2976-1103, no
dia 27/06/2013, impreterivelmente;

1.3 ainobservancia ao determinado no item 1 e subitem 1.2 deste Titulo, implicara na
nao participagdo do candidato no concurso, ndo sendo aceitas, portanto,
reclamacdes quanto a ndo confirmacgdo do pagamento de sua inscricao;

1.4 nao havera inclusdo de candidato apds a data determinada no subitem 1.2 deste
Titulo.

As informacdes referentes a data, horario e local de realizacdo da prova (nome do
estabelecimento, endereco e sala), estardo disponiveis, oportunamente, no site
http://concursos.rio.rj.qov.br:

2.1 o Cartdo de Confirmacao de Inscricdo - CClI com  as informacgfes a respeito de
locais e horarios de realizacdo da prova, estara di  sponivel no site, citado no item
2, a fim de que o candidato tome conhecimento €, qu e nao serdo prestadas por
telefone.
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3. O candidato devera, obrigatoriamente, conferir todas as informac¢des contidas no
requerimento de inscricdo e no Cartdo de Confirmacao de Inscricdo — CCl:

3.1. quando houver inexatiddo de informacdo tais como: identidade e data de
nascimento, o candidato devera solicitar ao fiscal de sala a devida corre¢do, no
momento em que for assinar a lista de presenca na sala de prova:

3.1.1 serdo de exclusiva responsabilidade do candidato as consequéncias
advindas de eventual omissdo quanto a solicitacao de corre¢ao.

IX. DA AVALIACAO

1. A avaliacdo dos candidatos sera feita através de Prova Objetiva, de carater eliminatério e
classificatério, conforme quadro a seguir, com base no conteddo programatico constante
do Anexo Unico deste Edital e, de Titulos, apenas para o cargo de Técnico de
Laboratério.

1.1 as provas, para todos 0s cargos, serao aplicada s na mesma data

Lingua Portuguesa 10 2,0 20,0 4,0

Al izacs suUs 10 20 || 200 4,0
1 Auxmgr de Imobilizagdo em 2- Auxiliar de Necropsia 60,0
Ortopedia

Especifico do cargo
a que concorre

4- Técnico de Laboratério

1-Técnico de Enfermagem (Hemoterapia)

Lingua Portuguesa 10 2,0 20,0 4,0

2- Técnico em Radiologia SUS 10 2,0 20,0 4,0 60,0

5- Técnico de Laboratério

(Histotécnico) Especifico do cargo

a que concorre

3- Técnico de Laboratério
(Andlises Clinicas)

Lingua Portuguesa 10 2,0 20,0 4,0

1- Enfermeiro 3- Fisioterapeuta

2- Farmacéutico

4- Psicélogo

SUS

Especifico do cargo
a que concorre

10

40

4,0

16,0

72,0
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MINIMOEM | MINIMO EM
Ne DE PONTOS || TOTAL || PONTOS PARA || PONTOS PARA
CARGO / ESPECIALIDADE / AREA DE ATUACAO CONTEUDO QUESTOES POR EM HABILITAGAO, (| HABILITACAO,
QUESTAO || PONTOS POR NO TOTAL DA
CONTEUDO PROVA
1-Acupuntura 19- Homeopatia
2-Alergia e Imunologia 20- Infectologia
. . 21- Medicina Fisica e
3-Anestesiologia Reabilitacio
4-Angiologia 22- Medicina Intensiva
Lingua
5-Cardiologia 23- Nefrologia g 10 2,0 20,0 4,0
Portuguesa
6- Cirurgia Geral 24- Neurocirurgia
7-Cirurgia Pediatrica 25- Neurologia
8-Cirurgia Plstica 26- Oftalmologia SuUS 10 2,0 20,0 4,0
9-Cirurgia Toracica 27- Ortoped@ €
Traumatologia
10-Cirurgia Vascular 28- Otorrinolaringologia 72,0
11-Clinica Médica 29- Patologia Especifico do
——— cargo / 40 2,0 80,0 16,0
12-Coloproctologia 30- Patologia Clinica / E ialidad
P J Medicina Laboratorial specialidade
Médica a que
13- Dermatologia 31- Pediatria concorre
14- Endocrinologia e .
Metabologia 32- Pneumologia
15-Endoscopia 33- Psiquiatria
16-Gastroenterologia 3,4_ Ra’dlglogla ©
Diagndstico por Imagem
17- Geriatria 35-Reumatologia
18- Ginecologia e Obstetricia 36- Urologia
60 120,0 72,0
1-Alergia e Imunologia . -
(Pedidtrica) 10-Nefrologia (Pediatrica)
2-Cardiologia (Pediatrica) 11- Neurologia (Pediatrica)
3»Endo§rino|ogia e Metébologia 12»Pe(?liatria @Me.dicina Ll'ngua 10 2,0 20,0 40
(Endocrinologia Pediatrica) Intensiva Pediatrica) Portuguesa
4-Gastroenterologia (Pediatrica) | 13-Pediatria (Neonatologia)
5-Ginecologia e Obstetricia
(Ultrassonografia em 14-Pneumologia (Pediatrica) SUS 10 2,0 20,0 4,0
Ginecologia e Obstetricia)
Especifico d 720
6-Hematologia e Hemoterapia 15- Psiquiatria (da Infancia e specitico do
(Hematologia Pediatrica) da Adolescencia) cargo /
Especialidade
L < 40 2,0 80,0 16,0
Médica e Area ! ’ !
7-Hematologia e Hemoterapia 16- Psiquiatria de Atuacdo a
(Hemoterapia Pediatrica) (Psicogeriatria) que concorre
17-Radiologia e Diagndstico
8-Infectologia (Hospitalar) por Imagem
(Ultrassonografia Geral)
. o 18- Reumatologia
9-Infectologia (Pediatrica) (Pediatrica)
60,0 120,0 72,0
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MINIMOEM [ MINIMO EM
) ) Ne DE PONTOS TOTAL || PONTOS PARA || PONTOS PARA
CARGO / ESPECIALIDADE / AREA ESPECIFICA CONTEUDO QUESTGES POR EM HABILITAGAO, || HABILITAGAO,
QUESTAO | PONTOS POR NO TOTAL DA
CONTEUDO PROVA
ESPECIALIDADES MEDICAS COM AREA ESPECIFICA
1-Hematologia e Hemoterapia | 3-Ginecologia e Obstetricia Lingua Portuguesa 10 2,0 20,0 4,0
(Hematologia) (Ginecologia)
SuUs 10 2,0 20,0 4,0
Especifico do cargo /
Especialidad 72,0
specalidade 25 2,0 50,0 10,0
Médica a que
2- Hematologia e Hemoterapia | 4-Ginecologia e Obstetricia concorre
(Hemoterapia) (Obstetricia)
Area Especifica a 15 20 30,0 6,0
que concorre
60 120,0 72,0

2. Da Prova Objetiva

as questdes da prova serdo de multipla escolha, com quatro op¢des (A, B, Ce D) e
uma unica resposta correta, de acordo com o enunciado da questao.

o] candidato devera transcrever as respostas da prova para o0 cartdo-resposta,
que sera o unico documento valido para a correcdo da prova, com caneta
esferografica, obrigatoriamente, de tinta azul ou preta, apondo, ainda, sua

o preenchimento do cartdo-resposta sera de inteira responsabilidade do candidato,
deverd proceder em conformidade com as instrucdes especificas contidas
neste regulamento. Em hipotese alguma havera substituicdo do cartdo-resposta por

2.1
2.2

assinatura no cartao.
2.3

que

erro do candidato.
2.4

havera, no cartdo-resposta, para cada questdo, quatro campos de marcagdo: um
campo para cada uma das quatro opcoes A, B, C e D, sendo que o candidato
devera preencher apenas aguele correspondente a resposta julgada correta, de
acordo com o comando da questao.

2.4.1 o candidato devera, obrigatoriamente, marcar, para cada questdo, um, e
somente um, dos quatro campos do cartdo-resposta, sob pena de anulacdo da
respectiva questéo;

2.4.2 serd, também, anulada a questdo, cuja marcagdo da resposta estiver em
desacordo com este regulamento: resposta ndo assinalada, rasurada ou com
emenda, ainda que legivel,

2.4.3 o candidato ndo podera amassar, molhar, dobrar, rasgar, manchar ou, de
qualquer modo, danificar o cartdo-resposta, sob pena de reprovacdo, por
impossibilidade de realiza¢do da leitura oOptica;
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2.5

2.6

2.7

2.8

244 o candidato que estiver impossibilitado de transcrever as respostas da
prova, devera solicitar o auxilio de um fiscal para fazé-lo, na Coordenadoria Geral
de Gestao de Talentos, da Secretaria Municipal de Administracdo, situada na Rua
Afonso Cavalcanti n® 455, Anexo, 10° andar- Ala B, Cidade Nova, até 48 horas
antes da data da prova, no horario das 10h as 16h. Nesse caso, o candidato sera
acompanhado por 02 (dois) fiscais. Ao final da prova sera lavrado um termo no qual
o candidato concordard com as marcacfdes que tiverem sido efetuadas no seu
cartdo-resposta.

o tempo de duracao da prova inclui o preenchimento do cartdo-resposta;

7

candidato é responsavel pela conferéncia de seus dados pessoais, em especial

seu nome, seu numero de inscricdo e o numero de seu documento de identidade;

toda e qualquer legislagcdo com entrada em vigor apos a data de publicacdo deste
Edital, bem como alteracbes em dispositivos legais e normativos a ele posteriores,
nao serdo objeto de avaliagdo na prova do Concurso.

o0 gabarito da prova serd publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de
Janeiro no segundo dia util apds a realizacdo da prova, estando disponivel
também, no site http://concursos.rio.rj.qov.br

3. Da Prova de Titulos (apenas para o cargo de Técnico  de Laboratério/Especialidades)

3.1 somente serdo convocados e analisados os titulo s dos candidatos aprovados
na Prova Objetiva;

3.2 O CANDIDATO SERA RESPONSABILIZADO PELA VERACIDADE DA DOCUMENTACAO E DA
INFORMACAO APRESENTADA, ASSINANDO, PARA TANTO, UM D OCUMENTO, CUJO MODELO
ESTARA DISPONIVEL NO SITE http:/concursos.rio.ri.gov.br , A EPOCA DA ENTREGA DOS
TITULOS.

421 A DECLARACAO FALSA ESTARA SUJEITA NA ELIMINACAO DO CANDIDATO DO
CERTAME, E NAS SANCOES DAS LEIS APLICAVEIS .

3.3 a afericdo dos Titulos tera carater classificatorio, com valoracdo maxima de 10,0
(dez) pontos, em conformidade com os critérios de valores determinados na tabela
abaixo:

DENOMINAGAO DOCUMENTO Pg,’;‘gﬁﬁ%‘iow PO,\';‘Z)L(JI’:A%AO
Experiéncia profissional Declaragdo em papel timbrado 1,0 (um) ponto
comprovada, minimo de expedida pelo 6rgédo contratante ou por ano
5 anos, em atribuicdes Registro em Carteira Profissional - completo 100
descritas para a CTPS de Instituicdo Publica ou | contado a partir ’
especialidade a que Privada, de 5 (cinco)
concorre anos

3.4 somente serdo analisados os titulos relacionados no quadro, em fotocopia legivel,
autenticada que nédo sera devolvida;

3.3 o0s candidatos aprovados deverdo entregar seus t itulos, até 02 (dois) dias

Uteis, contados a partir da publicacéo do resultado da prova objetiva,
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3.3.1 o local de recebimento dos titulos sera divul gado quando da
publicacdo do resultado da prova;

3.5 os titulos deverdo ser entregues , identificados por formulario, devidamente
preenchido e colado na parte externa do envelope, cujo modelo estara disponivel no
site http://concursos.rio.rj.gov.br__;

3.5.1 em caso de impedimento do candidato, podera ser entregue pelo
procurador, desde que apresente uma procuragao especifica para este fim.
3.5.2 nao sera aceita, sob qualquer pretexto, a entrega de titulos fora do dia,

local e horéario determinados;

3.5.3 o candidato que ndo apresentar os documentos para avaliacéo de titulos
recebera nota 0O (zero) e sera classificado somente pela pontuagdo obtida nas
Provas Objetiva e Discursiva,

3.6 nao serdo aceitos titulos encaminhados via fax, via postal e nem via correio
eletrénico;

3.7 ndao serdo aceitos titulos encaminhados via fax, via postal, via correio eletrénico;

4.12 no ato da entrega dos titulos, o candidato devera assinar declaracéo de veracidade
dos documentos apresentados, sob pena de exclusao do certame.

3.8 para receber a pontuacéo o candidato deverd com  provar da seguinte forma:

a) para o exercicio de atividade profissional no setor privado, o candidato devera
apresentar: copia de registro na CTPS ou declaracdo do empregador que informe o
periodo (dia/més/ano do inicio e dia/més/ano do fim, se for o caso), e que declare
explicitamente que o candidato exerceu a funcdo na area especifica a que concorre;

b) para o exercicio de atividade profissional no setor publico, o candidato devera
apresentar: declaragdo de tempo de servi¢co que informe o periodo (dia/més/ano do
inicio e dia/més/ano do fim, se for o caso), em que haja apuracdo do tempo liquido
de exercicio e que certifiqgue explicitamente que o candidato exerceu a funcédo na
area especifica a que concorre;

c) as declaracdes e/ou certiddes deverdo ser expedidas pelo setor de pessoal, de
recursos humanos ou equivalente. Nao havendo setor de pessoal, de recursos
humanos ou equivalente, devera ser especificado, na declaracao e/ou na certidéo, o
setor competente para a emissao do documento;

3.8.1 na apuracdo da pontuacdo ndo serdo considerados sobreposicdo de
tempo e/ou fragcdo de ano;

3.8.2 ndao serad computado, como experiéncia profissional, o tempo de estagio, de
monitoria ou de bolsa de estudo.

DAs CoONDICOES DE REALIZACAO DAS PROVAS

As provas serdo aplicadas na Cidade do Rio de Janeiro em funcdo da disponibilidade de
locais para realizacao.

1.1 a Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos ndo se obriga a realizar as provas
no bairro onde o candidato residir.

Os locais, as datas e os horarios de realizacdo das provas serdo publicados no Diario
Oficial do Municipio e divulgados no site http://concursos.rio.ri.gov.br
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O candidato devera comparecer ao local designado pa  ra a prova com antecedéncia
de 60 (sessenta) minutos do horario fixado para 0 s eu inicio, portando caneta
esferografica de tinta azul ou preta, fabricada em material transparente e o original
do documento de identidade oficial;

3.1 o0 documento devera estar em perfeitas condicbes, de forma a permitir, com
clareza, a identificacdo do candidato e sua assinatura;

3.2 serdo considerados documentos de identidade: carteiras expedidas pelo Comando
Militar, pela Secretaria de Seguranca Publica, pelo Instituto de Identificacédo e pelo
Corpo de Bombeiro Militar; carteiras expedidas pelos 6rgaos fiscalizadores de
exercicio profissional (ordens, conselhos etc.); passaporte brasileiro; certificado de
reservista; carteiras funcionais do Ministério Publico; carteiras funcionais expedidas
por 6rgéo publico que, por lei federal, valham como identidade; carteira de trabalho;
carteira nacional de habilitacdo (somente o modelo aprovado pelo artigo 159 da Lei
n.° 9.503, de 23 de setembro de 1997);

3.3 néo serdo aceitos como documentos de identidade  : certidbes de nascimento,
CPF, titulos eleitorais, carteiras de motorista (modelo antigo), carteiras de
estudante, carteiras funcionais sem valor de identidade, protocolos de documentos
nem documentos ilegiveis, nao identificaveis e/ou danificados;

3.4 o candidato que deixar de apresentar, no dia de realizacdo da prova

documento que o identifique, reconhecido em todo o territério nacional,
alegando qualquer justificativa, ndo realizarda a pr ova, sendo excluido do
certame.

Para a seguranca dos candidatos e a garantia da lisura do certame, ap0s a assinatura da
lista de presenca, serdo adotados os seguintes procedimentos:

4.1 o candidato ndo podera retirar-se da sala de prova sem autorizagdo e
acompanhamento da fiscalizag&o;

4.2 o candidato ndo podera consultar qualguer material, inclusive jornal e revista,
enguanto aguardar o horario de inicio da prova.

O telefone celular devera permanecer desligado, = desde o momento da entrada até a

retirada do candidato do local de realizagdo das pr  ovas.

5.1 os candidatos que portarem pertences pessoais, inclusive aparelho(s) celular(es)
desligado(s) ou outros aparelhos eletronicos, terdo os referidos objetos guardados
em saco plastico, que devera ser identificado, lacrado e colocado embaixo da
carteira onde o candidato estiver sentado. Demais pertences ficardo a vista da
fiscalizacdo de sala, durante todo o periodo de permanéncia dos candidatos em
sala, ndo se responsabilizando a Secretaria Municipal de Administrac&o por perdas
ou extravios durante a realizacdo da prova, nem por danos a eles causados.

5.2 o candidato que descumprir o estabelecido noit em 5 e no subitem 5.1, deste
Titulo, poder& ser eliminado do certame, conforme d  ecisdo da organizadora
do concurso.

Os portdes serao fechados no horario previsto para o0 inicio da prova obijetiva ;

6.1 depois de autorizado o inicio da prova objetiva, somente sera permitido o ingresso
de candidatos nas salas quando acompanhados do Coordenador Local;

6.2 néo sera permitido o ingresso de candidatos no local de realizacdo da prova, apos
o fechamento dos portdes, em hipotese alguma.

Sera vedado ao candidato o uso de 6culos escuros, protetores auriculares ou quaisquer
acessorios de cobertura para cabeca, tais como: chapéu, boné, gorro etc.
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10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

A inviolabilidade das provas sera comprovada no momento do rompimento do lacre dos
malotes, mediante termo formal e a presenca de, no minimo, 2 (dois) candidatos.

Nos locais de prova podera haver revista pessoal por meio de utilizacdo de detector de
metais e rastreamento eletronico.

N&o sera permitido ao candidato fumar na sala de prova.

Apds o inicio da prova nao sera permitida a permanéncia de pessoas ndo autorizadas
previamente no local de prova,

11.1 a candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizacdo da prova,
devera levar um acompanhante, o qual ficara em dependéncia designada pela
Comissdo Organizadora e sera responsavel pela guarda da crianca. A candidata
gue néo levar acompanhante nao realizara a prova,

O candidato que estiver impossibilitado de transcrever as respostas da prova, devera
solicitar o auxilio de um fiscal para fazé-lo a Coordenadoria Geral de Gestao de Talentos
situada na Rua Afonso Cavalcanti, 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B, Cidade Nova/RJ,
no prazo de até 48 horas antes da data da prova, no horario das 10h as 16h. Nesse caso,
o candidato serd acompanhado por 2 (dois) fiscais. Ao final da prova, sera lavrado um
termo no qual o candidato concordara com as marcac¢des que tiverem sido efetuadas no
seu cartdo-resposta.

Somente apds decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato podera entregar o
caderno de questdes e o cartdo-resposta, devidamente assinado e retirar-se do recinto,
mesmo que tenha desistido do concurso.

AO TERMINAR A PROVA O CANDIDATO ENTREGARA, OBR IGATORIAMENTE, AO FISCAL
DE SALA, O SEU CARTAO-RESPOSTA E O CADERNO DE QUEST OES, SOB PENA DE
EXCLUSAO DO CERTAME;

14.1 os cadernos de questdes da prova retidos, serdo eliminados posteriormente.

Somente durante os 30 (trinta) minutos finais de pr ~ ova sera permitido ao candidato
copiar seus assinalamentos do cartdo-resposta, em f  ormulario préprio, a ser
distribuido pelo fiscal de sala;

15.1 o candidato que descumprir o estabelecido noi  tem 15, deste titulo, podera
ser eliminado do certame, conforme decisdo da organ izadora do concurso.

Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente
quando todos tiverem concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo
indispensavel o registro dos seus nomes na ata de aplicacdo de prova.

O candidato que insistir em sair de sala, descumprindo o disposto nos itens 13 a 16 deste
Titulo, devera assinar o Termo de Desisténcia e, caso se negue, sera lavrado um Termo
de Ocorréncia, testemunhado por 2 (dois) outros candidatos, pelos fiscais e pelo
Coordenador Local.

Qualquer observacgéo por parte dos candidatos, sera igualmente lavrada na ata, ficando
seus nomes e numeros de inscri¢ao registrados pelos fiscais.

N&o havera prorrogacdo do tempo previsto para aplicagdo da prova, e nem compensacao
em decorréncia de afastamento do candidato da sala de prova.

No dia de realizacdo da prova nao seréo fornecidas, por nenhum membro da equipe de
aplicacdo desta e nem pelas autoridades presentes, informacdes referentes ao seu
conteudo e/ou aos critérios de avaliagédo e de classificacéo.

N&o havera aplicacdo de Provas Objetiva e Oral, fora do dia, local e horéario pre-
estabelecidos.
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22. O candidato ndo podera alegar desconhecimento do seu local de prova como justificativa
de sua auséncia. O ndo comparecimento, por qualguer que seja 0 motivo, sera
considerado como desisténcia do candidato e resultara em sua eliminacdo do certame.

XI.

XIl.

Da Exclusao do Certame

Sera excluido do concurso o candidato que:

11

1.2

1.3

1.4

15

1.6

1.7

1.8

1.9

1.10

1.11

1.12

1.13

1.14

1.15

1.16

1.17

faltar, chegar ao local de prova apés o fechamento dos portdes ou comparecer
para a realizacdo da prova em local diferente do designado;

ausentar-se da sala, a qualquer tempo, portando o cartdo-resposta e/ou o0 caderno
de questdes;

o candidato que insistir em sair de sala, descumprindo o disposto nos itens 13 e 14
do Titulo X;

dispensar tratamento incorreto e/ou descortés a gualquer pessoa envolvida
na aplicacdo das provas ou autoridade, bem como per turbar, de qualquer
modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comporta mento indevido;

utilizar-se, no decorrer das provas, de qualquer tipo de consulta a material
impresso, anotacdes ou similares ou for surpreendido em comunicacao verbal,
escrita ou gestual, com outro candidato;

for surpreendido dando e/ou recebendo auxilio para a execucéo da prova,

for surpreendido, durante a realizacdo da prova , utilizando aparelhos
eletrénicos, tais como: telefone celular , bip, walkman, radio,
receptor/transmissor, gravador, agenda eletronica, notebook , netbook,

calculadora, palmtop, reldgio digital com receptor ou qualquer outro mei o de
comunicacao ativa ou passiva;

fizer anotacao de informacdes relativas as suas respostas no comprovante de
inscricdo ou em qualquer outro meio, que nao os per mitidos;

recusar-se a entregar o cartdo-resposta e o caderno de questdes, ao término do
tempo destinado para a realizagao da prova;

descumprir quaisquer das instru¢des contidas no caderno de questoes;

ndo alcancar o minimo de pontos exigidos para habilitacdo nas Provas Objetiva e
Oral e for considerado Inapto ou Desistente no Curso de Formacdo Basica,
conforme estabelecido no presente Edital,

utilizar processos ilicitos, através de meio eletrbnico, estatistico, visual ou
grafologico, mesmo que constatado posteriormente;

deixar de se apresentar, quando convocado em qualquer fase do concurso, ou nao
cumprir, nos prazos indicados, 0s procedimentos necessarios para a posse;

utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos ou ilegais para obter aprovacao propria
ou de terceiros, em qualquer etapa do concurso publico;

deixar de apresentar qualquer um dos documentos que comprovem o atendimento
a todos os requisitos fixados neste Edital;

nao atender as determinacbes do presente regulamento e de seus atos
complementares;

fizer declaracédo identificada como falsa ou inexata em qualquer documento.

Dos RECURSOS

O préprio candidato, ou seu procurador legal, podera interpor recurso, quando ficar
evidenciado erro na formulagdo da questdo, na corre¢cdo e no critério de julgamento,
utilizando-se, para tanto, de formulario proprio, para cada questdo, cujo modelo estara
disponivel no site http://concursos.rio.rj.gov.br
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10.

XII.

XIV.

1.

Os recursos deverao ser interpostos no prazo de:

2.1 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicacdo do
gabarito no D.O.Rio, quanto as questdes da prova objetiva;

2.2 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicacdo do
resultado da prova objetiva no D.O. Rio, para solicitar recontagem de pontos, que
s6 podera ser feita pelo proprio candidato;

2.5 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicacdo do
resultado da prova de titulos no D.O. Rio, para solicitar revisao;

2.6 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicacdo do
resultado final no D.O. Rio, exclusivamente para retificacdo de eventual erro
material.

No recurso quanto a prova de titulos ndo serd permi  tido entrega de documentos
complementares.

O recurso guanto as questbes da prova objetiva, individual e Unico para cada questao,
deverd ser preenchido com letra de forma e assinado pelo candidato, com a indicacdo
precisa daquilo em que o candidato se julgar prejudicado e devidamente fundamentado,
comprovando as alegacfes com a citacdo de artigos de legislacdo, itens, paginas de
livros, nome de autores etc, juntando, sempre que possivel, copia dos comprovantes.

O recurso devera ser entregue na Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos da
Secretaria Municipal de Administracdo, situada a Rua Afonso Cavalcanti, 455 - Anexo,
10° andar / Ala B - Cidade Nova, impreterivelmente, das 10h as 16h;

5.1 néo serao aceitos, em hipotese alguma, recursos apos as 16 horas.

Sera indeferido, liminarmente, o pedido de recurso ndo fundamentado ou apresentado
fora das condicdes exigidas e/ou dos prazos estabelecidos, bem como os recursos que
apresentarem copias de fundamentos de outros recursos.

Se do exame dos recursos resultar anulagéo de questéo, os pontos a ela correspondentes
serdo atribuidos, indistintamente, a todos os candidatos presentes, independentemente
da formulacao de recurso.

Se, por forca de decisdao favoravel a impugnacdes, houver modificacdo do gabarito
divulgado antes dos recursos, as provas serdo corrigidas de acordo com o gabarito
definitivo, ndo se admitindo recurso dessa modificacdo decorrente das mesmas.

N&o serdo aceitos recursos por fax, via postal ou pela Internet.

A Banca Examinadora constitui Gltima instancia para recurso e revisao, sendo soberana
em suas decisdes, razao pela qual serdo indeferidos, liminarmente, recursos ou revisdes
adicionais.

DO RESULTADO DAS PROVAS

O resultado da Prova Objetiva sera divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial do
Municipio do Rio de Janeiro e disponibilizado no site http://concursos.rio.rj.gov.br.

Do resultado constardo as notas, por conteudo, de todos os candidatos convocados.

Do RESULTADO FINAL
O resultado final do Concurso Publico, por cargo / especialidade, sera divulgado por

Edital, publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro e disponibilizado no site
http://concursos.rio.rj.gov.br
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2.

Do resultado final constardo, apenas, os candidatos habilitados na Prova Objetiva, em
ordem decrescente de pontos;

2.1 na hipétese de igualdade de pontos, serdo adotados, sucessivamente, 0s
seguintes critérios de desempate

10
20
20
30

Para os cargos de Nivel Fundamental, Médio e Superi  or, exceto Médico:
maior nota no conteudo Especifico do cargo a que concorre

maior nota no contetdo de Lingua Portuguesa

maior nota no Conteudo de SUS

0 mais idoso

Para o cargo de Médico :

ESPECIALIDADES MEDICAS

10

20
30
40

maior nota no conteudo Especifico do cargo / Especialidade Médica a que
concorre

maior nota no conteudo de Lingua Portuguesa

maior nota no Conteudo de SUS

0 mais idoso

ESPECIALIDADES MEDICAS COM AREA DE ATUACAO

10

20
30
40

maior nota no contetido Especifico do cargo / Especialidade Médica com Area
de Atuacao a que concorre;

maior nota no conteudo de Lingua Portuguesa

maior nota no Conteudo de SUS

0 mais idoso

ESPECIALIDADES MEDICAS COM AREA ESPECIFICA

10

20
30
40
50

maior nota no conteudo Especifico do cargo / Especialidade Médica a que
concorre

maior nota no contetido da Area Especifica a que concorre

maior nota no conteudo de Lingua Portuguesa

maior nota no Contetdo de SUS

0 mais idoso

2.1.1 em observancia a Lei 10.741, de 1° de outubro de 2003 que dispde sobre
o Estatuto do Idoso, os candidatos por ela amparados terdo critério de desempate
diferenciado.

2.1.1.2 para aplicacdo do critério de desempate estabelecido no item 2.1.1, seré
considerada a idade que o candidato tiver no ultimo dia de inscrigéo (20/06/2013).

XV. Do PROVIMENTO E ADMISSAO NO CARGO

1.

O provimento no cargo obedecera, rigorosamente, a ordem da Classificacdo Final dos
candidatos aprovados e as disposic¢oes legais pertinentes, considerando ainda o resultado
dos beneficiarios da Lei n.° 2.111/94.
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No ato da posse, o candidato devera comprovar a qualificagdo essencial exigida para o
ingresso no cargo, conforme o constante no item 1 do Titulo I.

O candidato aprovado, quando convocado, devera apresentar-se a Geréncia de de
Pericias Médicas, de acordo com escala a ser divulgada a época propria, para exame
admissional, devendo, neste momento, estar de posse dos seguintes exames:

CARGO

EXAMES

Médico

Hemograma completo com contagem de plaquetas;

Glicemia.

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corregdo, tonometria, fundoscopia , biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagdo da visdo cromatica).

Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

Enfermeiro

Raio X de coluna cervico-dorso-lombo-sacra AP e perfil, com laudo.

Hemograma completo com contagem de plaquetas.

Glicemia;

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia , biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagdo da visdo cromatica)

Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

Técnico de Laboratoério

Hemograma completo com contagem de plaquetas.

Glicemia;

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia, biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliacdo da visdo croméatica)

Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

Tecnico em Enfermagem

Raio X de coluna cervico-dorso-lombo-sacra AP e perfil, com laudo.

Hemograma completo com contagem de plaquetas.

Glicemia;

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia, biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagcdo da visdo croméatica)

Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

Técnico em Radiologia

Raio X de coluna cervico-dorso-lombo-sacra AP e perfil, com laudo.

Hemograma completo com contagem de plaquetas.

Glicemia.

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia , biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagdo da visdo cromatica)

Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia , biomicroscopia e Teste de

Psicologo Ishihara (avaliagéo da visdo cromatica)
Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.
Hemograma completo com contagem de plaquetas.
Glicemia.
Farmacéutico Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com

e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia , biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagdo da visdo cromatica)

Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.
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CARGO EXAMES

* Raio X de coluna cervico-dorso-lombo-sacra AP e perfil, com laudo.

o ¢ Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
Fisioterapeuta e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia , biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagdo da visdo cromatica)

¢ Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

« Raio X de coluna cervico-dorso-lombo-sacra AP e perfil, com laudo.

« Hemograma completo com contagem de plaquetas.

Auxiliar de Necropsia / Auxiliar * Glicemia

de Imobilizacdo em Ortopedia .

Laudo Oftalmoldgico completo, contendo descrigdo de Acuidade visual com
e sem corre¢do, tonometria, fundoscopia, biomicroscopia e Teste de
Ishihara (avaliagdo da visdo cromatica)

« Eletrocardiograma para os candidatos com 35 anos ou mais, com laudo.

Somente serdo aceitos exames realizados em até 30 (trinta) dias imediatamente
anteriores ao ato de apresentacao.

Somente sera investido no cargo o candidato considerado APTO em inspecdo de saude
de carater eliminatorio.

Por ocasiao da posse, serdo exigidos dos candidatos os seguintes documentos:
= comprovante da qualificacdo exigida no presente Edital;

= duas fotos 3x4 (iguais), coloridas, recentes e de frente;

= original da Carteira de Trabalho;

» Carteira de Identidade;

= CPF;

= Titulo de Eleitor e o ultimo comprovante de votacao;

= Certificado de Reservista, se do sexo masculino;

= Certiddo de Casamento (se casado) ou da Certiddo de Nascimento (se solteiro);
* PIS ou PASEP;

= comprovante de conta bancéria, se detentor de conta-corrente;

» declaracdo de ndo exercer cargo/emprego na Administracdo Publica Direta ou
Indireta, inclusive Fundacdes instituidas ou mantidas pelo Poder Publico, Empresas
Publicas e Sociedades de Economia Mista Federal, Estadual ou Municipal,
excetuados 0s casos previstos em lei;

= comprovante de vacinagao de filhos até cinco anos de idade;
» Certiddo de Nascimento de filhos menores de 18 anos (homem) e 21 anos (mulher);

= caso exista dependente por forca de deciséo judicial apresentar: Termo de Curatela e
Termo de Guarda e Posse ( adocéo);

= comprovante de residéncia em seu nome, onde conste seu endereco completo,
inclusive o Cédigo de Enderecamento Postal - CEP.

Os documentos citados no item 6 serdo exigidos, apenas, dos candidatos aprovados e
convocados para posse, ndo sendo aceitos protocolos.

O candidato devera assinar declaracdo de veracidade dos documentos apresentados,
bem como das informacdes prestadas, sob pena de anulacdo do ato de nomeacéo.
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XIV. DAs DiSPOSICOES GERAIS

1.

2.

10.

11.

12.

13.

O certame sera regulado por este Edital, organizado e executado pela Coordenadoria
Geral de Gestao de Talentos da Secretaria Municipal de Administracao.

A Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos ndo se responsabiliza pela
comercializacao de apostilas referentes ao concurso.

A aprovacdo no concurso assegurara apenas a expectativa de direito a nomeacéo,
ficando a concretizacdo desse ato condicionada a observancia das disposi¢cdes legais
pertinentes, do exclusivo interesse e as necessidades do servico, de acordo com a
disponibilidade orcamentéaria e dentro do prazo de validade do concurso.

A jornada de trabalho sera organizada para atend er as necessidades do Municipio
do Rio de Janeiro, observada a carga horaria especi  fica do cargo efetivo.

A qualquer tempo poder-se-4 anular a inscricdo, prova ou convocacado do candidato,
desde que verificadas falsidades de declaracées ou irregularidades nas provas ou
documentos.

O concurso sera homologado pelo Secretario Municipal de Administracéo, sendo o ato
respectivo publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O.Rio.

O prazo de validade do concurso sera de 2 (dois) anos, contado a partir da data de
publicacdo do despacho da homologacdo do certame, podendo ser prorrogado por igual
periodo, a critério da Administracdo Superior.

Todas as convocagOes, avisos e resultados serdo publicados, exclusivamente, no Diario
Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. RIO, devendo o candidato habilitado
acompanhar as publicacdes referentes a convocacdo para posse, sendo de
responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude e Defesa Civil a convocacdo dos
candidatos.

Nao sera investido no cargo o candidato que, na condi¢cdo de ex-servidor, tenha nos
altimos cinco anos sido demitido de cargo publico municipal, tido sua aposentadoria
cassada por danos ao servico publico ou tido contrato de trabalho com esta
Municipalidade rescindido por justa causa, conforme o disposto no Decreto Municipal n.°
17930/99.

Os candidatos aprovados e classificados além do niumero de vagas constantes do quadro
do Titulo I, item 2, fardo parte do banco de concursados, suscetivel de aproveitamento
durante o periodo de validade do concurso, de acordo com o interesse da Administracao
Publica Municipal.

O candidato é responsavel pela atualizacdo de endereco, junto a Coordenadoria Geral de

Gestdo de Talentos. A nao atualizacdo podera gerar prejuizos ao cand idato, sem

nenhuma responsabilizacdo para a Coordenadoria Gera | de Gestdo de Talentos da

Secretaria Municipal de Administracdo e nem para Se  cretaria Municipal de Saude.

11.1 a Secretaria Municipal de Administracdo e a Secretaria Municipal de Saude e
Defesa Civil ndo se responsabilizam nos casos decorrentes de:

a) endereco nao atualizado;
b) correspondéncia devolvida pela Empresa Brasileira de Correios e Telégrafos -
ECT por razbes diversas de fornecimento e/ou endereco errado do candidato;

c) correspondéncia recebida por terceiros.

As informacdes referentes a classificacdo e a nota do candidato ndo serdo transmitidas
por telefone, em hipdtese alguma.

As duvidas, oriundas das informagBes neste Edital, poderdo ser dirimidas na
Coordenadoria Geral de Gestédo de Talentos, Rua Afonso Cavalcanti n°® 455, Anexo, 10°
andar - Ala B - Cidade Nova/RJ, de 22 a 62 feira, das 10h as 16h; através do telefone
2976-1612 ou 2976-1103
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14. Quaisquer alteracdes nas regras fixadas neste edital somente poderao ser feitas por meio
de outro edital.

15. Os casos omissos serdo submetidos a apreciacdo do Secretario Municipal de
Administracao.

Rio de Janeiro, 03 de junho de 2013

PAULO JOBIM FILHO
Secretério Municipal de Administracéo

ANEXO UNICO

1. Compreensao e interpretacdo de texto. 1.1Localizagdo de informagfes explicitas no texto. 1.2 Significado de
vocabulos e expressfes em fungdo do contexto. 2. Adequacgéo vocabular ao contexto de uso. 2.1 Uso coloquial e
escrito; informal e formal. 3. Ortografia oficial. 3.1 Acentuagéo grafica — segundo o atual acordo ortografico. 3.2
Emprego de letras. 4. Formagé&o de palavras — significado e sentido de morfemas. 5. Uso e funcéo das diferentes
classes gramaticais na construcdo de sentido do texto escrito. 6. Flexdo verbal. 6.1 Concordéncia verbal.
6.2Emprego e valor semantico de tempos e modos verbais. 7. Concordancia nominal. 8. Regéncia nominal e
verbal. 9.Relacées de sentido entre oracbes e segmentos de texto. 8.1 Valor seméantico das conjuncdes
coordenativas. ldentificacdo de conectores que conferem coesédo e coeréncia ao texto. 9. Denotacdo e conotacéo.
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|.Sistema Unico de Salde. 1 Definicdo. 2. Principios. 3. Participacdo e Controle social. 4.
Responsabilidades. 5. Diregdo e articulagdo do SUS. 6. Financiamento Il. Politica Nacional de
Atencdo Basica. 1. Fundamentos. 2. Das responsabilidades. 3. Do processo de trabalho das
equipes de atencado basica. 4. Das especificidades da Estratégia da Saude da Familia. 5. Do
processo de trabalho das Equipes da Saude da Familia Ill. Politica Nacional de Promocéao da
Saude. 1. Objetivos. 2. Diretrizes. 3. Estratégias de implementacao. 4. Acbes especificas.
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ESPECIFICO DOS CARGOS DE NIiVEL FUNDAMENTAL A QUE CO NCORRE

01- AUXILIAR DE IMOBILIZACAO EM ORTOPEDIA

1. Conhecimento tedrico das técnicas de imobilizacdo: atuacdo do técnico de imobilizacdo na
emergéncia ortopédica; bandagens e enfaixamentos; imobilizacdes provisorias; imobilizacdes
definitivas. 2. Conhecimento basico de anatomia. 3. Conhecimento da estrutura hospitalar:
organizacédo funcional; hierarquia institucional; funcéo do técnico de imobilizacdo. 4. Nocdes de
higiene hospitalar.

Referéncia bibliografica:
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PEIXOTO, Carmen de Cassia Miguel. Manual do auxiliar de enfermagem. 2. ed. Sdo Paulo:
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CAMARGO, Flavio Pires de; FUSCO, Enéas Brasiliense; CARAZZATO, Jodo Gilberto.Técnicas de imobilizagédo.
Sao Paulo: Publicac6es Cientificas, 1977.

02- AUXILIAR DE NECROPSIA

1. As bases do exame do cadaver: conceito de anatomia, dissecacao e necrdpsia e sua importancia no ensino da
Medicina. Organizacao da sala de necropsia, preparacédo e conservacdo de pecas anatdmicas para finalidades de
ensino. Nocdes basicas sobre fenbmenos cadavéricos abidticos (sinais de morte) e transformativos (autolise,
putrefacdo, mumificagdo). Nocdes de identificagdo de corpos. 2.Técnicas utilizadas em anatomia, dissecacao e
necropsia: funcionamento e estrutura da sala de necropsia. Paramentagdo, mesa cirdrgica, instrumental cirdrgico
e fios cirlrgicos. Cuidados na guarda e identificagdo de material biologico retirado, pecas anatdmicas e 0sSsos.
Vestuario e equipamentos de protecdo individual utilizados pelo técnico. 3.Técnicas em necropsia: tempos da
necropsia. Técnicas de abertura das cavidades craniana, raquidiana, toracica e abdominal, em recém-nascidos,
criancas e adultos. Técnica de retirada de encéfalo, medula espinhal, glandula hipéfise, globos oculares, ouvido
médio e interno e meninges, em recém-nascidos, criancas e adultos. Técnicas de retirada de 6rgdos do pescoco,
térax e abdome, individualmente e em blocos. Técnicas para retirada de 0ssos e medula éssea. Medidas externas
e internas relevantes do cadaver em recém-natos, criancas e adultos. Medicdo e pesagem de érgaos. NocBes de
abertura e seccédo de visceras e 6rgdos solidos para estudos de anatomia e patologia. Técnicas de recomposicao
do corpo necropsiado. N6s e suturas cirdrgicas. 4.Procedimentos em necrdpsias de risco: HIV, hepatite e outras
doengas infectocontagiosas. 5.Nocdes de técnicas em dissecacdo anatdmica: dissecacdo da face, cabeca e
pescoco e seus Orgdos internos. Dissecagdo do tronco e 6rgdos téracoabdominais. Dissecacdo dos membros.
Montagem de esqueletos. 6.Técnicas e métodos para conservacdo de tecidos: substancias fixadoras (alcool
etilico, aldeido férmico e glutarico): preparo e cuidados. Técnica de fixacdo do cadaver inteiro. Embalsamamento.
Fixacdo de 6rgaos, pecas anatdmicas e fragmentos de tecidos retirados na necropsia. Conservacao e guarda de
pecas anatdmicas e esqueletos. 7.Nog¢Oes de fisiologia e histologia humanas: células, tecidos, 6rgédos e sistemas
do corpo humano: estrutura e fungbes. Reconhecimento macroscopico e localizacdo dos 6rgdos e estruturas
anatdmicas principais. 8.Nocfes de anatomia humana basica: eixos, planos e regides anatbmicas. Pele e anexos
cuténeos. Ossos e suas posicdes relativas. Articulaces e seus tipos. Mlsculos: principais grupos e suas funcdes.
Vasos sanguineos principais e suas vias de acesso. Orgédos do pescoco, térax, abdome e pelve. Sistema nervoso
central: cérebro, cerebelo, tronco e medula. Sistema nervoso periférico: principais nervos e plexos nervosos.
9.Bases de saneamento e higiene: Bioseguranca. Esterilizacdo. Sanitizacdo. No¢cbes gerais sobre infeccdes no
laboratério e no hospital. Formas de contaminacao de profissionais de salde. Nog¢des sobre limpeza, desinfeccao,
antissepsia e assepsia. Material de limpeza, detergentes, degermantes e antissépticos. Manuseio e cuidados
gerais com material contaminado, substancias téxicas e causticas. Limpeza e higiene do instrumental, recipientes,
ambiente (sala, mesas, superficies contaminadas, anatémico e necrotério) e do cadaver. Higiene pessoal do
profissional. Riscos de acidentes no trabalho e sua prevencédo. Destino do lixo biolégico. 10.Aspectos éticos, legais
e sociais da necropsia: importancia da necrépsia e suas modalidades. Organizacdo e controle de qualidade em
salas de necrdpsias e arquivos de necropsia. Responsabilidade do técnico de necrdpsia em relacdo ao cadaver,
sala de necropsia e as pecas a serem estudadas. Identificacdo dos sinais de morte. Conservacdo de cadaveres e
pecas isoladas.
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CARGOS DE NiVEL MEDIO A QUE CONCORRE

(TECNICO DE ENFERMAGEM, TECNICO EM RADIOLOGIA E TEC NICO DE
LABORATORIO -ANALISES CLINICAS / HEMOTERAPIA E HIST OTECNICO)

LINGUA PORTUGUESA

1.Compreensao e interpretacdo de texto. 1.1 Caracteristicas e funcdo do texto, considerando o género. 1.2
Localizagdo de informacbes explicitas e implicitas. Significado de vocabulos e expressfées no contexto. 2.
Adequacédo vocabular ao contexto de uso. 2.1 Uso coloquial e escrito; informal e formal. 3. Ortografia oficial. 3.1
Acentuacdo grafica — segundo o atual acordo ortografico. 3.2 Emprego de letras. 4. Formacao de palavras —
significado e sentido de morfemas. 5. Uso e funcéo das diferentes classes gramaticais na construcdo de sentido
do texto escrito. 5.1 Artigo e substantivo. 5.2 Pronomes: emprego e colocacdo. 5.3 Advérbio e adjetivo. 5.4
Preposicdo. 6. Flexao verbal. 61Emprego e valor semantico de tempos e modos verbais. 6.2 Correlacdo entre
tempos verbais. 6.3Concordancia verbal. 7. Flexdo e concordéncia nominal. 8. Regéncia nominal e verbal. 9.
Ocorréncia de crase. 10. Rela¢cdes de sentido entre oracdes e segmentos de texto. Identificacdo de conectores
que conferem coesdo e coeréncia ao texto. 11. Emprego dos sinais de pontuacdo. 12. Denotacdo e conotacéo.
Uso e valor das figuras de linguagem.
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LEGISLACAO DO SUS

|.Sistema Unico de Salde. 1 Definicdo. 2. Principios. 3. Participacdo e Controle social. 4.
Responsabilidades. 5. Direcao e articulacdo do SUS. 6. Financiamento Il. Politica Nacional de
Atencdo Basica. 1. Fundamentos. 2. Das responsabilidades. 3. Do processo de trabalho das
equipes de atencédo basica. 4. Das especificidades da Estratégia da Saude da Familia. 5. Do
processo de trabalho das Equipes da Saude da Familia Ill. Politica Nacional de Promoc¢éo da
Saude. 1. Objetivos. 2. Diretrizes. 3. Estratégias de implementacgéo. 4. A¢des especificas.
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BRASIL. Decreto n°7.508, de 28 de junho de 2011. Regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de Salde - SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a
saude e a articulacdo interfederativa, e da outras providéncias. Brasilia: MS, 201. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-2014/2011/decreto/D7508.htm

BRASIL. Portaria n°® 399/GM de 22 de fevereiro de 2006. Divulga o Pacto pela Saude 2006 — Consolidagdo do
SUS e aprova as diretrizes operacionais do referido pacto. Brasilia: MS, 2006. Disponivel em:
http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2006/GM/GM-399.htm

BRASIL. Emenda Constitucional n® 29, de 13 de setembro de 2000. Altera os arts. 34, 35, 156,
160, 167 e 198 da Constituicdo Federal e acrescenta artigo ao Ato das Disposicoes
Constitucionais Transitérias, para assegurar 0S recursos minimos para o financiamento das
acoes e servigos publicos de saude. Brasilia: MS, 2000. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/Emendas/Emc/emc29.htm

BRASIL. Lei Complementar n 141, de 13 de Janeiro de 2012. Regulamenta o § 3° do art. 198 da Constituicio
Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal
e Municipios em acdes e servicos publicos de saulde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de
transferéncias para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas 3
(trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n®® 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de
julho de 1993; e da outras providéncias. Brasilia: MS, 2012. Disponivel
em:http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/Icp/Lcpl4l.htm

BRASIL. Portaria n® 2.488, de 21 de outubro de 2011. Aprova a Politica Nacional de Atencéo
Bésica, estabelecendo a revisédo de diretrizes e normas para a organizacdo da Atencao Basica,
para a Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude
(PACS). Brasilia: MS, 2011. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt2488 21 10 2011.html

BRASIL. Politica Nacional de Promogéo da Saude/ MS, SAS. Ministério da Saude. Secretaria
de Vigilancia em  Saulde. Brasilia: MS, 2006. 60 p. Disponivel em:
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/pactovolume?.pdf

BRASIL. Diretrizes Operacionais dos Pactos pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestdo. Ministério da Saude.
Secretaria Executiva. Departamento de Apoio a Descentralizacdo. Coordenacdo Geral de Apoio a Gestado
Descentralizada. MS,SE,DAD, CGAGD. Brasilia: MS, 2006. 76p. Disponivel
em:http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/pactovolumel.pdf

ESPECIFICO DOS CARGOS DE NiVEL MEDIO A QUE CONCORRE

01- TECNICO DE ENFERMAGEM

1. Fundamentos de Enfermagem. Semiologia e Semiotécnica: atuagdo do técnico em enfermagem nos
procedimentos de cuidado ao paciente/cliente nas diversas fases do ciclo vital; fundamentagdo teérica das
praticas de enfermagem; registros na assisténcia de enfermagem. Cuidado de enfermagem ao paciente/cliente no
atendimento as necessidades de seguranca, conforto, higiene, alimentacdo, nutricdo, sono, repouso,
movimentacdo e eliminacdes fisioldgicas. Preparo e administracdo de medicamentos e solucbes. Medidas para
prevencdo e controle de infeccdes. Normas e condutas de biosseguranca em enfermagem. 2.Etica e Legislacéo
em Enfermagem. A ética aplicada a enfermagem. Cédigo de ética profissional da enfermagem. Lei do Exercicio
Profissional da Enfermagem. 3.Enfermagem em Saude Coletiva. Vigilancia epidemiolégica — determinantes do
processo saude-doenca; indicadores de saude; doencas imunopreveniveis. Atuacdo do técnico em enfermagem
nos programas especiais de salde publica — controle de doengas transmissiveis, ndo transmissiveis e
sexualmente transmissiveis; Programa Nacional de Imunizacéo. A¢8es de educacao em saude. 4.Enfermagem na
Saude da Crianga. Assisténcia hospitalar e ambulatorial & sadde da crianga nas diferentes fases da vida.
Prevencédo de agravos fisiolégicos e sociais. Agdes do técnico em enfermagem na assisténcia ao recém-nato
normal, de alto risco e nas intervencgdes preventivas e terapéuticas. 5. Enfermagem na Saude da Mulher. A saude
ginecologica — medidas de controle e prevencdo do cancer de mama e cervicouterino; prevengdo e controle de
DST / Aids. Condutas de enfermagem na assisténcia ao pré-natal, parto, puerpério e planejamento familiar.
6.Enfermagem no Centro Cirdrgico. Atuacao do técnico em enfermagem no pré-operatério, transoperatério e pos-
operatério; durante os procedimentos cirdrgico-anestésicos; na organizacdo e limpeza da sala cirlrgica.
Identificacdo dos instrumentais basicos e suas finalidades. Materiais e equipamentos basicos das salas de cirurgia
e recuperacdo poés-anestésica. 7.Centro de Material e Esterilizacdo. AcBes do técnico em enfermagem no
processo de limpeza, selecdo, acondicionamento, esterilizacdo e distribuicdo de materiais; no fluxo do
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processamento do material esterilizado; no manuseio de equipamentos de preparo e esterilizagdo de materiais;
nos métodos de monitorizacdo e acompanhamento do ciclo de esterilizagdo. 8.Enfermagem médico-cirdrgica.
Ac0Oes do técnico em enfermagem na assisténcia aos pacientes com distlrbios do comportamento e dos diversos
sistemas organicos nas fases agudas e cronicas; nas situacdes de urgéncia e emergéncia clinicas e cirdrgicas.
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técnico para o controle da tuberculose: cadernos de atencao basica. 6. ed. rev. e ampl. Brasilia: Ministério da
Saude, 2002.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo a Saude. Departamento de
Gestdo da Educagdo na Saude. Projeto de profissionalizacdo dos trabalhadores da area da enfermagem.
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BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo a Saude. Departamento de
Gestdo da Educagdo na Saude. Projeto de profissionalizacdo dos trabalhadores da area da enfermagem.
Profissionalizacdo de auxiliares de enfermagem - cadernos do aluno: saude do adulto, assisténcia cirargica /
atendimento de emergéncia. Brasilia: Ministério da Saude; Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2003. Disponivel em:
www.saude.gov.br

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo a Saude. Departamento de
Gestdo da Educacdo na Saude. Projeto de profissionalizacdo dos trabalhadores da area da enfermagem.
Profissionalizacdo de auxiliares de enfermagem - cadernos do aluno: saude coletiva. Brasilia: Ministério da Saude;
Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2003. Disponivel em: www.saude.gov.br
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ROCHA, R. M. Enfermagem em Saude Mental. 2. ed. Rio de Janeiro: Ed. Senac Nacional,
2005.

02- TECNICO EM RADIOLOGIA

1.Conceito de radioatividade. Producao de raios X. Tubo de raios X. Componentes do tubo. Funcdo dos principais
componentes de um aparelho de raios X. Meios antidifusores. Fatores radiogréaficos. Acessorios. Filmes. Ecrans.
Vantagens e desvantagens dos diversos tipos de écrans. Processamento do filme manual e automatico.
2.Anatomia humana. Rotina de exame radiolégico das regides: cranio, face, coluna vertebral, membros inferiores e
superiores, térax, abdome, pelve e bacia. 3.Rotina de exames contrastados. Meios de contraste. Tipos de
contraste. Protecdo radiolégica. Manutengdo do servigo de radiologia. Meios de protegdo radiolégica. Utilizagao
correta do material radioldgico. 4.Mamografia: definicdo geral, tamanhos focais, filtros, técnica de alta resolucéo,
tipos de filmes e écrans. 5. Tomografia computadorizada: definicdo geral, pixel, voxel, matriz, campo, filtros,
parametros de reconstrucéo, volume parcial, fator zoom, cortes, programas de cortes, janelas, armazenamento de
imagens, tipos de filmes, artefatos, detectores, técnica de TC em alta resolugdo, técnicas de exame, camara
multiformato, dosimetria. 6.Ressonéncia magnética: principios basicos, ponderacdes, contrastes de imagens,
formacado de imagens, parametros, sequéncias de pulsos, fluxo, artefatos, instrumentos e equipamentos, meio de
contraste, técnica de aquisicdo de imagens.

Referéncia bibliografica:

BIASOLI Jr, Antdnio Mendes. Técnicas Radiograficas. 1. ed. Rio de Janeiro: Editora Rubio, 2006.

HOFER, Matthias. Tomografia Computadorizada - Manual Pratico de Ensino. Rio de Janeiro: Editora Revinter,
2005.

LEE, Joseph K.T. Tomografia computadorizada do corpo em correlagdo com ressonancia magnética. 4. ed. Rio de
Janeiro: Ed. Guanabara Koogan, 2008. BRASIL. Portaria MS/SVS n° 453 de 01/06/1998, publicada no D.O.U. de
02/06/1998.Disponivel em:

http://www.diariodasleis.com.br/busca/exibelink.php?numlink=1-92-29-1998-06-01-453 . Acesso em 24 de abril de
2013.

NETTER, Frank H. Netter - Atlas de Anatomia Humana. 5. ed. Rio de Janeiro: Ed. Elsevier, 2011.

03- TECNICO DE LABORATORIO — (ANALISES CLINICAS)

1.Técnicas Gerais de Laboratério: manuseio e manutengcdo de agitadores, autoclave, banho-
maria, camara de Neubauer, centrifuga, espectrofotdmetro, estufas, geladeiras, lavadoras de
microplacas, leitoras de microplacas, microscopio Optico, pipetas automaticas e vortex. Preparo
de solucdes e diluicdes. Conceito de pH e tampéao. Unidades utilizadas em laboratorio de
Andlises Clinicas. Preparo utilizacdo e aplicacdo dos principais corantes. No¢des béasicas de
automacao em laboratorio. 2.Biosseguranca e Boas Praticas de Laboratério: EPI (Equipamento
de Protecdao Individual) e EPC (Equipamento de Protecdo Coletiva). Prevencéo de acidentes de
laboratorio. Transporte adequado de amostras e materiais infecciosos. Métodos de desinfec¢éo
e esterilizacdo. Limpeza e desinfeccdo de vidrarias, bancadas e pisos. Desinfeccao e
esterilizacdo da area de trabalho e materiais utilizados. Manuais de Procedimentos
operacionais padrdao (POP). Residuos: manuseio, transporte e descarte. Controle da
Qualidade: interno e externo, padrdes, calibradores e controles. Importancia dos documentos e
registros nos laboratorios clinicos. 3.Coleta, preparo e acondicionamento de amostras: técnicas
de coleta para fezes, urina, sangue, escarro e secrec¢des. Coleta de curva glicémica. Coleta de
materiais diversos para exames microbioldgicos. Tipos de anticoagulantes utilizados. Técnicas
de preparo de amostras. Conservacao e transporte de amostras. 4.Bioquimica: realizacao,
interpretacdo e valores de referéncia de exames bioquimicos: carboidratos, lipidios, proteinas,
eletrdlitos, funcéo hepatica, funcao renal e funcéo cardiaca. Bioguimica do liquor e dos liquidos
biolégicos. No¢des de gasometria. 5.Hematologia/ Hemostasia: hemograma completo e seus
parametros atuais. indices hematimétricos e calculos. Confeccdo e coloracdo do esfregaco
sanguineo. Hematoscopia. Reticuldcitos (preparo e coloragcdo). Provas de falcizacao.
Hemostasia: TAP, TTPA e fibrinogénio. 6.Imunologia: Nocbes basicas de imunologia (no¢des
sobre anticorpos, antigenos, complemento e resposta imune). Principio de provas
imunologicas. Realizacdo e interpretacdo de testes sorologicos: reacfes de precipitacéo,
floculagdo, aglutinacdo, testes imunoenziméticos, imunoblot e imunofluorescéncia.
7.Microbiologia: Confeccdo e coloracdo de esfregaco bacteriologico (Gram e BAAR).

33



Caracteristicas morfotintoriais dos principais grupos de bactérias. Hemoculturas: coleta e
procedimento. Semeadura de fezes, sangue, urina e materiais diversos; isolamento e
repicagem bacteriana. Identificacdo de bactérias de interesse médico. Teste de sensibilidade
aos antimicrobianos. 8.Parasitologia: método direto, métodos de concentracdo e preparacdes
perianais. Solu¢des de conservacao e transporte de fezes: composicédo, utilizacdo e preparo.
Caracteres morfolégicos dos protozoarios e helmintos. Ciclo biologico das principais
parasitoses de interesse médico. 9.Urinalise: Caracteristicas gerais, exame quimico através de
fita reagente e sedimentoscopia. 10.Liquidos corporais: caracteristicas gerais, dosagens
bioquimicas, citologia.

Referéncia bibliogréafica

BAIN, Barbara J.Células sanguineas - um guia pratico. 2. ed. SP: Artes Médicas,1997.

BURTIS, C.A ., ASHWOOD, E.R. TIETZ- Fundamentos de Quimica Clinica. 4.edicdo. RJ: Editora Guanabara
Koogan. 1996.

CTLE-O4. Boas praticas de laboratérios clinicos e listas de verificacdo para avaliagdo. Editora Qualitymark, 1997.

HENRY, J. B. Diagnésticos Clinicos & Tratamento por Métodos Laboratoriais, 21. ed. SP: Editora
Manole, 2012.

MOURA, Roberto de Almeida; WADA, Carlos S.; PURCHIO, Ademar; ALMEIDA, Therezinha Verrastro de.

Técnicas de Laboratério. 3. ed. Editora Atheneu, 2005.

OPLUSTIL, Carmen P et Al. Procedimentos Basicos em Microbiologia Clinica. 3. ed. Editora Sarvier, 2010.

RAVEL, R. Laboratério Clinico — Aplicacdes Clinicas dos Dados Laboratoriais. 6. ed. RJ: Editora Guanabara

Koogan. 1997.

04- TECNICO DE LABORATORIO — (HEMOTERAPIA)

1. Aspectos fisioldgicos do sangue e da medula éssea. 2.Coleta, testes e processamento do sangue. 3. Bases
imuno-hematoldgicas — anticorpos naturais e anticorpos imunes. O teste da antiglobulina humana (Coombs). O
complemento. 4. A determinacéo dos grupos sanguineos, conservacdo de hemacias em congelador, titulagéo de
antissoros e avidez de anticorpos. Absorcédo e eluicdo. 5. Pesquisa e identificacdo de anticorpos irregulares. 6.0
sistema ABO, a secrecdo de substancias ABH e o sistema Lewis. 7.0 sistema Rh. 8.0utros sistemas de grupos
sanguineos de importancia transfusional. 9.Doenca hemolitica perinatal. 10.Anemia hemolitica autoimune.
11.ReacBes transfusionais. 12.Infeccbes transmitidas por transfusdo. 13.RDC 153 — ANVISA 2004.
14.Infraestrutura dos laboratérios e cuidados no armazenamento e rotulagem de produtos quimicos. 15.
Biosseguranca. 16.Segregacdo de residuos. Seguranca e saude no trabalho em laboratérios. Barreiras de
contencdo: EPIs e EPCs. Niveis de construcdo fisica e classificacdo dos microrganismos por classe de risco.
17.Gerenciamento de residuos biolégicos e quimicos. 18.Métodos de desinfeccao e esterilizagao.

Referéncia bibliogréfica

BEIGUELMAN, B. Os sistemas sanguineos eritrocitarios. 3. ed. Ribeirdo Preto: FUNPEC, 2003.
BORDIN et al. Hemoterapia. Fundamentos e Préatica. Sdo Paulo: Atheneu, 2007.

GIRELLO, A.L. e KUHN, T.1.B.B. Fundamentos da imuno-hematologia eritrocitaria. Sdo Paulo: SENAC, 2002.
SILVA, Décio Teixeira e GONCALVES, Roberto Reder. Glossario de boas praticas de laboratérios clinicos. Rio de
Janeiro: Interciéncia, 2001

ALMEIDA, Maria de Fatima Costa. Boas praticas de laboratério. Sdo Paulo: Difusao, 2009.

MASTROENI, Marco Fabio. Biosseguranca aplicada a laboratérios e servicos de sadde. Rio de Janeiro: Atheneu,
2010.

BRASIL.Resolugdo RDC n° 153, de 14 de junho de 2004. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).
Brasilia:MS, 2004.

05- TECNICO DE LABORATORIO — (HISTOTECNICO)

1.Aspectos organizacionais do Servico de Anatomia Patoldgica. 2.Seguranca no laboratoério.
3.Preparo de solugbes e reagentes. 4.Fixacdo de tecidos. 5.Processamento de tecidos.
6.Inclusdo. 7.Microtomia. 8.Coloracdes: hematoxilina e eosina, Papanicolaou e especiais.
9.Meios de montagem. 10. Cortes por congelacdo. 11.Imuno-histoquimica. 12.Regras basicas
de uso de Classificacédo Internacional de Doencas para Oncologia. 13.Controle de Qualidade e
Acreditacdo no Laboratorio de Anatomia Patoldgica.

Referéncia bibliografica:
JUNQUEIRA, Luiz C. U. Biologia Estrutural dos Tecidos - Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.
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PERCY, Constance; VAN HOLTEN, Valerie; MUIR, Calum. Classificacdo Internacional de Doencas para
Oncologia. 2. ed. S&o Paulo: Editora da Universidade de Sao Paulo, Fundacdo Oncocentro de Sao Paulo, 1996.
VASSALLO, José. Controle de Qualidade e Acreditacdo no Laboratério de Anatomia Patolégica. S&o Paulo:
Sociedade Brasileira de Patologia, 2003.

MICHALANY, Jorge. Técnica histolégica em Anatomia Patolégica. Sdo Paulo: Editora Michalany, 1998.
PROPHET, Edna B.; MILLS, Bob; ARRINGTON, Jacquelyn B.; SOBIN, Leslie H. Métodos Histotecnoldgicos.
Washington, DC: Instituto de Patologia de las Fuerzas Armadas de los Estados Unidos de América (AFIP), 1995.
ALVES, Venancio; BACCHI, Carlos; VASSALLO, José. Manual de Imuno-histoquimica. Capitulo 21 -
Procedimentos laboratoriais em imuno-histoquimica e hibridizagdo “in situ”. Sdo Paulo: Sociedade Brasileira de
Patologia, 1999.

CARGOS DE NiVEL SUPERIOR COMPLETO
(ENFERMEIRO, FARMACEUTICO, FISIOTERAPEUTA, PSICOLOG O, MEDICO)

LINGUA PORTUGUESA

1. Compreensdo e interpretagdo de texto. 1.1 Caracteristicas e fungdo do texto, considerando o género. 1.2
Localizagcao de informacdes explicitas e implicitas. 1.3 Significado de vocabulos e expressdes no contexto. 1.4
Uso significativo de diferentes recursos gramaticais. 2. Adequacéo da lingua ao contexto de uso. 2.1 Redagéo e
reescrita de frases. 2.2 Uso coloquial e escrito; informal e formal. 3. Ortografia oficial. 3.1 Acentuacéo grafica —
segundo o atual acordo ortografico. 3.2 Emprego de letras. 4. Formacéo de palavras — significado e sentido de
morfemas. 5. Uso e funcdo das diferentes classes gramaticais na construcao de sentido do texto escrito. 5.1 Artigo
e substantivo. 5.2 Pronomes: emprego e colocac¢do. 5.3 Advérbio e adjetivo. 5.4 Preposicao. 6. Flexdo verbal. 6.1
Emprego e valor semantico de tempos e modos verbais. 6.2 Correlacdo entre tempos verbais. 6.3. Concordancia
verbal. 7. Flexdo e concordancia nominal. 8. Regéncia nominal e verbal. 7.1 Ocorréncia de crase. 9. Relacdes de
sentido entre oracdes e segmentos de texto. 8.1 Identificacdo de conectores que conferem coeséo e coeréncia ao
texto. 10. Emprego dos sinais de pontuacdo. 11. Denotacdo e conotacdo. 10.1 Uso e valor das figuras de
linguagem.

Referéncia bibliografica:

AZEREDO, José Carlos. Gramatica Houaiss da Lingua Portuguesa. 2.ed. S&do Paulo: Publifolha, 2008.

BECHARA, Evanildo. Moderna Gramatica Portuguesa (atualizada pelo Novo Acordo Ortografico). Rio de Janeiro:
Nova Fronteira, 2009.

CUNHA, Celso e Lindley Cintra, L. F. Nova Gramatica do Portugués Contemporaneo. 5. ed. Rio de Janeiro:
Lexikon, 2008.

FERREIRA, Aurélio Buarque de Holanda. Dicionario Aurélio da Lingua Portuguesa. 5. ed. Curitiba: Positivo, 2010.

GARCIA, Othon M. Comunicagé@o em prosa moderna. 27. ed. Rio de Janeiro: Editora FGV, 2010.

LEGISLACAO DO SUS

|.Sistema Unico de Salde. 1 Definicdo. 2. Principios. 3. Participacdo e Controle social. 4.
Responsabilidades. 5. Direcao e articulacdo do SUS. 6. Financiamento Il. Politica Nacional de
Atencdo Basica. 1. Fundamentos. 2. Das responsabilidades. 3. Do processo de trabalho das
equipes de atencédo basica. 4. Das especificidades da Estratégia da Saude da Familia. 5. Do
processo de trabalho das Equipes da Saude da Familia Ill. Politica Nacional de Promoc¢éo da
Saude. 1. Objetivos. 2. Diretrizes. 3. Estratégias de implementacgédo. 4. A¢des especificas.

Referéncia bibliografica:

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988. Artigos 196 a 200.
Disponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/html/pt/legislacao/constituicao 196 200.html
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BRASIL. Lei 8080/90. Dispbe sobre as condi¢cdes para promog¢ao, protecédo e recuperacao da
saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e da outras
providéncias. Brasilia: MS, 1990. Disponivel em:

http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/1ei8080.pdf

BRASIL. Lei 8142/90. Dispde sobre a participagdo da comunidade na gestado do Sistema Unico
de Saude — SUS e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na
area da saude e outras providéncias. Brasilia: MS, 1990. Disponivel em:
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/Lei8142 .pdf

BRASIL. Decreto n°7.508, de 28 de junho de 2011. Regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990,
para dispor sobre a organizacdo do Sistema Unico de Salde - SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a
saude e a articulacdo interfederativa, e da outras providéncias. Brasilia: MS, 201. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2011-2014/2011/decreto/D7508.htm

BRASIL. Portaria n°® 399/GM de 22 de fevereiro de 2006. Divulga o Pacto pela Saude 2006 — Consolidagdo do
SUS e aprova as diretrizes operacionais do referido pacto. Brasilia: MS, 2006. Disponivel em:
http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2006/GM/GM-399.htm

BRASIL. Emenda Constitucional n® 29, de 13 de setembro de 2000. Altera os arts. 34, 35, 156,
160, 167 e 198 da Constituicdo Federal e acrescenta artigo ao Ato das Disposicoes
Constitucionais Transitérias, para assegurar 0S recursos minimos para o financiamento das
acoes e servigos publicos de saude. Brasilia: MS, 2000. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/Emendas/Emc/emc29.htm

BRASIL. Lei Complementar n 141, de 13 de Janeiro de 2012. Regulamenta o § 3° do art. 198 da Constituicéo
Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal
e Municipios em acdes e servicos publicos de saulde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de
transferéncias para a saude e as normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com saude nas 3
(trés) esferas de governo; revoga dispositivos das Leis n®® 8.080, de 19 de setembro de 1990, e 8.689, de 27 de
julho de 1993; e da outras providéncias. Brasilia: MS, 2012. Disponivel
em:http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/Icp/Lcpl4l.htm

BRASIL. Portaria n® 2.488, de 21 de outubro de 2011. Aprova a Politica Nacional de Atencéo
Bésica, estabelecendo a revisédo de diretrizes e normas para a organizacdo da Atencao Basica,
para a Estratégia Saude da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude
(PACS). Brasilia: MS, 2011. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt2488 21 10 2011.html

BRASIL. Politica Nacional de Promogéo da Saude/ MS, SAS. Ministério da Saude. Secretaria
de Vigilancia em Saulde. Brasilia: MS, 2006. 60 p. Disponivel em:
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/pactovolume?.pdf

BRASIL. Diretrizes Operacionais dos Pactos pela Vida, em Defesa do SUS e de Gestdo. Ministério da Saude.
Secretaria Executiva. Departamento de Apoio a Descentralizacdo. Coordenacdo Geral de Apoio a Gestado
Descentralizada. MS,SE,DAD, CGAGD. Brasilia: MS, 2006. 76p. Disponivel
em:http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/pactovolumel.pdf

ESPECIFICO DO CARGO DE NiVEL SUPERIOR A QUE CONCORRE

01- ENFERMEIRO

1.Fundamentos de Enfermagem: Sistematizacdo da assisténcia de enfermagem — teoria e pratica; consulta de
enfermagem. Aspectos éticos e legais da pratica da enfermagem. Biosseguranca — medidas de seguranca nas
praticas de enfermagem; prevencdo e controle de infeccdes nas praticas assistenciais. Gerenciamento em
enfermagem. Semiotécnica — procedimentos de enfermagem na avaliacdo e assisténcia a salde da populacdo
nas diversas fases do ciclo vital; fundamentacéo teérica das praticas assistenciais. Educacdo em salde — bases
tedricas e praticas. 2.Enfermagem médico-cirtrgica: assisténcia de enfermagem a clientela, nas diversas fases do
ciclo vital - em situag6es clinicas, nos distdrbios mentais, nos periodos operatorios, nas situages de emergéncia e
urgéncias, nos acidentes com animais peconhentos. 3.Saude da mulher: assisténcia de enfermagem — a mulher
na saude reprodutiva, no ciclo gravidico-puerperal e climatério, nos distdrbios ginecologicos. 4.Salude da crianca e
do neonato: agGes preventivas, de promocao e tratamento a saude; sistematizacéo da assisténcia de enfermagem
(SAE) ao neonato, a crianca e ao adolescente em situagfes clinicas e/ou cirlirgicas, em cendrios hospitalares;
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terapia medicamentosa. 5.Programas nacionais de salde: atuacdo do enfermeiro — na atencdo a saude da
mulher, da crianca, do adolescente, do homem e do idoso; na prevencdo, no controle e tratamento das doencas
sexualmente transmissiveis e Aids; nas doencas transmissiveis, ndo transmissiveis e cronicodegenerativas; no
planejamento, execucdo e avaliagcdo das acdes relacionadas ao Programa Nacional de Imunizagdo. Vigilancia e
epidemiologia em saude.

Referéncia bibliogréfica:

ALMEIDA, F. A.; SABATES, Ana Lionch (orgs). Enfermagem pediatrica: a crianca, o adolescente e sua familia no
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02- FARMACEUTICO

1. Legislacdo Sanitaria e Farmacéutica. 2. Farmacologia, Assisténcia Farmacéutica e Farméacia Hospitalar:
2.1Farmacologia: Interagdes medicamentosas. Farmacocinética. Terapia farmacoldgica: sistema nervoso, renal,
cardiovascular, da inflamacéo, da funcéo gastrointestinal, do sangue e 6rgaos hematopoiéticos, Quimioterapia das
infeccOes parasitarias e microbianas. Hormonios, insulinas e hipoglicemiantes orais. 2.2Assisténcia Farmacéutica:
definicbes e conceitos. Ciclo da Assisténcia Farmacéutica: selecdo, programacdo, aquisicdo, armazenamento,
distribuicdo, dispensacdo. Atencdo Farmacéutica. Farmacoepidemiologia: Estudos de Utilizacdo de
Medicamentos. Farmacovigilancia. Farmacoeconomia. Educacdo farmacéutica na Assisténcia Farmacéutica.
Uso racional de medicamentos.

2.3Farmécia Hospitalar e Comunitéria: Farméacia clinica. Etica em pesquisa. Gestdo de suprimentos e custos.
Sistemas de distribuicdo de medicamentos. Gestdo e garantia da qualidade. Indicadores de qualidade.
Manipulacdo de medicamentos e correlatos. Controle de infeccdo hospitalar e suporte nutricional. Gerenciamento
de residuos nos servicos de salde. Centros de informacdo de medicamentos. Erros de medicacdo. Padrbes
minimos para Farmacia Hospitalar e Servi¢cos de Saude.

Referéncia bibliografica:

BRASIL. Lei n.° 5991, de 17 de dezembro de 1973. Dispde sobre o controle sanitario do
comércio de drogas, medicamentos, insumos farmacéuticos e correlatos, e d& outras
providéncias. Brasilia: MS, 1973. Disponivel em http://www4.planalto.gov.br/legislacao.
Acessado em 08/09/2013.

BRASIL. Lei n® 9.787, de 10 de fevereiro de 1999. Altera a Lei n® 6.360, de 23 de setembro de
1976, que dispBe sobre a vigilancia sanitaria, estabelece o medicamento genérico, dispde
sobre a utilizacdo de nomes genéricos em produtos farmacéuticos e da outras providéncias.
Brasilia: MS, 1999. Disponivel em http://www4.planalto.gov.br/legislacao. Acessado em
08/09/2013.

BRASIL. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Resolucdo da Diretoria
Colegiada RDC N°. 67, de 8 de outubro de 2007. Dispde sobre Boas Praticas de Manipulagéo
de Preparacdes Magistrais e Oficinais para Uso Humano em Farmécias. Brasilia, 2007.
Disponivel em www.saude.gov.br/saudelegis. Acessado em 08/09/2013.

BRASIL. Portaria n.° 344, de 12 de maio de 1998 (e suas atualizacfes). Aprova o Regulamento
Técnico sobre substancias e medicamentos sujeitos a controle especial. Brasilia, Ministério da

Saude. Disponivel em www.saude.gov.br/saudelegis. Acessado em 08/09/2013.

CONSELHO NACIONAL DE SAUDE. Resolucdo n°. 338, de 06 de maio de 2004. Politica
Nacional de Assisténcia Farmacéutica. Brasilia: 2004. Disponivel em
http://www.conselho.saude.gov.br/resolucoes/reso_04.htm. Acessado em 08/09/2013.

38



BRASIL, 1998. Portaria n°. 3916, de 30 de outubro de 1998. Politica Nacional de
Medicamentos. Brasilia: MS, 1998. Disponivel em www.saude.gov.br/saudelegis.Acessado em
08/09/2013.

BRASIL, 2010. Portaria n°® 4.283, de 30 de dezembro de 2010. Aprova as diretrizes e
estratégias para organizagcdo, fortalecimento e aprimoramento das acbes e servicos de
farmacia no ambito dos hospitais. Brasilia: MS, 2008. Disponivel em
www.saude.gov.br/saudelegis. Acessado em 08/09/2013.

BRASIL. Portarian®. 4.217 de 28 de Dezembro de 2010. Aprova as normas de
financiamento e execuc¢do do Componente Basico da Assisténcia Farmacéutica. Brasilia: MS,
2010. Disponivel em

http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/Portaria_MS 4217 28 12 2010.pdf. Acessado
em 08/09/2013.

BRASIL. Decreto n° 85.878 de 7 de abril de 1981. Estabelece normas para execugédo de Lei n°
3.820, de 11 de novembro de 1960, sobre o exercicio da profissdo de farmacéutico, e da outras
providéncias. Brasilia: MS, 1981. Disponivel em http://www4.planalto.gov.br/legislacao.
Acessado em 08/09/2013.

CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA. Resolugdo n° 417, de 29 de setembro de 2004.
Cédigo de Etica Farmacéutico (e retificacdo). Brasilia, 2004 e 2005. Disponivel em
www.cff.org.br. Acessado em 08/09/2013.

CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA. Resolucdo n°. 492, de 26 de novembro de 2008.
Regulamenta o exercicio profissional nos servigos de atendimento pré-hospitalar, na farmacia
hospitalar e em outros servicos de saude, de natureza publica ou privada. Brasilia, 2008.
Disponivel em www.cff.org.br. Acessado em 08/09/2013.

BRASIL. Resolucédo n° 568, de 6 de dezembro de 2012. EMENTA: Da nova redacdo aos
artigos 1° ao 6° da Resolucdo/CFF n° 492 de 26 de novembro de 2008, que regulamenta o
exercicio profissional nos servi¢cos de atendimento pré-hospitalar, na farmacia hospitalar e em
outros servicos de saude, de natureza publica ou privada. (Publicada no D.O.U. de 07/12/2012,
Secéo 1, Pagina 353). Brasilia, 2012.

STOPIRTIS, S. et al. Ciéncias farmacéuticas — farmécia clinica e atengdo farmacéutica. 1. Ed.
Rio de janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE FARMACIA HOSPITALAR (SBRAFH). Padrées Minimos em
Farmacia Hospitalar e Servicos de Saude. Goiania, 2007. Disponivel em
http://www.sbrafh.org.br/site/. Acessado em 08/04/2013.

MARIN, N. et al (org). Assisténcia Farmacéutica para Gerentes Municipais. Rio de Janeiro:

Organizacéao Pan-Americana de Saude, 2003. Disponivel em
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/af gerentes municipais.pdf. Acessado em
08/04/2013.

BRASIL. Assisténcia farmacéutica na atencdo basica: instrucbes técnicas para sua
organizacdo. 2. Ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2006. 100p. Disponivel em
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/assistencia_farmaceutica na_atencao basica.pdf.

Acessado em 08/04/2013.
BRUNTON, L.L.; LAZO, J.S.; PARKER, K.L. Goodman & Gilman: As bases farmacoldgicas da terapéutica. 11. ed.
Rio de Janeiro: McGraw Hill, 2006.

03- FISIOTERAPIA

1. Anatomia Humana. 2. Fisiologia Humana. 3.Semiologia. 4.Cinesiologia. 5. Eletrotermo-hidro e fototerapia. 6. Recursos
terapéuticos manuais. 7. Cinesioterapia. 8. Fisioterapia em cardiologia. 9. Fisioterapia em pneumologia/CTI. 10.Fisioterapia
em pediatria. 11.Fisioterapia em traumato-ortopedia. 12.Fisioterapia em reumatologia. 13.Fisioterapia em ginecologia e
obstetricia. 14.Fisioterapia em neurologia. 15.Fisioterapia em geriatria e gerontologia. 16.Fisioterapia em dermatologia.
17.Fisioterapia no esporte. 18.Fisioterapia em salde coletiva. 19.Fisioterapia preventiva e ergonomia. 20.Legislacao.
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04- PSICOLOGO

1. Politica de Saude Mental no Brasil. 2. Caps como dispositivo _estratégico para consolidacao
da politica de saude mental no Brasil. 3. Desinstitucionalizacdo. 4. Estratégias de saude mental
no ambito dos diferentes segmentos (adultos; usuarios institucionalizados; infancia e juventude;
alcool e drogas). 5. Espaco urbano, processos de subjetivacdo contemporaneos e o cuidado
em saude. 6. Reorganizacao do trabalho em saude. 7. Humanizacdo dos servicos de saude. 8.
Apoio matricial e equipe de referéncia. 9. Gestdo do trabalho em saude. 10. Estruturacédo e
alcance da clinica ampliada. 11. Trauma e sofrimento psiquico na experiéncia contemporanea.
12. Psicanalise e politica de alcool e drogas. 13. Clinica como pratica micropolitica.
14.Dimensdes éticas, politicas e estéticas da clinica. 15. Novas formas de mal-estar
contemporaneo. 16.Dispositivo grupal.
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MEDICO / ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA

01- ACUPUNTURA

1. Conceitos Yin-Yang. 2. Os cinco elementos. 3. Canais e colaterais. 4. Fun¢cdes de 6rgdos e visceras, 6rgaos
extraordinarios. 5. Diagndsticos pelos oito principios, Qi-sangue, Zang-Fu, canais e colaterais, cinco elementos,
fatores patogénicos externos, pulso-lingua. 6. Localizacdo de pontos em canais, pontos extras e principais
indicagfes. 7. Vasos extraordinarios. 8. Diagnosticos em Medicina Energética.
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JUNYING, Geng, WENGQUAN, Huang e YONGPING, Sun. Selecionando os pontos certos de Acupuntura:
Manual de Acupuntura. Sdo Paulo: Editora Roca, 1996.
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Sé&o Paulo: Andrei Editora Ltda,1987.

SOUZA, Marcelo P. Tratado de Auriculoterapia. S&o Paulo: Look Grafica e Editora, 1996.
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2- ALERGIA E IMUNOLOGIA

I.Alergia: 1.Mecanismos de hipersensibilidade tipo I: IgE, células efetoras, mediadores; regulagdo da sintese de
IgE. 2.Controle genético das doengas alérgicas. 3.Alérgenos. 4.Exames complementares para o diagndstico das
doencas alérgicas em adolescentes, adultos e idosos: testes cutaneos de leitura imediata (escarificacédo, puntura,
intradérmicos) e de leitura tardia; testes de contato; dosagem de IgE sérica total e especifica; prova de funcao
pulmonar; citologia nasal; nasofibroscopia; testes de provocacéo; imagem. 5.Doencas atGpicas em adolescentes,
adultos e idosos. 6.Epidemiologia, conceito, fisiopatologia, manifestagfes clinicas, diagnéstico in vivo e in vitro,
classificacdo, diagndstico diferencial, tratamento e profilaxia: asma; rinoconjuntivite; dermatite atépica. 7.Asma
induzida por exercicio. 8.Asma ocupacional. 9.Aspergilose broncopulmonaralérgica. 10.Pneumonites de
hipersensibilidade. 11.Polipose nasal, sinusite e rinite ndo alérgica. 12.Tosse cronica no adolescente, adulto e
idosos.13.Alergia alimentar no adulto. 14.Esofagite eosinofilica. 15.Urticaria e angioedema. 16.Angioedema
hereditario. 17.Alergia oftalmolégica. 18.Dermatite de contato. 19.Reacdes adversas a medicagdes: epidemiologia,
classificagdo, bases imunohistoquimicas, fatores de risco, diagnostico, tratamento e profilaxia. 20.Anafilaxia.
21.Reacdes pseudoalérgicas. 22.Alergia ao latex. 23.Alergia a venenos de himendpteros. 24.Doengas alérgicas e
gravidez. 25.Hipereosinofilia. 27.Sindromes hipereosinofilicas. 28.Diagndsticos diferenciais. 29.Mastocitose.
30.Tratamento medicamentoso das doencas alérgicas: anti-histaminicos; corticosteroides; beta-2 agonistas;
anticolinérgicos; metilxantinas; estabilizadores de membrana; antileucotrienos. 31.Manejo da asma e da
rinoconjuntivite segundo consensos brasileiros e internacionais. 32.Tratamento da asma aguda grave no
adolescente, no adulto e idosos. 33.Prevencdo das doencas atépicas: controle ambiental; poluicdo ambiental.
34.Imunoterapia. 35.Novas perspectivas terapéuticas.

II. Imunologia clinica: 1.Desenvolvimento do sistema imune. 2.Avaliagcdo laboratorial da resposta imune.
3.Imunodeficiéncias primarias no adolescente e no adulto. 4.Bases genéticas, distarbios imunolégicos,
fisiopatologia, caracteristicas clinicas, diagnéstico e tratamento: imunodeficiéncia predominantemente de
anticorpos e de células T; imunodeficiéncias combinadas; outras sindromes bem definidas; candidiase
mucocutanea cronica; distlrbios de fagdcitos; deficiéncias de complemento; imunodeficiéncias associadas a
instabilidade cromossémica ou ao defeito de reparo do DNA. 5.Conduta terapéutica e profilatica.
6.Imunodeficiéncias secundarias no adolescente e no adulto. 7.Distdrbios imunopatolégicos, caracteristicas
clinicas, diagnéstico e tratamento: AIDS, desnutricdo. 8.Doencas autoimunes no adolescente e no adulto.
9.Distlrbios imunoldgicos, fisiopatologia, caracteristicas clinicas, diagndstico, autoanticorpos, diagndstico
diferencial e principios basicos de terapéutica: colagenoses, hepatopatias, doencas da tireoide, autoimunidade e
infecciosa. 10.Vasculites no adolescente, no adulto e idoso. 11.Classificacdo, mecanismos imunopatol6gicos,
caracteristicas clinicas, diagnéstico e tratamento: doenca do soro, vasculites de hipersensibilidade; purpura de
Schonlein-Henoch; Wegener; arterite de Churg-Strauss; arterite de Takayasu; poliarterite nodosa classica, doenca
de Kawasaki; crioglobulinemias. 12.Vacinas na crianca e no adulto: indicacdes em individuos normais e
imunocomprometidos.

lll. Imunologia basica: 1.A resposta imune: propriedades gerais; células e tecidos do sistema imunolégico;
anticorpos e antigenos; complexo principal de histocompatibilidade; processamento do antigeno e apresentagdo a
linfécitos T; TCR e moléculas acessoérias em linfocitos T; maturagdo de linfocitos B e T e expressao de genes para
receptores de antigénicos; ativacao de linfocitos T e B; producédo de anticorpos; citocinas; quimiocinas; anatomia
funcional da resposta imune. 2.Imunidade inata. 3.Receptores Toll-like. 4.Sistema complemento. 5.Regulacao da
resposta imune. 6.Desenvolvimento do sistema imune na crianga. 7.Tolerancia imunoldgica. 8.Mecanismos
efetores da imunidade celular e humoral. 9.Imunidade aos agentes infecciosos. 10.Doencas desencadeadas por
mecanismos de hipersensibilidade. 11.Mecanismos da autoimunidade. Imunodeficiéncias congénitas e adquiridas.
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FRANCA, A.T.; VALLE, S.O.R. Urticaria e Angioedema. Rio de Janeiro: Revinter, 2006.

RIOS, M.; CARVALHO, L. Alergia Clinica: Diagnostico e Tratamento. Rio de Janeiro: Revinter, 2007.

FORTE, W.C.N. Imunologia do Basico ao Aplicado. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.

CASTRO, F.F.M.; GALVAO, C.E.S. Imunoterapia. S&o Paulo: Manole, 2010.
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Periddicos:

Allergy; Annals of Allergy Asthma and Immunology; Clinical Experimental; Immunology; Clinical Immunology
Current Opinion in Allergy and Clinical Immunology; Dermatolocig Clinics; Immunology and Allergy Clinics of North
America; J. Allergy Clinical Immunology; Medical Clinics of North America; Otolaryngologic Clinics of North
America; Pediatric Clinics of North America; Revistas da ASBAI.

03- ANESTESIOLOGIA

1.Avaliagcdo pré-anestésica. 2.Equilibrio e reposicdo hidroeletrolitica e &cido-base. 3.Terapia transfusional.
4.Equipamento de  anestesia. 5.Avaliacdo e manejo das vias aéreas. 6.Monitorizacao
intraoperatéria.7.Farmacocinética e farmacodindmica dos anestésicos inalatérios, anestésicos venosos,
blogueadores neuromusculares, anestésicos locais. 8.Fisiologia e farmacologia dos aparelhos cardiovascular,
respiratério, gastrointestinal, genitourinario e do sistema nervoso. 9.Anestesia subaracnoidea e epidural.
10.Bloqueios periféricos regionais dos membros superiores e inferiores. 11.Hipertermia maligna. 12.Anafilaxia.
13.Anestesia nas especialidades cirargicas (cirurgia geral, ortopedia, neurocirurgia, vascular, urologia,
oftalmologia, trauma, ginecologia e obstetricia). 14.Anestesia no idoso e em pediatria. 15.Suporte ventilatorio e
choque. 16.Analgesia perioperatéria. 17.Recuperacdo pds-anestésica. 18.Complicacbes anestésicas.
19.Ressuscitacao cardiopulmonar.
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04- ANGIOLOGIA

1. Hemodinamica e fisiopatologia da doenca arterial e da doenca venosa. 2. Métodos nédo invasivos de diagnostico
em angiologia. 3. Arteriografia e flebografia. 4. Drogas anticoagulantes, vasodilatadores e antiagregantes
plaguetéarios. 5. Insuficiéncia arterial aguda de membros. 6. Embolia arterial periférica. 7. Trauma vascular. 8.
Tratamento clinico da doenca arterial periférica. 9. Tromboangeite obliterante. 10. Aterosclerose. 11. Doenga de
Raynaud e doencas vasoespasticas das extremidades. 12. Aneurismas de aorta e aneurismas periféricos. 13.
Hipertensdo renovascular. 14. Varizes de Membros Inferiores: 15. Trombose Venosa Profunda. 16. Doenca
venosa crbnica. 17. Linfedema. 18. Trombofilias. 19. Hemangiomas. 20. Vasculites.

Referéncias bibliogréaficas:
MAFFEI, Francisco H. de A. Doengas vasculares periféricas. 4. ed. RJ: Guanabara, 2008.
BRITO, Carlos José de. Cirurgia vascular. 2. ed. RJ: Revinter, 2008.

05- CARDIOLOGIA
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1. Avaliagao do paciente com doenga cardiovascular: histéria e exame fisico; eletrocardiografia; teste ergométrico;
ecocardiografia; radiografia de térax em doenca cardiovascular; cardiologia nuclear; ressonancia magnética
cardiovascular; tomografia computadorizada do coracgéo; cateterismo cardiaco. 2. Parada cardiaca e ressuscitagao
cardiopulmonar: conceitos e definicdes; reconhecimento da parada cardiaca; suporte basico de vida; desfibrilagao;
emprego de drogas; técnicas alternativas; medidas apds restabelecimento de ritmo com perfusdo espontanea. 3.
Insuficiéncia cardiaca: fisiopatologia; avaliacdo clinica e métodos complementares; tratamento do paciente com
fracdo de ejecdo reduzida; tratamento do paciente com fracdo de ejecdo preservada; tratamento cirlrrgico;
transplante cardiaco; terapias emergentes; abordagem e tratamento das apresentacdes agudas e crbnicas
agudamente descompensadas. 4. Arritmias: mecanismos basicos para génese de arritmias; diagnéstico; drogas
anti-arritmicas; emprego de marcapassos, cardioversores e desfibriladores; sincope. 5. Sindromes coronarias
isquémicas agudas: avaliagdo da dor toracica na sala de emergéncia; fisiopatologia, diagnostico, prognostico e
tratamento das apresentacBes com supra de ST, fisiopatologia, diagnoéstico, prognostico e tratamento das
apresentacdes sem supra de ST; reconhecimento e tratamento das complicacdes do infarto agudo do miocardio;
intervencbes coronarias percutaneas e cirargicas no cendrio das apresentacfes agudas. 6. Doenca arterial
coronaria cronica: avaliagdo clinica; métodos complementares invasivos e nao invasivos; tratamento farmacologico
e nao farmacologico; revascularizagdo percutanea e cirlrgica; terapias emergentes; isquemia miocardica nao
relacionada a doenca coronaria ateroesclerdtica. 7. Hipertensdo artéria sistémica: definicAo e prevaléncia;
diagndstico e avaliacdo inicial; complicac8es; hipertensdo primaria e secundaria; tratamento. 8. Cardiologia
preventiva: biologia vascular da aterogénese; fatores de risco de doenca aterotromboética; fisiopatologia,
diagndstico e tratamento da hipertensdo arterial sistémica; distarbios do metabolismo lipoprotéico e doenca
cardiovascular; diabetes mellitus e doencga cardiovascular; sindrome metabolica; recomendagfes para prevencao
primaria e secundaria; exercicios fisicos e reabilitagdo cardiaca; prevencdo do acidente vascular encefalico. 9.
Emergéncias e terapia intensiva em cardiologia: fisiopatologia, diagnéstico e tratamento do choque; fisiopatologia,
diagnéstico e tratamento das sindromes adrticas agudas; fisiopatologia, diagnostico e tratamento da doenca
venosa tromboembodlica; fisiopatologia, diagnostico e tratamento das crises hipertensivas; interagoes
cardiopulmonares. 10. Doengas do musculo cardiaco, do pericardio, das valvulas cardiacas e da circulagao
pulmonar: fisiopatologia, diagnostico, prognéstico e tratamento das doencas cardiacas congénitas; fisiopatologia,
diagndstico, prognéstico e tratamento da endocardite infecciosa; fisiopatologia, diagndstico, prognéstico e
tratamento das doencas cardiacas valvulares; fisiopatologia, diagndstico, progndstico e tratamento das doencas
do pericardio; fisiopatologia, diagnéstico, prognéstico e tratamento das doencas do mdusculo cardiaco
(cardiomiopatias dilatadas, infiltrativas, restritivas, hipertréficas, toxicas, inflamatérias); fisiopatologia, diagndstico,
progndstico e tratamento das doencas inflamatdrias cardiacas; fisiopatologia, diagndstico, progndstico e
tratamento da hipertensdo pulmonar; fisiopatologia, diagnéstico, prognéstico e tratamento do tromboembolismo
pulmonar; epidemiologia, diagnéstico, tratamento e profilaxia da febre reumatica. 11. Doencas cardiovasculares
em condicbes especificas: doenca cardiovascular no idoso; doenga cardiovascular na mulher; doenca
cardiovascular na gravidez; doenca cardiovascular no paciente infectado pelo virus da imunodeficiénca humana
adquirida; doenca cardiovascular e distarbios endocrinoldgicos; doenga cardiovascular e distlrbios neurolégicos;
doenga cardiovascular e distarbios autondmicos; doencga cardiovascular e distarbios reumatolégicos; doenca
cardiovascular e disturbios psiquiatricos; doenca cardiovascular e distirbios oncolégicos; doenga cardiovascular e
distarbios hematolégicos; doenca cardiovascular e doenca renal. 12. Doencas cardiovasculares em cirurgia e
anestesia; avaliac@o pré-operatéria do cardiopata; consideracfes anestésicas para o cardiopata; pds-operatério de
cirurgia cardiaca; circulacéo extracorporea e técnicas de protecdo miocardica.
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06- CIRURGIA GERAL

1. Resposta enddcrina e metabdlica ao trauma. 2. Liquidos, eletrélitos e choque. 3. Principios hematoldgicos e da
coagulacéo em cirurgia. 4. Nutricdo em cirurgia. 5. Cicatrizacéo das feridas. 6. Preparo pré-operatério. 7. Cuidados
poés-operatérios; 8. Infecgbes cirlrgicas. 9. ComplicagBes cirlrgicas. 10. Tratamento cirdrgico da obesidade
morbida. 11. Principios de anestesiologia. 12. Principios de cirurgia minimamente invasiva. 13. Uso de novas
tecnologias em cirurgia. 14. Atendimento inicial ao politraumatizado — ATLS. 15. Traumatismo abdominal, toracico,
cervical e de seus 6rgédos internos. 16 Queimaduras. 17. Hemorragia digestiva alta e baixa. 18. Abdome agudo.
19. Doengas cirlrgicas do eso6fago, estbmago e duodeno. 20. Doengas cirlrgicas do figado, pancreas e vias
biliares. 21. Doengas cirtrgicas do intestino delgado, célon, apéndice e reto. 22. Doencas cirdrgicas da tireoide e
paratireoides. 23. Doengas cirdrgicas das suprarrenais. 24. Doencgas cirdrgicas do bago. 25. Cuidados cirirgicos
em terapia intensiva. 26. Principios de oncologia clinica e cirtrgica. 27. Hérnias e doencas da parede abdominal.
28. Principios de radiologia intervencionista e ultrassonografia. 29. Cirurgia em pacientes especiais — idoso,
crianga, gravidez e imunossuprimido. 30. Principios de técnica cirargica.
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2008.

ZOLLINGER, Jr; ZOLLINGER, Robert. Atlas de operacdes cirlrgicas. 8. ed. Sdo Paulo: Ed. Guanabara Koogan,
2005.

FREIRE, Evandro.Trauma: a doenca dos séculos. Edicao Unica. Rio de Janeiro: Atheneu, 2001.

07- CIRURGIA PEDIATRICA

1.Traumas: lesbes toraxicas, lesdes abdominais, lesdes do trato génito-urinario, lesbes das
partes moles e lesdes das acdes térmicas. 2. Oncologia pediatrica: Principios de oncologia,
epidemiologia, bioquimica tumoral, métodos diagndstico, quimioterapia e indicacdes de
radioterapia. Técnicas de biopsia para criangas, estadiamento tumoral, tumor de Wilms,
neuroblastoma, tumores hepaticos, rabidomiossarcornas, teratornas e outros tumores de
células geminadas, linfomas, tumores ovarianos e tumores testiculares. 3. Cabeca e pescoco:
nodulos linfaticos, cistos, fistulas e sinus do pescoco e cabeca, fenda cervical mediana,
torcicolos congénitos e lesdes da tireoide e paratireoides. 4. Torax: pectus excavatum, pectus
carinatum, sindrome de Poland, defeitos do esterno, hérnia e eventracédo diafragmética, cistos
e tumores benignos do mediastino, enfisema lobar congénito, estenoses brdnquicas e
traqueais, cisto broncogénico, sequestracdo pulmonar, ma formacdo adenomatoide cistica,
processos infecciosos pleuropulmonares, bronquiectasias, tumores pulmonares benignos,
tumores pulmonares malignos, tratamento das metastases pulmonares, ruptura e perfuracao
do esdfago, anomalias congénitas do esbdfago, lesbes causticas com estenose esofagica,
cirurgia de recomposicdo ou de substituicdo do esbdfago, disturbios funcionais do eséfago e
refluxo gastroesofagico. 5. Abdémen: onfalocele e gastrosquise. Remanescente do conduto
onfalo-mesentérico, hérnia umbilical, hérnia inguinal e hidrocele, hérnia crural, criptorquia,
torsdo de testiculo e varicocele, estenose hipertrofica de piloro, Ulcera péptica e outras
condicBes gastricas, estenose e atresia duedonais, atresia de piloro, Ulcera péptica e outras
condi¢cbes gastricas, estenoses e atresia duedonais, atresia e estenose jejuno-ileias, ileo
meconial, diverticulo de Meckel, invaginacdo intestinal, distirbios de rotacdo e fixacao
intestinal, outras causas de obstrugcdo intestinal, sindrome do intestino curto, endoscopia
gastrointestinal, sangramento gastrointestinal, duplicacbes gastrointestinais, cistos
mesentéricos, ascites, doencas polipoides do trato gastrointestinal, enterocolite necrotisante,
ascites, doenca de Crohn, colite ulcerativa, peritonite primaria, estomas do delgado e do colo,
atresia, estenose e outras obstru¢des do colo, apendicite, doenca de Hirschsprung, anomalias
anorretais, constipacao, prolapso retal, fissura anal, abscesso perirretal e perianal, tumores
coloretais, ictericia no bebé, atresia biliar e outras obstrucdes, cisto de colédoco, doenca da
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vesicula biliar e infec¢cdes hepaticas, tumores ndo malignos do figado, pancreatites, cistos e
pseudocistos do pancreas, hiperinsulinismo, adenomas pancreéticos, indicacbes de
esplenectomia, doencas de Gausher, doenca de Hodgkin, tumores do baco, cistos do baco,
abscessos do baco, pds-esplenectomia - sepses. Trauma do baco, técnica de esplenectomia,
feocromocitoma, lesbes corticais das suprarrenais, tumores virilizantes das suprarrenais,
tumores femininizantes das suprarrenais, hiperaldosteronismo, tumores cisticos e do estroma
suprarrenal e insuficiéncia suprarrenal. 6. Sistema genitourinario: agenesia renal, ectopia renal,
rim em ferradura, fusdo ectdpica cruzada, rim multicistico, displasia renal, rim policistico, rim
glomerulocistico, rim disgenético, anomalias da funcdo pieloureteral, persisténcia de Uraco,
abscesso renal, refluxo vesicoureteral, litiase urinaria e trombose da veia renal. Duplicagédo
ureteral e ureteroceles, mega ureter, sindrome de Prune-Belly, bexiga neuropatica, técnicas
para corrigir deficiéncias da bexiga, consequéncias e complica¢des, extrofia da bexiga, extrofia
de cloaca, hipospadias, fimose, estenose de meato uretral, sinéquia vulva, diverticulo uretral
em meninas, estenoses uretrais em meninas, valvula de uretra anterior, diverticulo uretral
anterior, valvula de uretra posterior, megalouretra, polipos uretrais, obstru¢cdo do colo vesical,
agenesia de pénis, duplicacdo uretral masculina, duplicagcdo peniana, duplicacdo uretral
feminina, torsdo peniana, transposicdo penoescrotal e escroto ectopico, genitalia ambigua no
recém-nato e anomalias do trato genital feminino. 7. Pele, tecidos moles e vasos sanguineos:
tumores de origem fibroblastica e miofibroblastica, tumores de origem fibrohistiocistica, tumores
de origem lipomatosa, tumores de origem miogénica, tumores de origem neurogénica, tumores
de origem de células pigmentadas, tumores de origem vascular, hemangiomas e
malformacdes, disturbios arteriais - sindromes oclusivas, hipertensdo renovascular, distarbios
venosos na infancia, disturbios linfaticos, quilotérax congénito, linfangiomas, cistos linfaticos
retroperitoniais e mesentéricos, ascite quilosa, malformacdes linfaticas de vérios oOrgdos e
linfedema.

Referéncia bibliografica:

O'NELL Jr., James A.; ROWE, Marc |.; GROSFELD, Jay L.; FONKALSRUD ,Eric W.; CORAN,
Arnold G. Pediatric Surgery. 6. ed. Mosbhy, 2012.

CARNEVALE, José; SILVEIRA, Antonio E. da; MIRANDA, Edinaldo G . de; TIBURCIO,
Moacyr. Tratado de Urologia Pediatrica. 1. ed. Editora Esparta, 2013.

08- CIRURGIA PLASTICA

1. Cirurgia plastica geral: anatomia e fisiopatologia normais da pele. Transplantes de tecidos, implantes. Retalhos
musculares, musculocutaneos e fasciocutaneos. Cicatrizacdo das feridas — Queloides e cicatrizes hipertroficas.
Tumores cutaneos (benignos e malignos). Embriologia das malformag¢des congénitas. Microcirurgia — Principios
gerais. 1.1.Queimaduras: Conceitos e classificacdes. Fisiopatologia — resposta metabdlica do queimado.
Queimado - fase aguda. Queimado — fase crOnica. Tratamento local — técnicas, taticas cirlrgicas e sequelas.
Queimaduras por diferentes agentes. Queimaduras em criancas. Queimaduras de face. Queimaduras da méo. 2.
Cabeca e pescoco: anatomia basica. Reconstrugdo das diferentes regides da cabeca e pescogo. Traumatismo de
partes moles. Fraturas da maxila e mandibula. Fraturas do zigomatico e orbitais. Fraturas multiplas e complexas
da face. Fissuras faciais. Fissuras labiais — queiloplastias. Fissura platina — palatoplastia. Sequelas das
quiloplastias e palatoplastias. Deformidades congénitas e adquiridas da orelha. Reconstrucédo de orelha. Paralisia
facial. A microcirurgia na reconstrucdo da cabeca e pescoco. 2.1. Regido nasal: anatomia do nariz. O nariz do
paciente fissurado. Rinosseptolastias e laterorrinias. Nariz negroide. Tumores nasais e rinofima. Reconstrucao
parcial e total do nariz. Fratura nasal. 2.2. Regido orbital: anatomia da 6rbita contendo cavitario. Ptose palpebral.
Reconstrucdo parcial e total das palpebras. Ectrépio, entrépio e lagoftalmo.Tratamento cirlrgico das exoftalmias.
Deformidades congénitas das palpebras. 3. Membro superior e mao: anatomia funcional e cirdrgica da mao.
Propedéutica da méo. Principios gerais do tratamento da méo. Tratamento das sequelas de traumatismos de mao.
Contratura de Dupuytren e Volkmann. Lesdes neurotendinosas do membro superior. Tumores de mao — principios
béasicos. Microcirurgia na reconstrucdo da mao. Reconstrucdo de membro superior. 4. Tronco e membro inferiores:
anatomia cirtrgica do tronco e do membro inferior. Conduta nos esmagamentos de membro inferior. Ulceras de
pressdo e Ulceras neurovasculares. Reconstrugcdo de membros inferiores. 5. Aparelho urogenital: hipospadias,
epispadias e extrofia de bexiga. Reconstrucdo do aparelho genital feminino. Reconstrucéo escrotal. Cirurgia do
intersexo. 6. Regido mamaria: ginecomastia, amastia e polimastia. NocSes gerais de tumores da mama.
Deformidades da glandula mamaria. Reconstrucdo imediata e tardia da mama. 7. Cirurgia estética: 7.1. Face e
pescoco: anatomia aplicada a ritidoplastia. Ritidoplastia facial. Procedimentos ancilares. Ritidoplastia frontal.
Ritidoplastia cervical. Peeling quimico. Dermabraséo e ritidoplastia facial. Blefaroplastias. Ritidoplastia secundaria

46



e ritidoplastia em homens. Osteotomias estéticas da face. Rinoplastia — principios gerais e técnicas. Calvicie e
métodos de correcdo. 7.2. Lipodistrofias e lipoaspiracéo: lipoaspiracdo e enxerto de gordura. Lipodistrofias dos
membros superiores e inferiores. Lipodistrofias da face, do tronco e do abdome. 7.3. Glandula mamaéria: ptose
mamaria — corregao cirargica. Mastoplastia de aumento. Mastoplastia redutora. 7.4. Abdome: Abdominoplastias.
Plastica umbilical. 8. Programa complementar de cirurgia plastica: cirurgia plastica na crianca; expansores
cuténeos; anestesia em cirurgia plastica; substancias aloplasticas em cirurgia plastica.
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3-The Head and Neck Part Il . Saunders, 2006

4 - Pediatric Plastic Surgery. Saunders, 2006
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6 - Trunk and Lower Extremities. Saunders, 2006
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09- CIRURGIA TORACICA

1. Anatomia do térax. 2.Pré e pds-operatdrio em cirurgia toracica. 3.Anestesia em cirurgia toracica. 4.Propedéutica
diagndstica. 5.Diagndstico por imagem. 6. Endoscopia respiratdria diagnéstica e terapéutica. 7.Incis6es cervico-
toracicas. 8. Supuracdes pleuropulmonares. 9.Enfisema pulmonar e bronquiectasias. 10. Doengas intersticiais do
pulméo. 11.Pneumotérax. 12.Tumores do mediastino. 13. Estadiamento cirirgico do mediastino. 14.Tratamento
cirdrgico dos derrames pleurais e pericardicos neoplasicos. 15.Cirurgia do diafragma. 16.Deformidades congénitas
do toérax. 17.Trauma toracico. 18.Tratamento cirdrgico da tuberculose. 19.Tumores pulmonares. 20.Quimioterapia
e radioterapia. 21.Es6fago: Doencas benignas, malignas e trauma. 22.Transplante pulmonar. 23.Cirurgia da
traqueia. 24.Resseccdes pulmonares. 25.Analgesia em cirurgia toracica 26.Bronquiectasias 27.Abscesso
pulmonar 28.Janela pericardica indicacfes e técnicas.

Referéncia bibliografica:
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SHIELDS, Thomas W. and cols. General thoracic surgery. 7. ed. Williams & Wilkins, 2009.

DETTERBECK, F.C. and cols. Diagnosis and treatment of lung cancer: An Evidence-Based

Guide for the Practicing Clinician. WB Saunders, 2001.
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Geral. 2. ed. revista e ampliada. 2 volumes. Editora Atheneu SBCT e CBC, 2011.
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10- CIRURGIA VASCULAR

1. O exame clinico do paciente vascular. 2.Anatomia médico-cirirgica do sistema vascular. 3.Métodos n&o
invasivos no diagndstico das doencgas vasculares. 4.Vias de acesso mais utilizadas na cirurgia vascular. 5.Terapia
clinica e medicamentosa. 6.Angiografias, tomografias e ressonancias. 7.Insuficiéncia arterial crbénica das
extremidades. 8.Vasculites na pratica angioldgica. 9.Arteriopatias vasomotoras. 10.Aneurismas. 11.Sindromes do
desfiladeiro cervical. 12.Simpatectomias-neurotripsias 13.Insuficiéncia vascular cerebral extracraniana.
14.Insuficiéncia vascular visceral. 15.Pé diabético. 16.Amputacdes. 17.Hipertensdo renovascular. 18.Doenca
tromboembdlica venosa. 19.Varizes dos membros inferiores. 20.Insuficiéncia venosa cronica. 21.Linfangite e
erisipela. 22.Linfedemas. 23.Ulceras de perna. 24.Angiodisplasias. 25.0clusdes arteriais agudas. 26.Trauma
vascular. 27.Acessos vasculares. 28.Aspectos vasculares nos transplantes. 29.Terapéutica anticoagulante,
fibrinolitica e antiplaquetaria. 25.Tratamento por técnicas endovasculares.

Referéncia bibliografica:

BRITO, CJ e cols. Cirurgia Vascular. 2. ed. Rio de Janeiro: Ed. Revinter, 2008.

MAFFEI, FHA e cols. Doencas Vasculares Periféricas. 4. ed. Rio de Janeiro: Dilivros, 2009.
ROSSI, M e cols. Trauma Vascular. 1. ed. Rio de Janeiro: Ed. Revinter, 2006.

11- CLINICA MEDICA

1. Cardiologia: Parada cardiorrespiratéria. Hipertensado arterial. Insuficiéncia Cardiaca. Edema agudo de pulmao.
Tromboembolismo venoso. Emergéncias em valvopatias e periocardiopatias. Sindromes coronarianas agudas.
Doenca vascular hipertensiva. Doencas da aorta. Cor pulmonale. Choque. Arritmias cardiacas. 2. Pneumologia:
Asma. Pneumonias. Faringite, sinusite e otite. Doenca intersticial pulmonar. DPOC. SARA. Hipertensdo pulmonar.
Neoplasia pulmonar. Insuficiéncia respiratéria aguda e insuficiéncia respiratdria crénica agudizada. Doencas da
pleura, mediastino e diafragma. Pneumoconioses. 3.Nefrologia: Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal crénica.
Terapia dialitica. Glomerulopatias. Doengas tubulointersticiais. Doenga vascular renal. Nefrolitiase. Cistite, pielonefrite
e prostatite. Obstrucéo do trato urinario. Distarbios hidroeletroliticos e acido basicos. 4.Gastroenterologia: Hepatites
agudas e cronicas. Insuficiéncia hepatica. Gastrites. Doenga ulcerosa péptica. Obstrugcdo intestinal. Doenca
inflamatéria intestinal.  Peritonite. Cirrose. Diarreia aguda. Pancreatite aguda e crbnica. Doengas do esffago.
Doencas da vesicula e vias biliares. Hemorragia digestiva alta e baixa. Neoplasia do tubo gastrointestinal.
5.Endocrinologia e metabolismo: Desordens da glandula tireoide. Desordens do cértex adrenal. Feocromocitoma.
Desordens da hipdfise. Diabetes mellitus. Cetoacidose diabética. Coma hiperosmolar. Hipoglicemia. Doenca de
Wilson. Hemocromatose. Desordens da glandula paratireoide. Osteoporose. 6.Neurologia: Doencas
cerebrovasculares. Tumores cerebrais. Convulsdes e epilepsia. Cefaleias. Hemorragia subaracndidea. Meningite,
encefalite e abscesso cerebral. Desordens da medula espinhal. TRM. TCE. Esclerose multipla. Sindrome de Guillain-
Barré. Miastenia Gravis. 7.Doencas do sistema imunoldgico: LUpus eritematoso sistémico. Artrite reumatoide.
Dermatomiosite e polimiosite. Vasculites. Sarcoidose. Amiloidose. Esclerodermia. Sindrome de Behget. Sindrome
Sjogren. Gota. Anafilaxia. 8.Infectologia: Sepse. Terapia antimicrobiana. SIDA. Endocardite. 9.Doencas causadas por
bactérias gram-positivas. Infec¢fes virais. Doencas causadas por bactérias gram-negativas. Doengas causadas por
espiroquetas. Doengas causadas por Micobactérias. Leshimaniose. Doenga de Chagas. Verminoses. Doengas
fungicas. Doencas causadas por Rickettsia, Mycoplasma e Chlamydia. Malaria. DST. Leptospirose. Infeccdes
hospitalares. 9.Envenenamentos e acidentes: Afogamento. Intoxicacdes exédgenas. Traumas. 10.Hematologia:
Anemias. Leucemias. Linfomas. Desordens da coagulacao. Terapia transfusional.
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12- COLOPROCTOLOGIA

1. Infeccdo na cirurgia coloproctolégica. 2. Anatomia e fisiologia do colon, reto e anus. 3. Cirurgia
videolaparoscopica colorretal. 4. Métodos diagnésticos em Coloproctologia. 5. Doenga hemorroidaria. 6.
Abscessos e fistulas anorretais. 7. Fissura anal. 8. Hidradenite supurativa. 9. Doenca pilonidal sacrococcigea. 10.
Prurido anal. 11. Doencgas sexualmente transmissiveis em Coloproctologia. 12. Prolapso e procidéncia do reto. 13.
Incontinéncia anal. 14. Obstrucéo intestinal. 15. Pélipos e sindromes polipoides do intestino grosso. 16. Genética e
cancer colorretal. 17. Rastreamento e prevencdo do cancer colorretal. 18. Cancer do célon. 19. Céncer do reto.
20. Céancer do anus. 21. Megacolon chagasico. 22. Doenca de Crohn. 23. Retocolite ulcerativa inespecifica. 24.
Doenca isquémica do célon e reto. 25. Doenca diverticular do célon. 26. Hemorragia digestiva baixa. 27.
Colostomias e ileostomias. 28. Sindrome do intestino irritavel.

Referéncia bibliografica:
BECK,D.E.; ROBERTS,P.L.; SACLARIDES, T.J.; SENAGORE, A.J.; STAMOS, M.J.; WEXNER,

S.D. The ASCRS Textbook of colon and Rectal Surgery. 2 ed. 2011.
CAMPOS, FGCM; REGADAS, FSP; PINHO, M de S.Tratado de Coloproctologia. Sdo Paulo: Atheneu, 2012.

13- DERMATOLOGIA

1. Anatomia, fisiologia, embriologia e imunologia da pele. 2.Semiologia dermatoldgica.
3.Discromias. 4.Dermatoses eritematoescamosas. 5.Dermatoses papulopruriginosas.
6.Dermatoses vesicobolhosas. 7.Erupcbes eczematosas. 8.Dermatoses neutrofilicas.
9.Dermatoses ocupacionais. 10.Dermatoses atréficas e escleréticas. 11.Pruridos e urticarias.
12.Purpuras e afeccbes vasculares. 13.Hipodermites e lipodistrofias.14. Dermatoses do
periodo gestacional. 15.Doencas de pele do neonato. 16.Acne e doencas afins. 17.Afeccdes
dos pelos. 18.Alteracdes das unhas. 19.Genodermatoses. 20.Doencas da cavidade oral.
21.Dermatoviroses. 22.Infecgbes bacterianas da pele. 23.Micobacterioses. 24.Micoses
superficiais. 25.Micoses profundas. 26.Dermatoses zooparasitarias. 27.Leishmaniose.
28.Doencas de pele associadas com o virus da Imunodeficiéncia Humana — Aids. 29.Doencas
sexualmente transmissiveis. 30.Hanseniase. 31.Imunodeficiéncias primarias. 32.Doencas do
tecido conjuntivo. 33.Manifestacdes cutaneas de doencas sistémicas. 34.Inflamacbes e
granulomas nédo infecciosos. 35.Dermatoses metabdlicas e deficiéncias nutricionais.
36.Psicodermatoses.  37.Farmacodermias.  38.Fotodermatoses. 39.Carcinogénese e
dermatoses pré-cancerosas. 40.Neoplasias malignas e benignas da pele. 41.Manifestacdes
cutdneas paraneoplasicas. 42.Terapéutica em dermatologia. 43.Procedimentos em cirurgia
dermatoldgica.

Referéncia bibliografica:
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8nd ed. New York: Blackwell Science, 2010.

ELDER D.E.; ELENITSAS R.; JOHNSON, Jr. B. et al. Lever’s histopathology of the skin. 10th
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ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2007. [Acesso em 12 de abril de 2013]. Disponivel em:
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12 de abril de 2013]. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/quia_de hanseniase.pdf

BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n® 3.125, de 7 de outubro de 2010. Aprova as Diretrizes para Vigilancia,
Atencao e Controle da Hanseniase. Diario Oficial da Unido, Brasilia, DF, 15 outubro 2010. Sec¢éo 1, p. 55-60.
[Acesso em 12 de abril de 2013].Disponivel em:
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BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Ac¢bBes Programaticas
Estratégicas. Dermatoses Ocupacionais. Brasilia: Editora do Ministério da Salde, 2006. [Acesso em 12 de abril de
2013]. Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/06 0553 M.pdf

14- ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA

1.Hipotalamo-hipofise: Tumores hipofisarios, hipopituitarismo, amenorreia, acromegalia, puberdade precoce e
atrasada, sindromes polidricas: diabetes Insipidus e SIADH (sindrome de secrec¢éo inapropriada de hormdnio anti-
diurético). 2.Tiroide: Hipo e hipertiroidismo, Bécios difuso e nodulares, Malignidades. 3.Paratiroide: hiperfuncéo e
hipofuncao, distlrbios do metabolismo mineral. 4.Pancreas: Diabetes e suas complicacdes agudas e cronicas,
hipoglicemias. 5.Adrenal ou suprarrenal: sindrome de Cushing, doenca de Addison, hiperplasia congénita,
hiperaldosteronismo, feocromocitoma, hipertensdo enddécrina. 6.Distlrbios ovarianos e testiculares: disfuncao
erétil, infertilidade, sindrome de ovarios policisticos. 7.Distarbios Alimentares: obesidade, anorexia nervosa,
Bulimia. 8.Disturbios polienddcrinos: neoplasia enddcrina mdaltipla, sindrome carcinoide.
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MCPHEE, Stephen J.; PAPADAKIS, Maxine A. t. ex.: 2 (Ed.). Current medical diagnosis & treatment. 51 ed. New
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15- ENDOSCOPIA

I. Aspectos Gerais: 1. Estruturacdo de um servico de endoscopia digestiva. 2. Legislacdo e normas vigentes. 3.
Preparo da sala de exames e do paciente. 4. Reprocessamento e armazemanento de equipamentos e acessorios.
5. Endoscopia digestiva alta e baixa, retossigmoidoscopia, enteroscopia, capsula endoscopica,
colangiopancreatografia endoscopica retrograda, ultrasson endoscopico: equipamentos e acessorios, indicagdes e
contraindicagOes, orientactes pré e pés-exame endoscopico, complicacdes dos procedimentos endoscopicos; 6.
Sedacdo e monitorizagdo; 7. Cromoscopia real e virtual. Il. Es6fago: 1. Doenga do refluxo gastroesofagico e
esOfago de Barrett; 2. Esofagite: caustica, eosinofilica, infecciosa, medicamentosa, actinica; 3. Distlrbios motores
de eséfago: distirbios da degluticdo. Distarbios primarios e secundarios do esdfago e megaesdfago ; 4. Anéis,
membranas, diverticulares e hérnias; 5. AfeccBes congénitas do es6fago; 6. Corpo estranho; 7. Diverticulos
esofagicos e faringoesofagicos; 8. Estenoses benignas e malignas do eséfago; 9. Lesbes benignas e malignas do
esbfago; 10. Tratamento endoscépica das fistulas traqueoesofagianas. Ill. Estbmago e Duodeno: 1. Gastrites e
gastropatias; 2. Ulcera péptica; 3. Tumores benignos e malignos do estémago e duodeno; 4. Corpo estranho; 5.
Estdmago operado; 6. Tumores subepiteliais; 7. Lesdes vasculares; 8. Gastrostomia endoscopica percutanea; 9.
Endoscopia na obesidade. V. Intestino delgado: 1. Jejunostomia endoscépica (jpeg); 2. Afeccbes do intestino
delgado. V. Colon e reto: 1. Rastreamento de céncer colorretal; 2. Polipos e poliposes. 3. Técnicas de
polipectomia. 4. Lesbes superficiais: diagnostico e tratamento. 5. Céncer de coOlon avancado. 6. Doenca
diverticular dos cdlons. 7. Doenca inflamatéria intestinal. 8. Colopatias: isquémica, infecciosa, actinica. 9. Lesoes
vasculares. 10. Lesbes subepiteliais dos colons. 11. Terapéutica das estenoses, obstrugcdes e pseudo-obstrugéo
colbnica. 12. Corpo estranho. 13. Exame endoscopico das doencas do reto distal e canal anal. VI. Vias biliares e
pancreas: 1. Cateterismo e esfincterotomia. 2. Coledocolitiase. 3. Colangite aguda. 4. Colangite esclerosante
primaria. 5. Tumores de papila. 6. Tumores de vias biliares. 7. Tratamento endoscopico das estenoses pos-
cirdrgicas da via biliar. 8. Cistos de colédoco e calculos intra-hepaticos. 9. Pancreatite aguda e crénica. 10.
Tumores de péancreas. 11. Diagndéstico e tratamento das anomalias pancreéticas e da via biliar. VII. Hemorragia
digestiva: 1. Abordagem ao paciente com hemorragia digestiva. 2. Hemorragia digestiva alta: varicosa e nao
varicosa. 3. Hemorragia digestiva do intestino médio. 4. Hemorragia digestiva baixa.

Referéncia bibliografica:
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FUJITA, R.; TAKAHASHI , H. Gastrointestinal cancer atlas for endoscopic therapy. Springer, 2009.

SIVAK. Gastrointestinal endoscopy. 2. ed. WB Saunders Company, jan. 2000.

SOBED. Endoscopia Digestiva — Diagnostico e Tratamento. Rio de Janeiro: Revinter, 2013.

ASGE. Diretrizes da Sociedade Americana de Endoscopia Digestiva (ASGE). Disponivel no

site da Sociedade (ASGE) www.asge.orq.

16- GASTROENTEROLOGIA

I. Figado: 1. Fisiologia e metabolismo. 2. Anomalias congénitas. 3. Doencas metabdlicas. 4. Hepatites: virais,
causadas por drogas, alcodlicas, autoimunes. 5. Doenca alcodlica do figado. 6. Hipertensdo porta. 7. Cirrose
hepética e suas complicacdes. 8. Manifestacbes hepaticas das doencas sistémicas. 9. Tumores hepaticos. Il.
Pancreas: 1. Fisiologia e testes secretoérios. 2. Pancreatite aguda e cronica. 3. Tumores pancreaticos. 4. Métodos
de diagndstico. Ill. Eséfago: 1. Fisiologia. 2. D.R.G.E - Diagnoéstico e tratamento: esofagites, es6fago de Barrett. 3.
Tumores; neoplasias. 4. Infec¢des. 5. Doencas vasculares que afetam o tubo digestivo. 6. Radiacgéo,
medicamentos, traumas. 7. Anatomia e anomalias congénitas: esdfago — estbmago — duodeno. IV. Estbmago e
Duodeno: 1. Fisiologia. 2. Atipias mucosas. 3. Doenc¢a ulcerosa. 4. Hemorragia digestiva alta. 5. Tumores —
neoplasias. 6. Sindrome de Zollinger-Ellison e outros distlrbios hipersecretorios. 7. Doenca de Ménétrier. 8.
Outros tipos de gastrite e gastropatia. V. Intestino Delgado: 1. Fisiologia; 2. Sindromes disabsortivas. 3. Doenca
inflamatéria intestinal. 4. Doenca celiaca. VI. Intestino Grosso: 1. Fisiologia; 2. Doenca inflamatéria intestinal. 3.
Doenca diverticular do célon. 4. Tumores e neoplasias do colon. 5. Polipose intestinal. 6. Doencas diarreicas. 7.
Sindromes neoplasticas. 8. Doencas infecciosas colbnicas. 9. Hemorragia digestiva baixa. 10. Constipacéo. VII.
Vias Biliares: 1. Doenca calculosa da vesicula e vias biliares. 2. Tumores das vias biliares. 3. Doengas congénitas
das vias biliares. 4. Colangite esclerosante.

Referéncia bibliografica:

DANI, Renato. Gastroenterologia Essencial. 4. ed. Rio de Janeiro: Editora Guanabara Koogan., 2011.
GREENBERGER, Norton; BLUMBERG, Richard and BURAKOFF, Robert. Current Diagnosis & Treatment
Gastroenterology, Hepatology, & Endoscopy. 1.ed. McGraw-Hill, LANGE, 2009.

FELDMAN, Mark; FRIEDMAN, Lawrence S.; BRANDT, Lawrence J. Sleisenger and Fordtran's Gastrointestinal
and Liver Disease: Pathophysiology, Diagnosis, Management. 9. ed. Expert Consult Premium Edition: Saunders,
2010.

17- GERIATRIA

1. Transicdo demogréfica e epidemiolégica. 2. Fisiologia do envelhecimento / Teorias do envelhecimento. 3.
Politica nacional do Idoso. 4. Prevencédo e promoc¢do da salde. 5. Geriatria basica. 6. Exames complementares e
instrumentos de avaliagcdo. 7. Distdrbio hidroeletrolitico. 8. Deméncias. 9. Delirium. 10. Depresséo e ansiedade.
11. Sindromes parkinsonianas, tremor essencial, Doenca de Parkinson. 12. Aterosclerose, Fatores de risco
cardiovascular 13. Doencas cerebrovasculares: Acidente vascular cerebral isquémico e hemorragico. 14
Cardiologia: Hipertensdo arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca, doenca arterial corondria, arritmias, doenca
arterial periférica, doengas da carétida, valvulopatias, endocardite, cardiomiopatias, hipotenséo arterial, sincope.
15. Pneumologia: pneumonias, doenca pulmonar obstrutiva cronica, embolia pulmonar, tuberculose.
16.Endocrinologia: diabetes mellitus, doencas da tireoide, sindrome metabdlica, obesidade, climatério,
sexualidade. 17.Gastroenterologia: doengas do esbfago, gastrites, Ulceras péptica e gastrica, doencas do figado,
doengas dos intestinos, doengas da vesicula e vias biliares. 18.Urologia e nefrologia: hiperplasia prostatica,
prostatite, disfuncdo erétil, insuficiéncia renal, incontinéncia urinaria. 19.Doencas osteomioarticulares:
osteoporose, osteomaldcia, osteoartrite, artrite reumatoide, doenca de Paget, fibromialgia. 20. Instabilidade
postural e quedas. 21.Imobilidade e Ulceras por pressao. 22. Doencas dos 6rgados dos sentidos. 23.Neoplasias.
24.Anemia / mieloma mdltiplo. 25.Infec¢cdes e imunizacBes. 26.latrogenia e farmacologia em geriatria. 27.
Reabilitacdo. 28.Equipe multidisciplinar, modalidades de atendimento. 29. Cuidados paliativos ao final da vida.
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Gerontologia. 3. ed. Rio de Janeiro: Editora Guanabara Koogan (GEN), 2011.

PAPALEO NETO, M.; BRITO, F. C.; GIACAGLIA, L. R. Tratado de Medicina de Urgéncia no
Idoso. S&o Paulo: Editora Atheneu, 2010.

PAPALEO NETTO, M. Tratado de Gerontologia. 2. ed. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2006.

BOTINO, C.M.; LAKS, J.; BLAY, S. Deméncia e transtornos cognitivos em idosos. Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan (GEN), 2006.
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HALTER, J.B.; OUSLANDER, J.G.; TINETTI, M.E.; HIGH, K. P.; ASTHANA, S. Hazzard’s - Geriatric Medicine and
Gerontology. Sixth Edition. Mcgraw-Hill Companies, 2009.

MORIGUTI, J.C.; LIMA, N.K.C.L.; FERRIOLI, E. Desafios do Diagnéstico Diferencial em Geriatria. Sdo Paulo:
Editora Atheneu, 2012.

18- GINECOLOGIA E OBSTETRICIA

Ginecologia

1. Anatomia, fisiologia e embriologia do aparelho genital e da mama. 2. Anamnese, exame ginecoldgico e exames
complementares em Ginecologia e Mastologia. Malformacfes genitais. Corrimento genital: etiopatogenia,
diagndstico e tratamento. Doencas sexualmente transmissiveis. Doenca inflamatéria pélvica aguda. Dismenorreia
e tensdo pré-menstrual. Amenorreia. Hemorragia uterina disfuncional. Prolapsos genitais. Incontinéncia urinaria de
esforco. Métodos contraceptivos. Estudo do climatério. Ginecologia infanto-puberal. Patologias benignas do colo
uterino. Miomatose uterina. Endometriose: diagnéstico e tratamento. Doencas da vulva. Infertilidade. Lesfes
precursoras do cancer genital e mamario. Cancer do colo uterino e do endométrio. Tumores malignos e benignos
dos ovarios. Doenca dos ovarios policisticos. LesGes benignas e malignas das mamas. Videolaparoscopia e
videohisteroscopia.

Referéncia bibliografica:

FRITZ, Marc A.; SPEROFF, Leon. Clinical Gynecologic Endocrinology and Infertility. 8. ed. Lippincott Williams &
Wilkins, 2011.

ROCK, John A.; JONES Ill; Howard W. Te Linde's Operative Gynecology. 10. ed. Lippincott Williams & Wilkins,
2012.

SCHORGE,J.O.; SCHAFFER,J.l.; HALVORSON,L.M.; HOFFMAN,B.L.; BRADSHAW,K.D.; CUNNINGHAM,F.G.
Williams Gynecology. 1. ed. Estados Unidos: McGraw-Hill, 2008.

BRASIL. Diretrizes brasileiras para o rastreamento do cancer do colo do utero / Instituto Nacional de Cancer.
Coordenacéo Geral de Acdes Estratégicas. Divisdo de Apoio a Rede de Atencdo Oncoldgica. Rio de Janeiro: MS-
INCA, 2011. Disponivel em: http://www!.inca.gov.br/inca/Arquivos/Diretrizes rastreamento cancer_colo_utero.pdf
ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE - OMS. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 4. ed. 2009.
Disponivel no link http://whglibdoc.who.int/publications/2010/9789241563888 eng.pdf

Obstetricia

1. Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. 2. Desenvolvimento embrionario. 3. Feto: Anexos do embrido e do
feto. Crescimento e desenvolvimento fetais.Estatica fetal. 4. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Despropor¢ao
céfalo-pélvica. 5. A contratilidade uterina. Discinesias uterinas. 6. A placenta e as membranas. Trocas materno-
ovulares. Os hormdnios placentaros. Placenta prévia. Descolamento prematuro da placenta. Secundamento
patolégico. Distocias do corddo umbical. 7. AdaptagBes do organismo materno a gravidez. 8. Diagnéstico da
gravidez. 9. Propedéutica da gravidez. 10. Idade da gestacao e data provavel do parto. 11. A assisténcia pré-natal.
12. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no delivramento. Avaliacdo intraparto. 13. O parto: estudo
clinico e assisténcia. 14. O puerpério. 15. A lactagcdo. 16. Hiperémese gravidica. 17. Toxemia gravidica: pré-
eclampsia, eclampsia e hipertensdo gestacional. 18. Abortamento. 19. Prenhez ectépica. 20. Neoplasias
trofoblasticas gestacionais. 21. Disturbios da hemocoagulacdo. 22. Polidramnia — Oligodramnia. 23. Amniorrexe
prematura. 24. Prenhez gemelar. 25. Prematuridade. 26. Gestacédo de alto risco. 27. Gravidez prolongada. 28.
Doenca hemolitica perinatal. 29. Aconselhamento genético pré-natal. 30. Cancer genital. As indicacdes da cirurgia
no ciclo gestativo. 31. Sofrimento fetal agudo. 32. Apresentac@es cefalicas andmalas. 33. Apresentacéo pélvica e
apresentacdo cormica. 34. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia. 35. Rotura uterina. Laceracdo do trajeto. 36.
Infeccdo puerperal. 37. Complicagbes clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doencas cardiovasculares,
endocrinopatias, nefropatia, sindrome tromboembdlica, doencga hipertensiva vascular crdnica, pneumopatias,
doengas gastrointestinais, doengas neurolégicas e psiquiatricas, dermatopatias, doencas neoplasicas, doencas
sexualmente transmissiveis. 38. Doencas infecciosas. 39. Uso de drogas (medicamentos) na gravidez. 40.
Patologia da lactagcéo. 41. Forcipe. 42. A versao e a extragdo podal. 43. Versao e extracédo podal. 44. Embriotomia.
45. Procedimentos para interromper a gravidez. 46. A operacdo cesariana. 47. Histerectomia - cesarea.
Esterilizagdo cirargica. Microcesarea. 48. Medicina fetal. 49. Teratologia. Drogas e medicamentos. 50. A
mortalidade materna e a perinatal. Obstetricia médico-legal e forense. Aspectos éticos.

Referéncia bibliogréfica:

CUNNINGHAM, F.Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L. Williams Obstetrics. 23. ed. McGraw-Hill, 2010.
BRASIL. Recomendacdes para profilaxia da transmisséo vertical do HIV e terapia antirretroviral em gestantes. 5.
ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2010. Disponivel m ;: www.aids.gov.br)
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REZENDE, Jorge; MONTENEGRO, Carlos Antonio B.; REZENDE FILHO, J. Obstetricia. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

BRASIL. Gestacao de alto risco: manual técnico. 5. ed. Brasilia, Ministério da Saude, 2010. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/gestacao_alto_risco.pdf

19- HOMEOPATIA

I.Filosofia Homeopatica: 1.Histérico: Hahnemann- vida e obra. Vitalismo de acordo com Hahnemann: Histérico e
Evolugcdo do pensamento vitalista. 2.Similitude: O principio da similitude na histéria da medicina ocidental, de
Hipécrates até Hahnemann. O trabalho de Hahnemann fundamentando e metodizando a Lei da Similitude para a
atuacao clinica. 3.Experimentacdo no homem sado: A experimentacdo no homem s&do do ponto de vista de
Hahnemann. A experimentacdo patogenética: técnicas; O experimentador sdo. Categorias de sensibilidade:
suscetibilidade, idiossincrasia, intoxicagdo, hipersensibilidade. Efeitos primario, secundario e alternante das
drogas. Autoexperimentacdo: conceitos, normas, validade. Doenca artificial ou medicamentosa: conceitos.
4.Doses minimas: conceito. A descoberta do seu poder farmacodindmico dentro da Lei da Similitude. A
importancia da dinamizacao das diluicdes. Efeito primario x secundario. 5. Remédio Unico: Individualizagdo do
doente e do medicamento. 6. A experimentagdo no homem s&o, mostrando a unidade do ser e a relacdo do todo
com as suas partes. 6. Doente — doenca: historico do conceito de doenga. Visdo hahnemaniana sobre o homem,
abordando os conceitos de saulde, doente, doenca e cura. Mecanismos defensivos e curativos do organismo. 7.
Doenca aguda: Doenca aguda: conceito, caracterizacdo, classificacdo segundo Hahnemann e Kent; Génio
epidémico: conceito, caracterizacdo, pesquisa; O quadro agudo como expressdo do miasma crdnico. 8.Doenca
cronica: Evolucao do conceito de doenca em Hahnemann: Syphilis-Sycose-Psora. A prescricdo pela similitude
com a doenca miasmatica. A prescricdo para o doente antes da concep¢do miasmatica de Hahnemann. A
prescricdo para o doente dando preferéncia hierdrquica aos sintomas psoricos, de acordo com as doencas
cronicas. O pensamento dos seguidores de Hahnemann sobre as doencas cronicas. Influéncia sobre o conceito
de diatese: Psora, Sycose, Syphilis, Tuberculinismo, Cancerinismo. 9.Cura: Conceito e significado. Evolugéo do
conceito. Compreensdo das leis de cura. Ideal de cura. Cura no plano dinamico. Obstaculos a cura.
Possibilidades e limitages da homeopatia. Niveis de cura. Similar e Simillimum. 10.Correntes terapéuticas:
Unicismo, Pluralismo, Alternismo, Complexismo. Alopatia, Tautopatia, Isopatia, Enantiopatia. Homeopatia e
Fitoterapia. Drenagem, Organoterapicos, Antidoto — Complementar.

Il — Semiologia Homeopatica: 1.Fundamentacdo: conceito: Individualizacdo do doente e do medicamento a
totalidade dos sintomas. Sintomas: Conceito. Caracteristicas. Classificacdo: comuns, patognomonicos, subjetivos,
objetivos, raros, peculiares, etc. Modalidade: definicdo de tipos. Casualidade: Noxas — Biopatografia.
2.Anamnese homeopatica: Peculiaridades: Observador livre de preconceitos. Relato espontaneo do paciente.
Interrogatdrio homeopatico. Forma de registro - A ficha clinica: como precisar e particularizar o registro. Relacdo
médico / paciente na clinica homeopatica: peculiaridades e efeitos. 3. Avaliacédo clinica: Exame fisico, exames
complementares. 4. Repertorio homeopatico: diferentes correntes repertoriais. Estrutura e manejo dos repertorios.
A utilizacao dos repertérios como auxilio ao ato semioldgico. Técnicas de repertorizagao.

Il - Clinica e Terapéutica Homeopaticas: 1.Diagnésticos em Clinica Homeopatica: Clinico convencional ou
patognomonico. Individual. Constitucional. Biopatografico. Miasmatico. Terapéutico ou Medicamentoso.
2.Compreenséo do caso: Hierarquizacao dos sintomas. Sintomas-guia e sintomas auxiliares. Comparag¢do com a
matéria médica e escolha do medicamento. 3.Prescricdo homeopéatica: Definicdo. Elementos que fundamentam a
prescricdo. O medicamento, a dinamizagéo, doses Unicas ou repetidas. 4.Primeira prescricdo: Conceito. Quadros
agudos e crbnicos. 5.Prognostico clinicodinamico e segunda prescricdo: agravacdo homeopatica. Supressao.
Metastase moérbida. Patogenesia provocada na clinica (experimentacdo acidental). Retorno dos sintomas antigos.
Sintomas novos. Efeito placebo. Avaliacdo das leis de cura. Critérios de avaliacdo evolutiva nas enfermidades
agudas. Critérios de avaliagdo evolutiva nas enfermidades cronicas. Obstaculos a cura: identificacdo e manejo.
Segunda prescricdo: Conceito. Pardmetros nos quadros agudos e cronicos. 6.Casos clinicos: cumprir com 0s
objetivos acima mencionados.

IV. Matéria Médica Homeopatica: 1.Matéria Médica Homeopatica: fontes de matéria médica. Métodos de estudo
da matéria médica. Medicamentos de acordo com suas origens e historia. Composigdo. Toxicologia. Preparacao
homeopética. Sintomas patogenéticos, toxicoldgicos e clinicos. Sintomas mentais, gerais e particulares. Matéria
médica comparada. Correlagdo matéria médica pura/repertorio. 2.Medicamentos a serem estudados: 1.
Aconitum napellus, 2. Actaea racemosa, 3. Aethusa cynapium, 4. Agaricus muscarius, 5. Agnhus castus, 6.
Alumina, 7. Ammonium carbonicum, 8. Ammonium muriaticum, 9. Anacardium orientale, 10. Antimonium crudum,
11. Antimonium tartaricum, 12. Apis mellifica, 13. Argentum nitricum, 14. Arnica montana, 15. Arsenicum album,
16. Aurum metallicum, 17. Baptisia tinctoria, 18. Baryta carbonica, 19. Belladonna, 20. Bovista lycoperdon,
21.Bryonia alba, 22. Calcarea carbonica, 23. Calcarea phosphorica, 24. Camphora, 25. Cantharis vesicatoria, 26.
Capsicum annuum, 27. Carcinosinum, 28. Caulophyllum thalictroides, 29. Chamomilla, 30. Chelidonium majus, 31.
China officinalis, 32. Cocculus indicus, 33. Conium maculatum, 34. Cuprum metallicum, 35. Dioscorea villosa, 36.
Drosera rotundifolia, 37. Dulcamara, 38. Echinacea angustifolia, 39. Euphrasia, 40. Ferrum phosphoricum, 41.
Gelsemium sempervirens, 42. Glonoinum, 43. Hamamelis virginica, 44. Helleborus niger, 45. Hepar sulphuris
calcareum, 46. Hydrastis canadensis, 47. Ipecacuanha, 48. Iris versicolor, 49. Kali bichromicum, 50. Kali
carbonicum, 51. Kali phosphoricum, 52. Kreosotum, 53. Lac caninum, 54. Lac defloratum, 55. Lachesis muta,
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56. Lilium tigrinum, 57. Lycopodium clavatum, 58. Magnesia carbonica, 59. Magnesia muriatica, 60. Manganum
aceticum, 61. Medorrhinum, 62. Mercurius corrosivus, 63. Mercurius solubilis, 64. Moschus, 65. Natrum
muriaticum, 66. Nux vomica, 67. Phosphorus, 68. Phytolacca decandra, 69. Plumbum metallicum, 70.
Psorinum, 71. Pulsatilla pratensis, 72. Pyrogenium, 73. Ranunculus bulbosus, 74. Rhus toxicodendron, 75.
Sambucus, 76. Sanguinaria canadensis, 77. Secale cornutum, 78. Sepia succus, 79. Silicea terra, 80. Spigelia
anthelmintica, 81. Staphysagria, 82. Stramonium, 83. Sulphur, 84. Symphytum officinale, 85. Syphilinum, 86.
Tarentula hispanica, 87. Thuya occidentalis, 88. Tuberculinum bovinum, 89. Tuberculinum Koch, 90. Veratrum
album, 91. Zincum metallicum.

V — Farmacia homeopatica: 1.Medicamentos homeopaticos: origem. 2.Nomenclatura. sinonimia. abreviatura.
3.Métodos e escalas de preparacdo. 4.Veiculos homeopaticos. 5.Formas farmacéuticas. 6.Receituario
homeopatico.
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EIZAYAGA, F. X. Tratado de Medicina Homeopética . B. Aires: Ediciones Merecel, 1981.

JAHR, G. A Prética da Homeopatia: Principios e Regras. R. de Janeiro: I.H.J.T.K., 1987.
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ROSENBAUM, P. Homeopatia e Vitalismo. S. Paulo: Robe, 1996.
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editorial, 1996.

TYLER, M.L. Retratos de Medicamentos Homeopaticos (2 vol.). Revisdo de trad. e versdo final de Léo
Lewkowicz. S.Paulo: Santos, 1995.

VANNIER, L. & POIRIER, J. Matéria Médica Homeopatica. México: Ed. Porrua, 1979.

VIINOVSKY, B. Tratado de Matéria Médica Homeopatica. 3 volumes, 2. ed. S&o Paulo: Ed. Organon, 2012.
VOISIN, H. Manual de Matéria Médica para o Clinico. 2. ed. S.Paulo: Andrei, 1984.

[ll. Repertérios e repertorizacao:

KENT, J. T. Repertory of the Homeopathic Materia Medica. New Delhi: World Homeop Links 6. ed., 1982.
RIBEIRO FILHO, A. Conhecendo o Repertério e Praticando a Repertorizacdo. S. Paulo: Ed. Organon, 1997.
RIBEIRO FILHO, A. Novo Repertdrio de Sintomas Homeopaticos. S.Paulo: Robe editorial, 1996.



RIBEIRO FILHO, A. Repertério de Homeopatia. 2. ed., Sao Paulo: Editora

Organon, 2010.

SCHROYENS, F. Synthesis. London: Homeopathic Book Publ., 1993.

DIAS, Aldo Farias. Repertério Homeopéatico Essencial. 2. ed. Rio de Janeiro: Editora Cultura Médica, 2004.

IV. Farmacia homeopética:

(A bibliografia abaixo citada é a recomendada para esta disciplina, sem esquecer que nas obras citadas para as
demais disciplinas também constam itens sobre Farmacia).

COMISSAO DA FARMACOPEIA BRASILEIRA. Farmacopeia Homeopatica Brasileira. 3. ed. 2011.(FHB 3)
Aprovada através da RDC 39/2010 Anvisa. Disponivel gratuitamente no Hotsite da Anvisa:
http://www.anvisa.gov.br/hotsite/farmacopeiabrasileira/conteudo/3a_edicao.pdf

20- MEDICO INFECTOLOGIA

1. Acidentes por animais peconhentos. 1.1. Aranhas. 1.2. Artropodes. 1.3. Escorpides. 1.4. Peixes. 1.5. Serpentes.
2. Aids (Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida). 2.1. Doencas oportunistas: diagnéstico, prevencao e
tratamento. 2.2. Terapia antirretroviral. 2.3. Prevencdo da infeccdo pelo HIV. 3. Antimicrobianos. 3.1. Emprego
clinico de antimicrobianos, indicacdes e efeitos colaterais. 3.2. Uso racional de antimicrobianos. 4. Doencas
causadas por citomegalovirus. 5. Cdlera e diarréias infecciosas. 6. Dengue e febre amarela. 7. Doenca de
Chagas. 8. Doencas exantematicas. 8.1. Infec¢des por parvovirus. 8.2. Sarampo. 8.3. Rubéola. 8.4. Varicela e
herpes zoster. 9. Doencas sexualmente transmissiveis. 10. Endocardites infecciosas. 11. Esquistossomose
mansonica e parasitoses Intestinais. 12. Estafilococcias, estreptococcias e infec¢bes pelos enterococos. 13.
Infeccdo por HTLV. 14. Tuberculose. 15. Febre de origem indeterminada. 16. Hepatites Virais. 17. Imunizacgdes.
18. InfecgBes por Herpes Simplex. 19. Infec¢cdes em neutropénicos. 20. InfecgBes por bacilos gram-negativos. 21.
InfecgBes por bactérias anaerdbias. 22. InfecgBes por prions. 22.1. Doenga de Kreutzfeldt-Jacob, variante nova.
23. Influenza e outras doencas respiratérias por virus. 24. Leishmanioses. 25. Leptospiroses. 26. Malaria. 27.
Meningites. 28. Micoses sistémicas. 29. Mononucleose infecciosa e sindrome mononucleose-simile. 30. Infec¢cdes
em transplantes. 31. Pneumonias. 32. Raiva. 33. Riquetsioses. 34. Salmoneloses. 35. Sepse. 36. Sindrome
Respiratdria Aguda Grave. 37. Tétano. 38. Toxoplasmose.

Referéncia bibliografica:

MANDELL, G.L.; Douglas and BENNETT,J.E. Principles and Practice of Infectious Diseases. Churchill Livinsgtone,
20009.

BRASIL. Manual de Recomendacdes para o Controle da Tuberculose no Brasil, 2010. Brasilia: Ministério da
Saude, 2010. (disponivel em
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/manual de recomendacoes controle tb novo.pdf).

VERONESI, R. & FOCACCIA, R. Tratado de Infectologia. Rio de Janeiro: Editora Atheneu, 2010.

BRASIL. Protocolo clinico e diretrizes terapeuticas para adultos vivendo com HIV/Aids. Brasilia: Ministério da
Saude, 2013. (disponivel em www.aids.gov.br ).

BRASIL. Fundacdo Nacional de Saude. Manual de Diagnéstico e Tratamento de Acidentes por Animais
Peconhentos. Brasilia: Ministério da Saude, 2001.

BRASIL. Manual dos Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais 2006. Fundacdo Nacional de Saude.
Brasilia: MS, 2006.

BRASIL. Informe técnico campanha para atualizacdo do esquema vacinal. Brasilia: Ministério da Saude, 2012.
BRASIL. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapeuticas para Hepatite Viral C e Coinfeccées. Brasilia: Ministério da
Saude. 2011.

21- MEDICINA FiSICA E REABILITACAO

UNIDADE [: 1.Anatomia do sistema neuro-muisculo-esquelético. 2.Cinesiologia: - principios gerais de
biomecanica e analise dos movimentos principais do corpo humano. .3.Biofisica: acdo dos agentes fisicos sobre o
organismo. Aplicacdo dos conhecimentos basicos em: cinesioterapia; termoterapia; eletroterapia; hidroterapia;
fototerapia. 4.;fadiga. UNIDADE Il: 1.Doengas neurologicas: poliomielite, distrofia muscular progressiva,
paraplegias e tetraplegias, polineurites, poliradiculoneurites, radiculites, lesdes de nervos periféricos, paralisia
facial, hemiplegia, paralisia cerebral e distlrbios correlatos, parkinsonismo, cerebelopatias, esclerose mudltipla,
esclerose lateral amiotréfica, espasticidade. Bloqueio neurolitico e muscular. 2.Condi¢cdes musculo-esqueléticas:
contus@es, distor¢cdes, luxacdes, fraturas, bloqueios articulares, sinovites e tendinites, artroses, artrite reumatoéide
espondilite anquilosante, cervicalgias e lombalgias, alteracdes posturais - coluna, membros superiores e inferiores;
raquitismo, torcicolo congénito, LES, doencas do colageno, fibromialgia, Sindrome Miofascial. 3.Doencas
cardiovasculares: sindrome coronariana. infarto do miocardio; insuficiéncia cardiaca; insuficiéncia vascular
periférica; sindromes obstrutivas arteriais periféricas. 4.Doencas respiratérias: sindromesrespiratéria obstrutivas e
restritivas, pneumonias. 5.Patologias cirdrgicas: queimaduras, cicatrizacao viciosa, reabilitacdo em P.O. UNIDADE
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Ill: 1.Semiologia fisiatrica: observacdo clinica geral, observacdo clinica especifica, anamnese dirigida, exame
clinico especifico, exame cinesioldgico, eletrodiagnéstico classico (rd) eletroneuromiografia, curva intensidade
/duracao, avaliacdo global diagnéstico e prognéstico de reabilitacdo. 2.Semiologia especializada: dinamometria
isocinética, podobarometria, sitobarometria, termografia de superficie (imagem infravermelha). 3.Avaliacdo da
gualidade de vida. UNIDADE 1V: 1. Terapéutica Fisica e Equipe de Reabilitagcdo. Termoterapia: calor superficial:
fisiologia do calor superficial; formas de aplicacdo de calor superficial: infravermelho, almofadas elétricas, bolsas
térmicas, compressas, banho de parafina, forno de Bier. Indica¢cdes, contra-indicacfes, técnica. Calor profundo:
fisiologia do calor profundo; formas de aplicacdo do calor profundo: ondas curtas, microondas e ultra-som.
Fototerapia: efeitos da luz sobre o organismo (espectro quimico): helioterapia e actinoterapia: indicacdes e contra
indicacdes; técnica. Hidroterapia: Efeitos fisiolégicos da agua - Formas de aplicacdo - banhos, compressas,
envoltorios, piscinas, turbilhdo, ducha. IndicagGes e contra-indicagfes; técnicas. Crioterapia: Fisiologia da
aplicacdo do frio sobre o organismo. Formas de aplicacdo: gelo, neve carbbnica. IndicagBes e contra-indicacdes -
Técnica. Ondas de choque: Principios fisicos, mecanismo fisiolégicos de agédo, indicacbes terapéuticas e cuidados
no uso. Eletroterapia: Classificagdo das correntes eletromédicas. Efeitos fisiolégicos das correntes eletromédicas -
Formas de aplicagcdo: Corrente direta: galvanismo médico, iontoforese, eletrélise. Correntes de baixa freqiiéncia e
baixa tensdo: corrente direta interrompida, corrente faradica, corrente sinusoidal, onda quadrada, correntes
exponenciais. Correntes de alta freqiiéncia (vide calor profundo) Estimulacdo elétrica (faradizacéo) - Indicacdes
contra indicagcbes — Técnica. Cinesioterapia: Conceito e divisdo geral - Ginastica médica: Classificacdo dos
exercicios segundo a forma, os meios e as finalidades de sua execuc¢do. Caracteristicas proprias do exercicio de
acordo com sua finalidade: coordenacao neuromuscular, forca muscular, hipertrofia muscular, resisténcia muscular
localizada, resisténcia sistémica (cardio-respiratdria); mobilidade articular, reducéo do tecido adiposo. Indicacdes e
contra-indicacdes - Técnica. Tracao vertebral: Formas de aplicacdo: tracdo cervical e lombar - Indicagdes e contra
indicagBes — Técnica. Massagem: Conceito e divisdo geral -Principais manobras de massagem. Efeitos fisiolégicos
- IndicagBes e contra indicacdes - Técnica. Terapia Ocupacional: Conceito; Areas e formas de atuacio ;
Indicagdes ; Atividade de vida diaria (AVD) ; Avaliacdo e treinamento. Orteses: Conceito; Colar cervical coletes e
cintas; Orteses para membros superiores Orteses para membros inferiores - Indicacdes e contra indicagées.
Proteses: Conceito; Fundamentos anatdmicos e fisiolégicos no uso de proteses para os membros superiores.
Fundamentos anatdmicos e fisiolégicos no uso de préteses para os membros inferiores. Principais tipos de
préteses e sua prescricdo - Tratamento fisiatrico do amputado. Ajudas Técnicas: Cadeira de rodas, auxilios para
marcha, auxilio para as comunicacdes. Fonoaudiologia: Conceito - Areas e formas de atuac&o. Indicacdes.
Psicologia: Perfil psicoldgico de reabilitando; Avaliacdo psicoldgica, psicometria. Formas de atuacdo — Indicacdes.
Servico Social: Conceito; Formas de atuacao. Enfermagem: Cuidados especificos com o paciente acamado.
Recreacdo: Conceito; Formas de atuacdo; Indicacdes Ensino Elementar: Conceito de Pedagogia; Conceito de
Pedagogia terapéutica; Formas de atuacéo - Indica¢des. Orientagdo Profissional: Conceito de ensino profissional;
Posicao do conselheiro profissional e do professor de oficio na equipe de reabilitagdo. Formas de atuacéo.
IndicacBes. Prescricbes dos meios terapéuticos. UNIDADE V: Reabilitacdo de pessoas com: Doenca de Hansen,
afeccbes uroginecolodgicas, nas lesdes do esporte, causadas pelo esporte, sindromes vertiginosas, Reabilitacao
no idoso, Reabilitacdo no puerpério, no retardo do desenvolvimento neuromotor, nas miopatias. UNIDADE VI
Organizacdo e Administracdo de Servicos de Medicina Fisica e Reabilitacdo: Formas de atuacdo da Medicina
Fisica e Reabilitacdo segundo a natureza da instituicdo que opera; Disposicao fisica e condicdes ambientais
bésica; estrutura organica e dinamica da equipe de reabilitagdo. UNIDADE VII: O processo de reabilitagdo global
do paciente: A Fisiatria em relacdo as demais especialidades médicas; Fluxograma do processo de reabilitacdo de
um paciente. Conceito de elegibilidade e inelegibilidade em Reabilitacdo. UNIDADE VIII: DOR: fisiopatologia da
dor, farmacoterapia, reabilitacdo abrangente do paciente com dor. Sindromes dolorosas incapacitantes.
Fibromialgia, Sindrome Miofascial, SCDR, dor fantasma, dor neuropatica. UNIDADE IX: - Propedéutica
especializada: interpretacdo do exame de ENMG, potencial evocado e Podobarometria.

REFERENCIA BIBLIOGRAFICA:
Per Olof A; Rodahi. K Tratado de Fisiologia do exercicio: 2a. Edicdo Editora Interamericana 1980.
BASMAJIAN J. Terapéutica por exercicios 1980. 3a. Edicdo Editora Manole.
KNOPLICH J. Enfermidades da coluna vertebral 1983 Panamed Editorial.
KOTTKE FJ. Krusen: tratado de medicina fisica e reabilitacdo. 3 ed. Sdo Paulo: Manole; 1984.
LAPIERRE, A. La reeducacion fisica. 3 ed. Barcelona: Cientifico-Médica, 1977. [Tomo | a lll].
LEITAO EA. Clinica de reabilitacéo. Rio de Janeiro: Atheneu; 1995.
LIANZA S. Medicina de reabilitacdo. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 1995.
KENDALL FP. Musculos: provas e funcées. 3 ed. Sdo Paulo: Manole; 1980.
HOPPENFELD S. Propedéutica ortopédica: . Sdo Paulo: Atheneu; 2002.
MAS. G. R — Tratado de Reabilitacion Médica : sindromes invalidantes del sistema nervioso Tomo | — Sindromes
invalidantes em Cirurgia , Medicina interna y especialidades -1976 Editorial Cientifico Medica Barcelona.
BIERCKERSTAFF, E.R. - Exame neurologico na pratica médica — 1975 Editora Atheneu, Rio de Janeiro — Séo
Paulo.
DANIELS;L.;WORTHINGTON, C — Provas de fungcao muscular — técnicas manuais de exploracdo 3a. Edigcédo
Editora Interamericana — 1972.
LICHT,S; JORNET, A; ALSINA J.G.- Eletrodianostico y eletromiografia 1a. Edicdo 1970 Editorial JIMS.
BOCCOLINI, F. Reabilitacdo- amputados — amputacBes protesesla. Edicdo 1990 Robe Livraria e Editora — Sao
Paulo.
POLLAK, D ET - Fibromialgia e sindrome miofascial - 2006 Legnar Editora.
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22- MEDICINA INTENSIVA

1. Cardiocirculatorio: infarto do miocardio com supradesnivel de segmento ST: fisiopatologia, diagndstico e
tratamento, complicacdes e prognéstico. Sindromes isquémicas agudas sem supradesnivel de segmento ST:
fisiopatologia, diagndstico e tratamento, complicacBes e progndstico. Repercussdes sistémicas da circulagédo
extracorpérea. Disseccao aodrtica aguda: diagnostico, classificacéo, tratamento. Indicag8es cirdrgicas nas doencgas
orovalvares. Transplante cardiaco: indicacdes, manuseio e prognéstico. Cirurgia de revascularizacao miocardica:
indicacdes, complicacdes e prognostico. Angioplastia coronaria-percutanea: indicacfes, complicacfes e
progndstico. Complicacdes hemorragicas no poés-operatério de cirurgia cardiaca. Choque: fisiopatologia,
diagndstico diferencial e tratamento. Monitorizacdo em terapia intensiva. Baldo de contrapulsacdo adrtica:
indicacdes, contraindicacdes, manejo e complicacdes. Parada cardiorrespiratéria. Fibrilacdo atrial aguda.
Complicacdes precoces e tardias no pés-operatério de cirurgia orovalvar. Edema agudo de pulm&o. Trombose de
véalvula protética: diagnostico e tratamento. Sincope: diagndstico diferencial e abordagem inicial. Cardiomiopatias:
diagnéstico diferencial e tratamento. Terapia antitrombotica (antiagregantes plaquetarios e anticoagulantes).
Aplicacdes da ecocardiografia em terapia intensiva. Investigacao de dor toracica na emergéncia. Tamponamento
cardiaco. 2. Respiratério; insuficiéncia respiratoria aguda; fisiopatologia e tratamento. Trocas gasosas pulmonares,
estado de mal asmatico, embolismo pulmonar. DPOC agudizado. SARA (Sindrome de angustia respiratoria
aguda): fisiopatologia, diagnoéstico e tratamento. Broncoaspiragdo, suporte ventilatério mecéanico invasivo e nao
invasivo: indicacdes, métodos e controle. Hipoventilagcdo controlada e hipercapnia permissiva. Ventilacdo
mecanica na asma, SARA e DPOC. Monitorizacdo da ventilacdo mecénica; capnografia. Complicacbes da
ventilagdo mecanica: barotrauma, volutrauma e pneumonia. Desmame do suporte ventilatério. Oxigenioterapia:
indicacdes, métodos, controle e complicacbes. Oxigenioterapia hiperbarica; gasometria arterial. 3. Infeccéo e
sepse: prevencdo de infeccBes em terapia intensiva. Infeccdes bacterianas e flngicas - profilaxia, diagndstico e
tratamento. Infec¢des relacionadas a cateteres, sepse, sindrome da resposta inflamatoria sistémica, insuficiéncia
de multiplos érgéos e sistemas (IMOS/SDOM). Antibioticoterapia em Medicina Intensiva. Escores de avaliagao de
prognéstico. Endocardite bacteriana. Colite pseudomembranosa, infeccdes hospitalares, translocagéo bacteriana.
4. Neurologico: comas em geral, acidentes vasculares encefélicos, tromboliticos. Hipertensao intracraniana,
medidas e indicacdo para controle, controle da hiperventilagdo. Polirradiculoneurites, estado de mal epilético,
morte cerebral. 5. Gastrointestinal: hemorragia digestiva alta e baixa, insuficiéncia hepatica, abdome agudo,
pancreatite aguda, colecistite aguda. 6. Endécrino metabdlico: coma hiperosmolar, hipoglicémico. Cetoacidose,
crise tireotoxica, coma mixedematoso; insuficiéncia suprarrenal aguda; rabdomiélise. 7. Renal: insuficiéncia renal
aguda, métodos dialiticos, distarbios hidroeletroliticos e acido-basicos. 8. Pré e pds-operatorio: avaliagcdo do risco
pré-operatorio, inclusive em cardiopatas. 9. Coagulacdo: coagulacdo intravascular disseminada e fibrindlise,
coagulopatia de consumo, trombdlise e anticoagulacdo. Uso de hemoderivados e substitutos do plasma. 10.
Trauma. Politraumatismo, TCE. Trauma raquimedular. 11. Suporte nutricional: sepse, DPOC, trauma, insuficiéncia
hepatica e renal. Nutricdo parenteral e enteral. 12. Procedimentos invasivos de diagnéstico e tratamento.
Indicagbes e complicacdes: intubac@o traqueal. Traqueostomia. Biopsia pulmonar. Cateterizacdo arterial,
disseccao venosa. Marcapasso transvenoso provisorio e definitivo. Cateterizagdo venosa central e de artéria
pulmonar. Pericardiocentese e drenagem pleural. Raquicentese. 13. Latrogenia em terapia intensiva. 14. Métodos
de imagem em medicina intensiva. 15. Aspectos éticos da medicina intensiva. 16. Sedacao, analgesia e blogueio
neuromuscular em UTI. 17. Transporte do paciente critico. 18. IntoxicacBes exbégenas. 19. Transplante de 6rgéos
e medula 6ssea na Terapia Intensiva. 20. O paciente imunossuprimido grave.

Referéncia bibliografica:

IRWIN and RIPPE. Intensive Care Medicine. 6th ed. Lippincott Williams &Wilkins, 2009.

GOLDMAN.Cecil textbook of medicine. 22"edition. W. B. Saunders, 2004.

KNOBEL, E. Condutas no paciente grave. Sao Paulo: Atheneu, 1998.

BRASIL. Programa nacional de dengue - Diagndstico e manejo clinico adulto e crianca. 4. ed. Brasilia: Ministério
da Saude/Secretaria de vigilancia em saude, 2011. Disponivel em
http//portal.saude.gov.br/bvs/publicacoes/dengue _manejo_adulto _crianca 4ed 2011.pdf

LONGO, Dan; FAUCI, Anthony; KASPER, Dennis; HAUSER, Stephen; JAMESON JJ.
and LOSCALZO, Joseph Harrison’s Principles of internal medicine. 18th ed. MCGraw-
Hill, 2012.

23- NEFROLOGIA

1.0Organizacdo morfofuncional dos rins. 2.Glomérulos. Determinantes da filtracdo glomerular. Medidas da filtragéo
glomerular. Medidas do fluxo sanguineo renal. Fracdo de filtracdo. Tubulos. Metabolismo do sédio e da agua.
Distarbios do metabolismo do sddio e da agua. 2.Farmacologia em Nefrologia e uso clinico dos diuréticos.
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Metabolismo do potassio. Distirbios do metabolismo do potassio. Metabolismo do célcio, fésforo e magnésio.
Disturbios do metabolismo do célcio, fésforo e magnésio. Regulacao do equilibrio acido-base. Distdrbios do
equilibrio acido-base. Acidoses. Alcaloses. 3.Mecanismos fisiopatologicos da agressao renal. Insuficiéncia renal
aguda. Nefrotoxicidade. Glomerulonefrite difusa aguda. Glomerulonefrite por lesdo minima. Glomerulosclerose
segmentar e focal. Glomerulonefrite mesangial. Glomerulonefriter membranosa. Glomerulonefrite
membranoproliferativa. Glomerulonefrite crescéntica. 4.Sindrome nefrética e nefritica. Nefrites tubulointersticiais.
Nefrites hereditarias. Nefropatia diabética. Nefrite lUpica. Nefropatia por HIV. 5. Rim e Hipertensdo. 6.Doenca
renovascular e Nefropatia isquémica. Rim e paraproteinemias. Nefropatia Obstrutiva. 7.Doenca renal policistica.
Doencas cisticas. 8.Rim nas doencas sistémicas. 9.Rim nas Parasitoses. Doenca renal crénica. Mecanismos de
progressédo da doenca renal crénica. Manifestacdes clinicas e complicacdes da doenca renal crénica. 10.Distlrbio
do metabolismo mineral e 6sseo. 11.Alteragdes renais fisiolégicas da gravidez. Doenca hipertensiva especifica da
gravidez. Infec¢des do Trato Urinario; nutricdo em nefropatias; sindrome cardiorrenal. Nefrogeriatria. 12.Método de
depuracdo extrarrenal, hemodialise intermitente, ambulatorial e continua e suas complicagbes. Métodos de
suporte renal artificial em pacientes criticamente enfermos. 13.Nefrologia intensiva. 14.Didlise peritoneal e suas
complicagBes. 15.Plasmaférese no tratamento de nefropatias. 16.Hemofiltracdo, Hemoperfusao nas intoxicagdes.
17.Farmacologia de drogas na doenca renal. 18.Transplante renal. 19.Métodos complementares no diagnostico
das nefropatias. 20. Legislacao relacionada a métodos dialiticos.

Referéncia bibliografica:

DAUGUIRDAS, J.T. Manual de didlise. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

RIELLA. Principios da nefrologia e distarbios hidroeletroliticos. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

LERMA, E.V. Current Diagnéstico e Tratamento em Nefrologia. 1. ed. Rio de Janeiro: Editora McGraw-Hill, 2011.
KIRSZTAGN,G. Diagnéstico Laboratorial em Nefrologia. 1. ed. Rio de Janeiro: Editora Savier, 2010.

Hausi,E.P. Injdria renal aguda em paciente critico. 1. ed. RJ: Editora Atheneu , 2010.

BRENNER, Barry M. The Kidney. 8. ed. RJ: Editora Elsevier W. B. Saunders, 2008.

GREENBERG, Arthur. Primer on Kidney Diseases. 5. ed. RJ: Editora Elsevier W. B. Saunders, 2009.

LOPES, R.D. Equilibrio acido-basico e hidroeletrolitico. 3. ed. RJ: Editora Atheneu, 2009.

RONCO, Claudio, BELLOMO, Rinaldo, & KELLUM, John. (eds). Critical Care Nephrology. 2. Ed. Philadelphia,
Elsevier W. B. Saunders, 2009.

SCHRIER, Robert W., & GOTTSCHALK Carl W. (eds). Diseases of the Kidney and Urinary Tract. 8. Ed. Lippincott
Williams & Wilkins, 2007.

BRASIL. Resolugcao RDC n°154 de 15 de junho de 2004 e repub licada em 31 de maio de 2006, que estabelece o
Regulamento Técnico para funcionamento de servicos de didlise. Brasilia: ANVISA, MS, 2006. Disponivel em:
http://www.saude.mt.gov.br/upload/controleinfeccoes/pasta9/resolucao_rdc_n154 2004 regulamento_servicos_di
alise.pdf

24- NEUROCIRURGIA

1. Bases anatdmicas e fisiolégicas em neurocirurgia. 2. Métodos diagnésticos em neurocirurgia. 3. Principios
gerais das técnicas neurocirurgicas. 4. Cuidados pré e pds-operatdrios em neurocirurgia. 5. TCE: fisiopatologia,
diagndstico, tratamento e reabilitacdo. 6. TRM: fisiopatologia, diagnéstico, tratamento e reabilitacdo. 7.
Hipertensdo intracraniana: fisiopatologia, quadro clinico, diagnéstico e tratamento. 8. Tumores intracranianos:
classificacdo e aspectos da biologia molecular. 9. Tumores 6sseos e orbitarios. 10. Tumores intracranianos
supratentoriais. 11. Tumores intracranianos infratentoriais. 12. Tumores selares e parasselares. 13. Tumores
raquimedulares. 14. Hidrocefalia da infancia e do adulto. 15. Acidente vascular cerebral isquémico e hemorragico:
fisiopatologia, diagnéstico e tratamento. 16. Aneurismas e malformagfes vasculares no SNC. 17. Malformag6es
congénitas do SNC. 18. Discopatias e espondilopatias. 19. Infeccdes e infestacfes do SNC. 20. Lesfes
traumaticas e compressivas dos nervos periféricos. 21. Neoplasias do sistema nervoso periférico.

Referéncia bibliografica:

MACHADO, A. Neuroanatomia funcional. 2. ed. RJ:Livraria Atheneu, 1993.

VICTOR, M.; ROPPER, A.H. Adams & Victor's Principles of Neurology. 7th edition. McGraw Hill, New York, 2002.
COOPER, P.R.; GOLFINOS, J.G. Head Injury. 4. ed. McGraw Hill, New York, 2000.

SCHMIDEK, H.M.; SWEET, W.H. Operative neurosurgical techniques: indications, methods,
results. WB Saunders, 2000. Vol. I e II.

YOUMANNS, J.R. Youmans Neurological Surgery. 5. ed. W.B. Saunders, 2003. Vol. |, 11, 1l e
V.

GREENBERG, M. Manual de Neurocirurgia. 5. ed. Porto Alegre: ArtMed, 2003.

THE CONGRESS OF NEUROLOGICAL SURGEONS. Clinical Neurosurgery . 49 volumes, publicagéo anual.
NEUROSURGICAL FOCUS. Site da Internet. Artigos com acesso gratuito e texto completo, pela internet, de 2005
a 2010.
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25- NEUROLOGIA

1. O exame neuroldgico. 2.Bases anatdomicas funcionais da neurologia. 3. Doencas infecciosas
do sistema nervoso. 4. Doencas cerebrovasculares. 5.Epilepsias. 6. Deméncias e outros
transtornos da cogni¢ao. 7. Doengas desmielinizantes do sistema nervoso. 8. Neoplasias do
sistema nervoso. 9. Traumatismo cranioencefalico. 10. Traumatismo raquimedular. 11.
Mielopatias. 12. Neuropatias periféricas. 13. Doencas neuromusculares. 14. Epilepsias. 15.
Cefaleias e dores craniofaciais. 16. Sindromes dolorosas. 17. Doencas extrapiramidais. 18.
Vertigens. 19. Transtornos do sono. 20. Coma e transtornos da consciéncia. 21. Hidrocefalia.
22. Neurologia do envelhecimento. 23. Envelhecimento normal e patolégico do sistema
nervoso. 24. Manejo do paciente neurolégico na terapia intensiva (neurointensivismo). 25.
Doencas toxicas e metabodlicas do sistema nervoso. 26. Doencgas genéticas do sistema
nervoso. 27. Reabilitagdo em neurologia.

Referéncia bibliografica:

MACHADO A. Neuroanatomia funcional. 2. ed. RJ: Livraria Atheneu, 2000.

ROPPER, A.H.; SAMUELS, M.A. Adams and Victor’s principles of neurology. 9th edition.
McGraw Hill, New York, 2009.

FREITAS, E.V.; PY, L. Tratado de Geriatria e Gerontologia. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2011.

MELO-SOUZA, S.E. Tratamento das Doencas Neuroldgicas. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

26- OFTALMOLOGIA

1. Abordagem do paciente com problemas oftalmoldgicos. 2. Perda aguda da visédo. 3.Visao
Embacada. 4. Dor ocular. 5. Diplopia. 6. Olho vermelho e edema de palpebras. 7.
Lacrimejamento. 8. Refracdo e otica oftalmica. 9. Vicios de refracdo, prescricdo de oculos e
lentes de contato. 10. Semiologia e propedéutica ocular. 11. Anatomia, histologia, embriologia,
fisiologia e genética ocular. 12. Neuro-oftalmologia. 13. Tumores oculares. 14. Doencas
sistémicas que acometam a visdo. 15. Farmacologia. 16. Glaucoma. 17. Visdo subnormal. 18.
Estrabismo e oftalmopediatria. 19. Epidemiologia e oftalmologia sanitaria. 20. Patologia,
diagnostico e tratamento das doencas de: aparelho lacrimal, conjuntiva, cérnea e esclera,
cristalino, orbita, palpebras, retina, vitreo e Uvea.

Referéncia bibiografica:

SPALTON, David J. et al. (Atlas de) Oftalmologia Clinica . 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2006.
KANSKI, Jack J.; BOWLING, Brad. Oftalmologia Clinica. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier -
Campus, 2012.

YANOFF, Myron; DUKER, Jay S. Ophthalmology. Third edition. Mosby, 2008.

ALBERT, Daniel M.; JACOBIEC, Frederyck A. Principles & Practice of Ophthalmology . 4
volumes. 3. ed. Philadelphia: Saunders, 2008.

FOSTER, C. Stephen; VITALE, Albert T. Diagnosis and treatment of uveites. 1. Ed. Saunders
Editora.

27- ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

1. Anatomia do sistema musculo esquelético e articular. 2. Exame fisico e semiologia
ortopédica. 3. Traumatologia geral, fraturas, luxacdes e entorse. Mecanismo da leséo,
diagnéstico, classificacdo e tratamento. 4. Infeccdo do aparelho osteomioarticular. 5. Vias de
acesso. 6. Lesdes tumorais e pseudotumorais do adulto e da crianga. 7. LesOes degenerativas
das articulagbes. 8. Tratamento dos desvios angulares e rotacionais. 9. Radiologia
convencional e avancgada. 10. Patologias osteometabdlicas.
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Referéncia bibliografica:

BARROS FILHO TEP, LECH O. Exame fisico em Ortopedia. 2. ed. SP: Sarwer 2005.

BEATY, J.H.; KASSER, J.R. Rockwood and wilkins fractures in chidren. 7" ed. Wolters Kluver / Lippincott Williams
& Wilkins, 2010.

BROWNER, B.D.; JUPITER, J.B.; LEVINE, A.M; TRAFTON, P.G.; KRETTEK, C. Skeletal trauma. 4. ed.
Saunders/Elsevier, 2009.

BUCHOLZ, R.W.; COURT-BROWN, C.M.; HECKMAN, J.D.; TORNETTA lll, P. Fraturas em adultos de Rockwood
& Green. 7. ed. SP: Manole, 2013.

CANALE, s. Terry. Cirurgia Ortopédica de Campbell. 10. ed. SP. Manole 2006.

CANALE, S.T.; BEATY, J.H. Campbell’s operative orthopaedics. 11" ed. Mosby/Elsevier, 2007.

COHEN, M. Tratado de ortopedia - SBOT. 1. ed. S&o Paulo: Roca, 2007.

COHEN, Moisés e LOURENCO, Paulo Roberto Barbosa T. de. Vias de acesso em ortopedia e traumatologia. 1.
ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

EGOL, Kenneth A.; KOVAL, Kenneth J.; ZUCKERMAN, Joseph D. Manual de fraturas. 4. ed. Rio de Janeiro:
DiLivros, 2013.

FEDERATIVE COMMITTEE ON ANATOMICAL TERMINOLOGY. Terminologia Anatémica International -
Anatomical Terminology. 1. ed. Thieme Medical Publishers, 1998

GREENSPAN, A. Orthopaedic imaging - A practical approach. 5™ ed. Wolters Kluver/ Lippincott Williams & Wilkins,
2011.

HEBERT, S.; BARROS FILHO, T.E.P.; XAVIER, R.; PARDINI JR., A.G. Ortopedia e traumatologia: principios e
pratica. 4. ed. Porto Alegre: Artmed, 2009.

HERRING, J.A. Tachdjian’s pediatric orthopaedics. 4"ed. Saunders/Elsevier, 2008.

HOPPENFELD, S.; de BOER, P. Vias de acesso em ortopedia e traumatologia. 2 ed. Sao Paulo: Manole, 2001.
MORRISSY, R.T.; WEINSTEIN, S.L. Lovell and Winter's pediatric orthopaedics. 6" ed. Lippincott Williams &
Wilkins, 2005.

PARDINI JR., A.G.; FREITAS, A.D. Traumatismos da m&o. 4. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2008.

ROCKWOOD e GREEN. Fraturas em adulto. 5. ed. S&o Paulo: Manole, 2006.

RUEDI, T.P.; BUCKLEY, R.E.; MORAN, C.G. Principios AO do tratamento de fraturas. 2. ed. Porto Alegre: Artmed,
2009.

RUEDI, Thomas P. e MURPHY, William M. Principios AO do tratamento das fraturas. Porto Alegre: Artmed, 2002.
SIZINIO, Hebert et al. Ortopedia e Traumatologia (principios e pratica). 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2003.

TRIA, Alfred J. LesBes ligamentares do joelho. Rio de Janeiro: Editora Revinter, 2002.

WEINSTEIN, S.L.; BUCKWALTER, J.A. Turek’s orthopaedics: principles and their application. 6. ed. Lippincott
Williams & Wilkins, 2005.

28- OTORRINOLARINGOLOGIA

1. Orelhas: anatomia e histologia . Otites externas agudas e crbnicas: semiologia, diagnostico e tratamento.
Otites médias agudas e cronicas: semiologia, diagnéstico e tratamento. Labirintopatias: semiologia, diagnostico e
tratamento. Paralisia facial: semiologia, diagnostico e tratamento. Tumores otol6gicos: semiologia, diagnéstico e
tratamento. Exames audiologicos e otoneuroldgicos. 2. Nariz e seios paranasais: Anatomia e histologia. Rinites
agudas e crbnicas: semiologia, diagnostico e tratamento. Epistaxe: semiologia, diagnostico e tratamento. Corpos
estranhos nasais: semiologia, diagnéstico e tratamento. Tumores nasais e paranasais: semiologia, diagndstico e
tratamento. Sinusites agudas e cronicas e suas complicacfes: semiologia, diagnéstico e tratamento. 3. Faringe e
amigdalas: anatomia e histogia. Faringoamigdalites agudas e crdnicas: semiologia, diagnéstico e tratamento.
Tumores da faringe: semiologia, diagndstico e tratamento. Apneia do sono: semiologia, diagndstico e tratamento.
Roncos: semiologia, diagndstico e tratamento. 4.Sistema laringotraqueal: Anatomia e histologia.Laringites agudas
e cronicas: semiologia, diagnéstico e tratamento. Tumores benignos e malignos da laringe: semiologia, diagndstico
e tratamento. Paralisias laringeas: semiologia, diagnéstico e tratamento. Traqueostomia: indicagdes e técnicas.
5.Glandulas salivares: anatomia e histologia. Sialoadenites agudas e crbnicas: semiologia, diagndéstico e
tratamento. Tumores benignos e malignos das glandulas salivares: semiologia, diagnostico e tratamento.
6.Traumatismo em ORL: orelhas , nariz e seios paranasais.

Referéncia bibliografica:

ABORL. Tratado de Otorrinolaringologia da ABORL. 2. ed. Sdo Paulo: Editora Roca, 2011. ( 5 volumes - 2003).
ADAMS,George L. et al. Otorrinolaringologia de Boies. 5. ed. RJ: Ed.Interamericana,1978.

ALONSO, M. et al .Tratado de Otorrinolaringologia y Broncoesofagologia. Madrid: Ed Paz Montalvo, 1984.
BOTELHO, J. B. Otorrinolaringologia e Cirurgia de Cabeca e Pesco¢co. Amazonas: Ed Univ da Amazénia, 2000.
HUNGRIA, H . Manual de Otorrinolaringologia. 8. Ed. RJ: Ed Guanabara Koogan, 2000.

LOPES FILHO, O. e CAMPOS, C.A. Tratado de Otorrinolaringologia. SP: Ed.Roca, 1994.

LOPES FILHO, O. Temas de Otorrinolaringologia. SP: Ed Manole, 1977 (1 vol.), 1978 (2 e3 vol.), 1980 (4 vol.).
MEIRELLES, R.C. ; ATTHERINO, C.C. Semiologia em Otorrinolaringologia. 2. ed. RJ: Editora Rubio, 2012.
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29- PATOLOGIA

1. Patologia Geral - introducdo: o laudo histopatolégico. Consulta intraoperatoria (“biépsia de congelacao”).
Aspectos legais da patologia cirdrgica. Técnicas especiais em patologia: Imuno-histoquimica. 2. Patologia dos
sistemas - Pele: Tumores da epiderme. Tumores dos anexos cutaneos. Neoplasias melanociticas. Tumores
dérmicos. Cavidade oral e orofaringe: doencas inflamatérias e lesdes ndo neoplasicas. Neoplasias epiteliais.
Proliferacdes vasculares da cavidade oral. 3.Laringe e traqueia: cistos e laringocele. Les8es inflamatérias, ndédulo
laringeo e Ulcera de contato. Tumores e lesdes tumorais. 4.Pulméo e pleura: pleurite e lesdes pleurais nao
neoplasicas. Mesotelioma maligno. Processos inflamatdrios cronicos e granulomatosos do pulméo. O pulmé&o na
SIDA. Carcinoma e outros tumores primarios e metastaticos pulmonares. Mediastino: cistos timicos. Timoma.
5.Tireoide: Tireoidites. Hiperplasia da tireoide. Tumores e lesdes tumorais tireoideanas. 6.Trato gastrintestinal:
Esofagites. Es6fago de Barrett, displasia e carcinoma “in situ” em es6fago de Barrett. Tumores do esbdfago.
Gastrite cronica e outros tipos de gastrite. Tumores gastricos. Doenca celiaca. Doenga de Crohn. Doengas
inflamatérias do intestino delgado relacionadas ao HIV. Tumores do apéndice cecal. Colite ulcerativa e outros tipos
de colite. Tumores do intestino grosso. 7.Glandulas salivares: sialadenites e cistos das glandulas salivares.
Tumores de glandulas salivares. 8.Figado: hepatites virais. Cirrose. Injuria hepatica toxica e por medicamentos.
Esteatose e esteatohepatite. Patologia hepatica relacionada ao transplante. Tumores hepaticos. 9.Pancreas:
Tumores pancreéticos. Glandula adrenal: Lesdes do cortex e da medula adrenal. 10.Trato urinario: Doencas
cisticas do rim. Tumores renais na faixa pediatrica. Tumores e lesGes tumorais renais do adulto. 11.Cistites,
diverticulose e condicGes metaplasicas da bexiga. Tumores e lesdes tumorais da bexiga. 12.Sistema reprodutor
masculino: hiperplasia prostatica. Prostatite. Carcinoma prostatico. 13.Atrofia testicular. Tumores testiculares.
14.Sistema reprodutor feminino: as chamadas “distrofias vulvares cronicas”. O HPV e o trato genital feminino.
Lesdes intraepiteliais escamosas. Neoplasias malignas da vulva. Neoplasia intraepitelial cervical (NIC). Neoplasias
malignas do colo uterino. Interpretacdo de bidpsias de endométrio ndo neoplasico. Adenomiose e endometriose.
Tumores do corpo uterino. Tumores do ovario. Doenca trofoblastica gestacional. 15.Patologia mamaria: doencas
inflamatérias e ndo neoplasicas. Doengas mamarias proliferativas benignas. Neoplasias malignas primarias e
metastaticas da mama em mulheres e homens. Linfonodos: Padrdes de hiperplasia. Doengas inflamatorias,
hiperplasicas e infecciosas. Linfoma. InclusGes linfonodais. 16.Sistema osteoarticular: doencas oésseas
metabolicas. Osteomielite. Necrose dssea. Doenca de Paget. Tumores e lesdes tumorais 0sseas. Doencas nao
neoplasicas das articulagbes. Tumores e lesdes tumorais articulares. Patologia de partes moles: Tumores e
lesBes tumorais de partes moles. 17.Sistema nervoso central: Desordens cerebrovasculares e inflamatérias.
Doencas infecciosas. Tumores primarios do sistema nervoso central. Hipéfise: tumores hipofisarios. Olho:
retinoblastoma.

Referéncia bibliografica:

KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; FAUSTO, N. Robbins e Cotran: Pathologic basis of Disease. 8. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2010.

ROSAI, J. Rosai and Ackerman's Surgical Pathology. 10. ed. Rio Elsevier, 2011.

30- PATOLOGIA CLINICA/ MEDICINA LABORATORIAL

1.Topicos gerais: Preparo de solugdes, preparo de padrées para controle de qualidade, limpeza de material,
sistema internacional de medidas, anticoagulantes, coleta, armazenamento e transporte de amostras biologicas.
2.Biosseguranca: risco bioldgico.Risco quimico. EPI e EPC. Descontaminacao e esterilizacdo. Manuseio, controle
e descarte de produtos biolégicos. Acdes de Biosseguranca no contexto da gestdo da qualidade. 3.
Gerenciamento de residuos de servicos de saude: RDC ANVISA 306. 4.Gestdo da qualidade. Controle analitico
da qualidade: Graficos de Levey- Jennings, Regras mdltiplas de Westgard, controle interno e externo da
qualidade. Avaliacdo de ensaios de proficiéncia. Boas praticas em laboratérios clinicos (BPLC). Estatistica basica:
valores de referéncia, sensibilidade, especificidade, valores preditivos negativo e positivo, precisdo e exatidao,
célculo de média, mediana, desvio padrao e coeficiente de variacdo, curva de Gauss. 5. Normas de
funcionamento para laboratérios clinicos: RDC ANVISA 302/2005. 6. Bioquimica clinica: avaliagdo de métodos em
Bioquimica Clinica. Fase pré-analitica dos exames em Bioquimica Clinica. Principios metodologicos em
espectrofotometria, eletroforese, cromatografia, espectrometria de massa, eletroquimica, técnicas imunoquimicas.
Automacaéo laboratorial em bioguimica clinica. Avaliacéo laboratorial do metabolismo dos carboidratos, proteinas e
lipidios (lipoproteinas e apolipoproteinas). Avaliacdo laboratorial do metabolismo do ferro. Avaliagdo do
metabolismo ésseo, e fungdes: renal, hepatica e pancreatica. Avaliacao laboratorial do diagnéstico das doencas
cardiacas. Avaliacdo do equilibrio hidroeletrolitico. Avaliacdo do metabolismo &cido basico. Principios da
gasometria. Monitorizacdo terapéutica de drogas. Enzimologia clinica. 7.Biologia molecular: fundamentos da
Biologia Molecular. Principais metodologias. Aplicacdo dos diagnésticos por biologia molecular. 8.Hematologia /
hemostasia: estudo dos glébulos vermelhos e brancos, estudo das plaquetas, interpretacdo clinica do eritrograma
e hemograma: valores de referéncia. indices hematimétricos. Hematoscopia normal e patoldgica. Alteracdes
gualitativas e quantitativas. Anemias. Leucoses. AlteragBes, no sangue periférico. Coagulacdo e Hemostasia:
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Diagnostico laboratorial das doencgas vasculares, plaquetarias e das principais coagulopatias. Coleta e métodos de
coloracdo para exames hematologicos. Aplicacdo dos diagnésticos por citometria de fluxo. 9.Citogenética:
fundamentos da Citogenética. Principais metodologias. Aplicacdo dos diagnésticos em Citogenética.
10.Imunologia: metodologias béasicas em laboratério:  Enzimaimunoensaios, Quimioluminescéncia,
Eletroquimioluminescéncia, Imunofluorescéncia, Nefelometria, Turbidimetria Western-Blot, DOTs . Diagndéstico
soroldgico das Hepatites e do HIV 1 e 2; dengue, rubéola, doenca de Chagas, sifilis, leishmaniose, hanseniase e
tuberculose. Hormdnios, marcadores tumorais e HCG: principais alteracdes laboratoriais e correlacdo clinico-
laboratorial. Diagnéstico laboratorial do diabetes mellitus. Automacdo em imunodiagnéstico. 11. Microbiologia:
patologia, profilaxia e diagnostico laboratorial de infec¢cdes causadas por bactérias. Meios de cultura para
bacteriologia: generalidades, métodos de coloracdo. Hemocultura: coleta e interpretacdo. Identificacdo de
bactérias e antibiograma. Pesquisa fenotipica e genotipica de bactérias multiresistentes. Automacao em
microbiologia. 12. Parasitologia - Patogenia, sintomatologia, epidemiologia, profilaxia e diagnostico das
parasitoses humanas. Fundamento das técnicas utilizadas no diagnostico das parasitoses humanas.
13.Uroandlise: caracteristicas fisicas; pesquisa dos componentes anormais; sedimentoscopia. Interpretagcdo e
correlacao clinica. 14.Liquidos corporais: caracteristicas gerais, dosagens bioquimicas, hematol6gicas e pesquisa
de células ndo hematoldgicas. Interpretacao e correlagédo clinica.

Referéncia bibliografica:

BAIN, B. J. Células sangilineas- um guia pratico. 2. ed. Artes Médicas, 1997.

BOIM, Miriam Aparecida; SCHOR, Nestor; SANTOS, Oscar Fernando Pavéo. Bases Moleculares da
Biologia, da Genética e da Farmacologia. Editora Atheneu, 2003.

BROOKS, G. F.; BUTEL, J. S.; MORSE, S. A. Jawetz - Microbiologia Médica. 21. ed. RJ: Editora
Guanabara Koogan, 2000.

CARRAZZA, F. R.; ANDRIOLO, A. Diagndstico Laboratorial em Pediatria. 1 ed. Editora Sarvier, 2000.

CTLE-O4. Boas préaticas de laboratorios clinicos e listas de verificagdo para avaliagdo. Editora
Qualitymark, 1997.

DA POIAN, A. T.; CARVALHO-ALVES, P. C. Hormbnios e Metabolismo - Integracdo e Correlagbes
Clinicas. 1. ed. Editora Atheneu, 2002.

De La MAZA, L. M.; PEZZLO, M. T.; BARON, E. J. Atlas de Diagnéstico em Microbiologia. 1. ed. Editora
Artmed, 1999.

FERREIRA, A. W.; AVILA, S. L. M. - Diagndstico Laboratorial das Principais Doengas Infecciosas e
Autoimunes, 12 Ed., Editora Guanabara Koogan, 1996.

HENRY, J. B. Diagnosticos Clinicos & Tratamento por Métodos Laboratoriais. 21 Ed. Editora Manole,
2012.

HIRATA, M. H.; HIRATA, R. D. C.; Jorge M. Manual de Biosseguranca. 2. Ed. SP: Manole, 2012.

LIMA, O. L. etal. Métodos de Laboratorio Aplicados a Clinica. 8. Ed. RJ: Guanabara Koogan, 2001.

MOURA, Roberto de Almeida; WADA, Carlos S.; PURCHIO, Ademar; ALMEIDA, Therezinha Verrastro de.
Técnicas de Laboratério. 3. edigdo. Editora Atheneu, 2005.

OPLUSTIL, C. P etal. Procedimentos Basicos em Microbiologia Clinica. 3. ed. Editora Sarvier, 2010.
STRASINGER, S. K.; Di LORENZO, M. S. Urinalise e Fluidos Corporais. 5. ed. Livraria Médica Paulista Editora,
20009.

VIANA, L. G.; ERICHSEN, E. S.; ROSA, M. D.; SILVANA, M. E. Medicina Laboratorial para o Clinico. 1.ed.
Editora Coopmed, 2009.

WALLACH, J. Interpretacdo de Exames Laboratoriais. 7. ed. Editora Medsi, 2003.

31- PEDIATRIA

1. Crescimento e desenvolvimento da crianca e do adolescente. 2. Pediatria preventiva. 3. Imunizacdes. 4. Maus
tratos, negligéncia e direito legal das criancas e dos adolescentes 5. Necessidades nutricionais. 6. Aleitamento
materno. 7. Alimentacdo de lactentes e criancas. 8. Desnutricdo. 9. Equilibrio hidroeletrolitico e acido-basico:
tratamento da desidratacdo. 10. Hipovitaminoses e hipervitaminoses. 11. Neonatologia: gestacdo de alto risco,
assisténcia ao RN na sala de parto, distarbios metabdlicos, distarbios respiratorios, doenca hemolitica,
hiperbilirrubinemia indireta e colestase, infeccBes congénitas, malformacdes congénitas e prematuridade. 12.
Erros inatos do metabolismo. 13.Imunodeficiéncias primarias e Sindrome da imunodeficiéncia adquirida. 14.
Doencas alérgicas: alergia alimentar, asma, dermatite atopica, rinite, urticaria e angioedema. 15. Doencas
infecciosas: caxumba, coqueluche, tétano, difteria, citomegalovirose, toxoplasmose, dengue, doencas
exantematicas, infeccdes estafilocécicas e estreptocécicas, leishmaniose tegumentar e visceral, herpes,
mononucleose infecciosa, sepses, meningoencefalites, osteoartrites, tuberculose, helmintiases e protozooses,
febre amarela, resfriado e gripe 16. Controle e profilaxia das infec¢Bes hospitalares. 17. Doencas do sistema
nervoso: convulsdes, enxaqueca, epilepsia, tumor cerebral e autismo. 18. Doencas do sistema respiratorio:
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infeccbes do trato respiratorio superior e inferior, derrame pleural, pneumotorax e fibrose cistica. 19. Doengas do
sistema cardiovascular: cardiopatias congénitas, endocardite bacteriana, miocardite, febre reumatica e
insuficiéncia cardiaca. 20. Doengas do sistema digestdrio: diarreias agudas e cronicas, sindrome de ma absorcao,
constipacao intestinal, refluxo gastroesofagico e hepatites agudas e crbnicas. 21. Doencas do sangue: Anemias
carenciais e hemoliticas, hemoglobinopatias e pUrpuras. 22. Doencas neoplasicas: leucemias, linfomas, tumor de
Wilms e neurobastoma. 23. Doencas do sistema urinario: infeccdo urinaria, glomerulonefrites e sindrome nefrotica.
24. Doengas do sistema enddcrino: diabetes mellitus, baixa estatura, hiperplasia congénita da suprarrenal,
obesidade e hipotireoidismo congénito. 25. Doencas do sistema osteoarticular: luxacdo congénita do quadril,
escoliose, cifose, osteogénese imperfeita e pé torto congénito. 26. Doencas da pele: eczemas, infeccdes
bacterianas, viréticas, fungicas e parasitarias da pele. 27. Doencas reumaticas: artrite reumatoide infantil, IGpus
eritematoso sistémico, doenca de Kawasaki e sindrome de vasculites. 28. AfecgBes cirlrgicas: estenose
hipertréfica do piloro, obstrugédo intestinal, hérnia diafragmatica e abdémen agudo. 29. Emergéncias: insuficiéncia
respiratéria aguda, parada cardiorrespiratdria, choque, coma, hipertensdo arterial, intoxicacbes agudas,
insuficiéncia renal aguda, traumatismo cranioencefalico.

Referéncia bibliografica:
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http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/doen_infecciosas guia bolso_8ed.pdf
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Disponivel em: http://189.28.128.100/dab/docs/publicacoes/geral/livio_tuberculosell.pdf

32- PNEUMOLOGIA

l.Infec¢cdes pulmonares: pneumonia, tuberculose, micoses pulmonares. Epidemiologia,
apresentacao clinica, agentes etiologicos, investigacdo diagndstica, diagnosticos diferenciais,
tratamento, profilaxia. 2.Supuragcées pulmonares: abscesso pulmonar, bronquiectasia.
Epidemiologia, apresentacdo clinica, agentes etioldgicos, investigacdo diagnostica,
diagnosticos diferenciais, tratamento, profilaxia. 3.Doencgas pulmonares obstrutivas crénicas.
Epidemiologia, apresentacdo clinica, investigacdo diagnostica, diagndsticos diferenciais,
tratamento, profilaxia. 4.Asma bronquica. Epidemiologia, apresentacdo clinica, investigacao
diagnostica, diagnosticos diferenciais, tratamento, profilaxia. 5.Tromboembolismo pulmonar.
Epidemiologia, apresentacdo clinica, investigacdo diagndstica, diagnésticos diferenciais,
tratamento, profilaxia. 6.Neoplasias pulmonares. Epidemiologia, apresentacdo clinica,
investigacdo diagnostica, diagnoésticos diferenciais, orientacbes para tratamento, profilaxia.
7.Nodulo pulmonar solitario. Diagnosticos diferenciais, abordagem diagndstica. 8.Sindrome de
apneia e hipopneia obstrutiva do sono. Epidemiologia, apresentacdo clinica, investigagcédo
diagnéstica, diagndsticos diferenciais, tratamento, profilaxia. 9.Tabagismo. Abordagem inicial,
avaliacado da dependéncia, abordagem medicamentosa e ndo medicamentosa. 10.Hipertensao
pulmonar. Etiologias, apresentacdo clinica, investigacdo diagnostica, classificacdo e
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tratamento. 11.Afeccbes da pleura e do mediastino. 12.Fibrose cistica. Epidemiologia,
apresentacao clinica, investigagdo diagndstica, diagnésticos diferenciais, tratamento, profilaxia.
13.Doenca pulmonar parenquimatosa difusa: secundaria a drogas, ocupacionais, colagenoses,
intersticiais idiopaticas, granulomatosas. Epidemiologia, apresentacdo clinica, investigacédo
diagnostica, diagndsticos diferenciais, tratamento, profilaxia. 14 .Métodos diagndsticos em
pneumologia: prova de funcdo pulmonar - indicagbes, achados funcionais, interpretacéo;
broncoscopia diagnostica e terapéutica - indicacdes, contraindicacdes, complicacdes. Métodos
de imagem: tomografia computadorizada de térax - correlagbes anatbmicas, achados
tomograficos nas diferentes pneumopatias e doencas da pleura e do mediastino.
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http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/manual de recomendacoes tb.pdf

J.BRAS. PNEUMOL. DisturbiosRespiratorios do Sono. Vol.36, Suplemento 2, p. S1-S61, Junho, 2010.
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33- PSIQUIATRIA

1.0 campo da saude mental: historia, politicas, préaticas e saberes. 2.Psicopatologia geral. 3.Transtornos mentais
organicos. 4.Transtornos decorrentes do uso de substancias psicoativas. 5.Esquizofrenia e outros
transtornos psicéticos. 6.Transtornos do humor. 7.Transtornos neurdticos, relacionados ao estresse e
somatoformes. 8.Sindromes comportamentais associadas a distarbios fisiolbégicos e a
fatores fisicos. 9.Transtornos da personalidade e do comportamento em  adultos. 10.Retardo
mental. 11.Transtornos do desenvolvimento psicolégico. 12.Transtornos emocionais e de comportamento com
inicio habitualmente na infancia ou adolescéncia. 13.Terapéutica psiquiatrica: psicofarmacoterapia, psicoterapias
e atencao psicossocial. 14.Psicologia médica. 15.Psiquiatria forense e ética médica.
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Saude. Secretaria de Atencado a Saude. Legislacdo em Saude Mental —2004 a 2010. Brasilia:
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experiéncia dos Servicos Residenciais Terapéuticos. Nov-Dez, 2006.

INSTITUTO DE PSIQUIATRIA- IPUB/UFRJ. Cadernos do IPUB 24. Saude Mental na Atencéo
Bésica. Mar-Abr, 2007.

JASPERS, K. Psicopatologia Geral. 2 v. Sdo Paulo: Atheneu, 1987.
KAPLAN & SADOCK. Compéndio de Psiquiatria. 9. ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 2007.
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ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Classificacdo Estatistica Internacional de doencas e
problemas relacionados a saude. 10. ed. revisada. 3 vols. CID 10. Sao Paulo: Editora EDUSP,
1998.

34- RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM

1.Fisica das radiacdes e formacdo da imagem nos diversos métodos de Diagndstico por Imagem. 2.Protecao
radiologica. 3.Radiologia do sistema musculoesquelético. 4.Radiologia do sistema nervoso. 5.Radiologia do
sistema digestivo. 6.Radiologia do sistema genitourinario e retroperitbneo. 7.Radiologia do 6rax. 8.Radiologia da
face e osso temporal. 9. na emergéncia. 10.Ultrassonografia em Medicina Interna. 11.Ultrassonografia
ginecologica e obstétrica. 12.Ultrassonografia de estruturas superficiais : tireoide, mama, bolsa escrotal, com
avaliacdo Doppler. 13.Dopplerfluxometria. 14.Tomografia computadorizada e ressonancia magnética nos diversos
sistemas orgéanicos.

Referéncia bibliografica:

AHUJA, A.T. et al. Diagnostic Imaging — Ultrasound. 1. ed. Ed. Amirsys, 2007.
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BERG, W.A. et al. Diagnostic Imaging — Breast. 1. ed. Ed. Amirsys, 2006.
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Guanabara Koogan, 2008.
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DONNELLY, L.F. et al. Diagnostic Imaging - Pediatrics. 1.ed. Ed. Amirsys, 2005.
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HAAGA, J.R.; DOGRA, V.S.; FORSTING, M.; GILKESON, R.C.; HA, H.K.; SUNDARAM, M.  TC e RM- Uma
Abordagem do Corpo Humano Completo. 5. ed. RJ: Ed. Elsevier, 2010.

HARNSBERGER, H.R. et al. Diagnostic Imaging - Head and Neck. 1. ed. Ed. Amirsys 2004.

HRICAK, H. et al. Diagnostic Imaging - Gynecology. 1.ed. Ed. Amirsys, 2007.

JEFFREY, R.B. et al. Diagnostic Imaging — Emergency. 1. ed. Ed. Amirsys, 2007.

MANASTER, B.J. et al. Diagnostic Imaging — Musculoskeletal: non-traumatic disease. 1. ed. Ed. Amirsys, 2010.
OSBORN, A.G. et al. Diagnostic Imaging — Brain. 1. ed. Ed. Amirsys, 2004.

PRANDO, Adilson; MOREIRA, Fernando A. Fundamentos de Radiologia e Diagnéstico por Imagem. 1. ed. RJ:
Editora Elsevier, 2007.
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Brasileiro de Radiologia e Diagnéstico por Imagem. 1. ed. RJ: Elsevier, 2010.

65
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35- REUMATOLOGIA

1. Introducdo ao aparelho locomotor e as doengas reumaticas. 2. Defini¢do, classificagdo, consequéncias sociais e
econdmicas. 3. Anamnese e exame fisico. 4. Exames complementares. 5. Exames de imagens. 6. Sindromes
dolorosas regionais. 7.Principais doengas reumaticas. 8. Osteoartrite. 9. Reumatismo de partes moles. 10.
Doencas osteometabolicas. 11. Manifestagdes musculoesqueléticas de doencas ndo reumaticas. 12. Principais
doengas reumaticas autoimunes. 13. Artrites induzidas por cristais. 14. Artrites nos adolescentes. 15. Tratamento
do paciente reumatico. 16. Situacdes especiais na abordagem do paciente reumatico.
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SKARE, Thelma Larocca. Reumatologia- Principios e Prética. 2. Ed. RJ: Guanabara Koogan 2007.

GELLER, Mario; SCHEINBERG, Morton. Diagndstico e Tratamento das Doencas Imunoldgicas para clinicos,
pediatras e residentes. Elsevier Editora, 2005.

MOREIRA, Caio; PINHEIRO, Geraldo Castelar; MARQUES NETO, Jo&o Francisco. Reumatologia Essencial. RJ:
Guanabara Koogan, 2009.

36- UROLOGIA

01. Anatomia cirdrgica. 02. Imaginologia do trato genitourinario. 03. Semiologia urologica. 04.
Traumatismo urogenital. 05. Tumores da suprarrenal. 06. Tumores renais. 07. Tumores do
uroepitélio alto. 08. Tumores da bexiga. 09. Tumores da préstata. 10. Tumores do testiculo. 11.
Tumores de pénis. 12. Litiase urindria. 13. Infec¢des urinarias. 14. Tuberculose urogenital. 15.
Transplante renal. 16. Uropediatria. 17. Infertilidade masculina. 18. Disfuncdes sexuais. 19.
Urologia feminina. 20. Uroneurologia. 21. Endourologia e cirurgia videolaparoscoépica. 22.
Doencas sexualmente transmissiveis. 23. Hipertenséo renovascular. 24. Cirurgia reconstrutora
urogenital.
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RHODEN, E.L.; CALADO, A.A. et al. Urologia no Consultério. Porto Alegre: Artmed
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MEDICO / ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA E DA AR EA DE
ATUACAO A QUE CONCORRE

01- ALERGIA E IMUNOLOGIA (PEDIATRICA)

I.Alergia ha crianca

1.Mecanismos de hipersensibilidade tipo I: IgE, células efetoras, mediadores; regulacdo da sintese de IgE.
2.Controle genético das doencas alérgicas. Alérgenos. Exames complementares para o diagndstico das doencas
alérgicas em criancas e adolescentes: testes cutaneos de leitura imediata (escarificacdo, puntura, intradérmicos) e
de leitura tardia; testes de contato; dosagem de IgE sérica total e especifica; prova de func¢éo pulmonar; citologia
nasal; nasofibroscopia; testes de provocacdo; imagem. 3.Doengas atOpicas em criangas. 4.Epidemiologia,
conceito, fisiopatologia, manifesta¢des clinicas, diagndstico in vivo e in vitro, classificacdo, diagnéstico diferencial,
tratamento e profilaxia- asma; rinoconjuntivite; dermatite atopica. 5.Lactente sibilante. 6.Asma induzida por
exercicio. 7.Asma ocupacional. 8.Aspergilose broncopulmonar alérgica. 9.Pneumonites de hipersensibilidade.
10.Polipose nasal, sinusite e rinite ndo alérgica. 11.Tosse cronica na crianga. 12.Alergia alimentar na crianga.
13.Esofagite eosinofilica. 14.Urticaria e angioedema. 15.Angioedema hereditario. 16.Alergia oftalmolégica.
17.Dermatite de contato. 18.Reacdes adversas a medicacdes: epidemiologia, classificacdo, bases imuno-
histoquimicas, fatores de risco, diagnéstico, tratamento e profilaxia. 19.Anafilaxia. 20.Rea¢cBes pseudoalérgicas.
21.Alergia ao latex. 22.Alergia a venenos de himenépteros. 23.Doencas alérgicas e gravidez. 24.Hipereosinofilia.
25.Sindromes hipereosinofilicas. 26.Diagnésticos diferenciais. 27.Mastocitose. 28.Tratamento medicamentoso das
doencas alérgicas: anti-histaminicos; corticosteroides; beta-2 agonistas; anticolinérgicos; metilxantinas;
estabilizadores de membrana; anti-leucotrienos. 29.Manejo da asma e da rinoconjuntivite segundo consensos
brasileiros e internacionais. 30.Tratamento da asma aguda grave na crianca. 31.Prevencgdo das doencas atopicas:
controle ambiental; poluicdo ambiental. 32.Imunoterapia. 33.Novas perspectivas terapéuticas.

Il.Imunologia clinica na crianca

1.Desenvolvimento do sistema imune. 2.Avaliacéo laboratorial da resposta imune. 3.Imunodeficiéncias primaria na
crianca. 4.Bases genéticas, disturbios imunoldgicos, fisiopatologia, caracteristicas clinicas, diagnéstico e
tratamento: imunodeficiéncia predominantemente de anticorpos e de células T; imunodeficiéncias combinadas;
outras sindromes bem definidas; candidiase mucocutanea crénica; distarbios de fagocitos; deficiéncias de
complemento; imunodeficiéncias associadas a instabilidade cromoss6mica ou ao defeito de reparo do DNA.
5.Conduta terapéutica e profilatica. 6.Imunodeficiéncias secundarias. 7.Distlrbios imunopatoldgicos,
caracteristicas clinicas, diagnéstico e tratamento: AIDS, desnutricdo. 8.Doencas autoimunes no adulto.
9.Distlrbios imunoldgicos, fisiopatologia, caracteristicas clinicas, diagnéstico, autoanticorpos, diagndstico
diferencial e principios basicos de terapéutica: colagenoses, hepatopatias, doencas da tireoide, autoimunidade e
infecciosa. 10.Vasculites na crianca. 11.Classificagdo, mecanismos imunopatologicos, caracteristicas clinicas,
diagnéstico e tratamento: doenga do soro, vasculites de hipersensibilidade; purpura de Schénlein-Henoch;
Wegener; arterite de Churg-Strauss; arterite de Takayasu; poliarterite nodosa classica, doenca de Kawasaki;
crioglobulinemias. 12.Vacinas na crianca: indicacdes em criangas nhormais e imunocomprometidas.

lll.Imunologia basica

1.A resposta imune: propriedades gerais; células e tecidos do sistema imunol6gico; anticorpos e antigenos;
complexo principal de histocompatibilidade; processamento do antigeno e apresentacdo a linfocitos T; TCR e
moléculas acessorias em linfécitos T; maturacdo de linfécitos B e T e expressdo de genes para receptores de
antigénicos; ativacao de linfécitos T e B; producdo de anticorpos; citocinas; quimiocinas; anatomia funcional da
resposta imune. 2.Imunidade inata. 3.Receptores Toll-like. 4.Sistema complemento. 5.Regulacdo da resposta
imune. 6.Desenvolvimento do sistema imune. 7.Tolerancia imunoldgica. 8.Mecanismos efetores da imunidade
celular e humoral. 9.Imunidade aos agentes infecciosos. 10.Doencas desencadeadas por mecanismos de
hipersensibilidade. 11.Mecanismos da autoimunidade. 12.Imunodeficiéncias congénitas e adquiridas.
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02- CARDIOLOGIA (PEDIATRICA)

1. Avaliacdo da crianca e do adolescente com doengca cardiovascular: anamnese e exame fisico;
eletrocardiografia; ecocardiografia; radiografia de térax em doenga cardiovascular; ressonancia magnética e
cateterismo cardiaco. 2. Doencas genéticas associadas as cardiopatias congénitas 3. Cardiopatias congénitas
acianéticas: anatomia, fisiopatologia, histéria natural, indicacbes do cateterismo intervencionista, tratamento
cirdrgico e evolucéo pos-operatéria 4.Cardiopatias congénitas ciandticas: anatomia, fisiopatologia, histéria natural,
indicacdes do cateterismo intervencionista, tratamento cirlrgico, e evolucdo pds-operatdria.5. Arritmias:
diagndstico e tratamento das principais arritmias no feto e na crianca. 6. Doenca reumatica: diagnéstico clinico e
laboratorial, tratamento 7.Outras doencas cardiacas adquiridas: endocardite infecciosa, doenca de Kawasaki,
pericardites e miocardites - fisiopatologia, diagnostico clinico e laboratorial, tratamento. 8. Hipertenséo
arterial sistémica: diagnéstico e avaliagdo inicial, complicacBes, hipertensdo primaria e secundaria,
tratamento. 9.Cardiologia preventiva: recomendagfes para prevencdo primaria e secundaria, profilaxia de
endocardite bacteriana. 10. Emergéncias e terapia intensiva em cardiologia: diagnostico e tratamento do choque,
fisiopatologia, diagndstico e tratamento da crise de cianose; fisiopatologia, diagnéstico e tratamento da
hipertensdo pulmonar; fisiopatologia e tratamento da insuficiéncia cardiaca 11.Doencas sistémicas e as
manifestacbes cardiovasculares: diagnostico, prognostico e tratamento (doenca renal, colagenoses,
SIDA). 12.Doencas cardiovasculares em condicBes especificas: massas e tumores cardiacos (reconhecimento e
manuseio).

Referéncia bibliogréfica

CROTI, Ulisses; MATTOS, Sandra; PINTO JR.,Valdester Cavalcante.
Cardiologia e Cirurgia Cardiovascular Pediatrica. 2. ed. Sao Paulo:
Editora Roca, 2013.

KLIEGMAN, Robert M.; STANTON, Bonita M.D.; ST. GEME, Joseph; SCHOR, Nina e BEHR, Richard E. Nelson
Textbook of Pediatrics. 19. ed. Rio de Janeiro: Elsevier , 2012,

ALLEN, HUGH D., GUTGESELL, HOWARD P.; CLARK, Edward B.; DRISCOLL, David J. Moss and Adams'
Heart Disease in Infants, Children, and Adolescents Including the Fetus and Young Adult. 7. ed. Lippincott
Williams&Wilkins, 2008.

LIBERAL, Edson Ferreira; VASCONCELOS, Marcio Moacyr (org). Cardiologia - Série Pediatria. 1. ed. Rio de
Janeiro: Editora Guanabara Koogan, 2012.

BARBOSA, Paulo José Bastos; MULLER, Regina Elizabeth; LATADO, A.L., ACHUTTI, A.C.; RAMOS, A.L.O.;
WEKSLER, C. et al (coord.). Diretrizes Brasileiras para Diagnoéstico, Tratamento e Prevencgdo da Febre Reumatica
da Sociedade Brasileira de Cardiologia, da Sociedade Brasileira de Pediatria e da Sociedade Brasileira de
Reumatologia. Arg. Bras Cardiol. 2009;93(3 supl.4):1-18. Disponivel em:
http://publicacoes.cardiol.br/consenso/2009/diretriz_febrereumatica 93 supl04.pdf

03- ENDOCRINOLOGIA E METABOLOGIA (ENDOCRINOLOGIA
PEDIATRICA)

1.Fisiologia do Sistema enddcrino, hipotalamo, hipéfise: tumores hipofisarios, diabetes insipidus (DI), sindrome de
secrecdo inapropriada do horménio anti - diurético (SIADH), doenca de Cushing. 2.Crescimento e desordens do
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crescimento: baixa estatura, hipopituitarismo, sindromes genéticas associadas com baixa estatura, displasias
Osseas, crescimento deficiente e uso terapéutico do hérmonio do crescimento, retardo do crescimento intrauterino
(RCIU) - pequeno para idade gestacional (PIG) e crescimento excessivo. 3.Tireoide: hipotireoidismo, nodulos
tireoidianos, hipertireoidismo, hipotireoidismo congénito, crise tireotoxica. 4.Puberdade e distirbios puberais:
puberdade precoce, atraso puberal, ginecomastia. 5.Génadas: diferenciacdo sexual, micropénis, criptorquidismo.
6.Adrenal: hiperplasia adrenal congénita, insuficiéncia adrenal, sindrome de cushing, feocromocitoma.
7.Metabolismo do célcio e fosforo: hipoparatireoidismo, hiperparatireoidismo, raquitismo, desordens vitamina D,
osteogénese imperfeita. 8.Metabolismo de hidrato de carbono: diabetes mellitus tipo 1 e tipo 2, cetoacidose
diabética. 9.Doencas metabdlicas em endocrinologia pediatrica, obesidade infantil e métodos diagnésticos.

Referéncia bibliografica:

MONTE, O.; LONGUI, C.A.; CALLIARI,L.E.P.; KOCHI, C. Endocrinologia para o Pediatra. Sdo Paulo: Editora
Atheneu, 2006.

DAMIANI, D. Endocrinologia na Pratica Pediatrica. Sao Paulo: Editora Manole, 2010.

LIFSHITZ, Fima. Pediatric Endocrinology. 5th ed. Marcel Dekker, 2007.

SPERLING, Mark A. Pediatric Endocrinology. 3rd edition. Saunders, 2008.

WILSON & FOSTER . Williams Textbook of Endocrinology.11th ed. Hardcover, 2008.

04- GASTROENTEROLOGIA (PEDIATRICA)

I. Figado e vias Biliares: 1. Fisiologia e metabolismo. 2. Hepatites: virais e autoimunes. 3. Colestase neonatal. 4.
Doencas da vesicula e das vias biliares. 5. Atresia de vias biliares. 6. Sindromes colestaticas intra-hepéaticas
familiares. 7. Hipertensdo porta. 8. Alteracdes hepaticas relacionadas a anemia falciforme. 9. Insuficiéncia
hepética aguda. 10. Hepatoxicidade induzida por drogas. 11. Hemocromatose hepatica. 12. Doencas metabdlicas
do figado. 13. Distlrbios do metabolismo dos carboidratos. 14. Distlrbio do metabolismo das proteinas. 15.
Doenca de Wilson. 16. Doenca hepatica gordurosa nao alcodlica. 17. Doenca fibrocistica do figado. 18.
Parasitoses hepaticas. 19. Neoplasias hepaticas. Il. Pancreas: 1. Pancreatite aguda e crbnica. 2. Testes de fungéo
pancredtica. 3. Tumores pancreaticos. 4. Tratamento da insuficiéncia pancreatica. Ill. Es6fago: 1. Andmalias
congénitas. 2. Doenca do refluxo gastroesofagico. 3. Hérnia hiatal. 4. Varizes esofageanas. 5. Acalasia. 6.
Disturbios funcionais do eséfago. 7. Esofagite eosinofilica e outras esofagites. 8. Ingestdo caustica. 9. Corpos
estranhos no esofago. IV. Estbmago e Intestino: 1. Doencgas pépticas gastroduodenais. 2. H. Pylori. 3. Diarreia
aguda, persistente e crbnica. 4. Distarbios de méa absorcdo. 5. Probiéticos nos distirbios grastrointestinais. 6.
Alergia alimentar. 7. Doenca celiaca. 8. Intolerancia aos carboidratos. 9. Doenca inflamatéria intestinal. 10.
Parasitoses intestinais. 11. Pélipos intestinais. 12. Distarbios funcionais do intestino. 13. Doenca de Hirschsprung.
14. Constipacao intestinal. 15. Tumores do trato digestério. 16. Estenose pildrica. 17. Anomalias congénitas do
estbmago e intestino. 18. Diverticulo de Meckel. 19. Distlrbio de motilidade intestinal. 20. Doencas obstrutivas
intestinais. 21. Abdome agudo. 22. Hemorragia digestiva alta e baixa. 23. Corpos estranhos no estdmago e
intestino. 24. Distlrbios cirtrgicos do anus reto e cdélon. V. Endoscopia digestiva em pediatria. VI. Transtornos
alimentares e obesidade em criancas e adolescentes. VII. Aleitamento materno.

Referéncia bibliografica:

BEHRMAN, R.E.; KLIEGMAN, R.M.; JENSON H.B. Nelson - Tratado de pediatria. 18. ed. Rio de Janeiro:Editora
Elsevier, 2009.

CARVALHO, Elisa de; SILVA, Luciana Rodrigues; FERREIRA, Cristina Targa, Gastroenterologia e nutricdo em
pediatria. 1. ed. S&o Paulo: Manole, 2012.

CARVALHO, Elisa de; SILVA, Luciana Rodrigues; FERREIRA, Cristina Targa, Hepatologia em pediatria. 1. ed.
Séo Paulo: Manole, 2012,

KELLY, Deirdre; Diseases of the Liver and Biliary System in Children. 3. ed.Oxford: Willey — Blackwell, 2008.
SDEPANIAN, Vera Lucia, Gastroenterologia pediatrica: Manual de Condutas. 1. ed. S&o Paulo : Manole, 2010.
LIBERAL, Edson Ferreira; VASCONCELOS, Marcio Moacyr; PERCOPE, Sheila et al, Gastroenterologia Pediatria
— SOPERJ. 1. ed. Rio de Janeiro : Guanabara Koogan/Gen, 2012

05- GINECOLOGIA E OBSTETRICIA (ULTRASSONOGRAFIA EM
GINECOLOGIA E OBSTETRICIA)

Ginecologia
1.Anatomia, fisiologia e embriologia do aparelho genital e da mama. 2.Anamnese, exame ginecolégico e exames

complementares em Ginecologia e Mastologia. Malformacfes genitais. Corrimento genital: etiopatogenia,
diagndstico e tratamento. Doencas sexualmente transmissiveis. Doenca inflamatéria pélvica aguda. Dismenorreia
e tensdo pré-menstrual. Amenorreia. Hemorragia uterina disfuncional. Prolapsos genitais. Incontinéncia urinaria de
esfor¢o. Métodos contraceptivos. Estudo do climatério.Ginecologia infanto-puberal. Patologias benignas do colo
uterino. Miomatose uterina. Endometriose: diagnoéstico e tratamento. Doengas da vulva. Infertilidade. Lesdes
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precursoras do cancer genital e mamario. Cancer do colo uterino e do endométrio. Tumores malignos e benignos
dos ovarios. Doenca dos ovarios policisticos. LesGes benignas e malignas das mamas. Videolaparoscopia e
videohisteroscopia.

Referéncia bibliografica:

FRITZ, Marc A.; SPEROFF, Leon. Clinical Gynecologic Endocrinology and Infertility. 8. ed. Lippincott Williams &
Wilkins, 2011.

ROCK, John A.; JONES Ill; Howard W. Te Linde's Operative Gynecology. 10. ed. Lippincott Williams & Wilkins,
2012

SCHORGE,J.O.; SCHAFFER,J.l.; HALVORSON,L.M.; HOFFMAN,B.L.; BRADSHAW,K.D.; CUNNINGHAM,F.G.
Williams Gynecology. 1. ed. Estados Unidos: McGraw-Hill, 2008.

BRASIL. Diretrizes brasileiras para o rastreamento do cancer do colo do uUtero / Instituto Nacional de Cancer.
Coordenacéo Geral de Acdes Estratégicas. Divisdo de Apoio a Rede de Atencdo Oncoldgica. Rio de Janeiro: MS-
INCA, 2011. Disponivel em: http://www!.inca.gov.br/inca/Arquivos/Diretrizes rastreamento cancer_colo_utero.pdf
ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE - OMS. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 4. ed. 2009.
Disponivel no link http://whglibdoc.who.int/publications/2010/9789241563888 eng.pdf

OBSTETRICIA

1. Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. 2. Desenvolvimento embrionario. 3. Feto: Anexos do embrido e do
feto. Crescimento e desenvolvimento fetais.Estética fetal. 4. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Despropor¢éo
céfalo-pélvica. 5. A contratilidade uterina. Discinesias uterinas. 6. A placenta e as membranas. Trocas materno-
ovulares. Os hormdnios placentaros. Placenta prévia. Descolamento prematuro da placenta. Secundamento
patolégico. Distocias do corddo umbical. 7. AdaptagBes do organismo materno a gravidez. 8. Diagnéstico da
gravidez. 9. Propedéutica da gravidez. 10. Idade da gestacao e data provavel do parto. 11. A assisténcia pré-natal.
12. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no delivramento. Avaliacdo intraparto. 13. O parto: estudo
clinico e assisténcia. 14. O puerpério. 15. A lactagcdo. 16. Hiperémese gravidica. 17. Toxemia gravidica: pré-
eclampsia, eclampsia e hipertensdo gestacional. 18. Abortamento. 19. Prenhez ectdpica. 20. Neoplasias
trofoblasticas gestacionais. 21. Disturbios da hemocoagulacdo. 22. Polidramnia — Oligodramnia. 23. Amniorrexe
prematura. 24. Prenhez gemelar. 25. Prematuridade. 26. Gestacédo de alto risco. 27. Gravidez prolongada. 28.
Doenca hemolitica perinatal. 29. Aconselhamento genético pré-natal. 30. Cancer genital. As indicacdes da cirurgia
no ciclo gestativo. 31. Sofrimento fetal agudo. 32. Apresentacfes cefalicas andmalas. 33. Apresentacéo pélvica e
apresentacdo cormica. 34. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia. 35. Rotura uterina. Laceracdo do trajeto. 36.
Infeccdo puerperal. 37. Complicagbes clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doencas cardiovasculares,
endocrinopatias, nefropatia, sindrome tromboembdlica, doenga hipertensiva vascular crdnica, pneumopatias,
doengas gastrointestinais, doengas neurolégicas e psiquiatricas, dermatopatias, doencas neoplasicas, doencas
sexualmente transmissiveis. 38. Doencas infecciosas. 39. Uso de drogas (medicamentos) na gravidez. 40.
Patologia da lactacéo. 41. Forcipe. 42. A versao e a extragdo podal. 43. Versao e extracédo podal. 44. Embriotomia.
45. Procedimentos para interromper a gravidez. 46. A operacdo cesariana. 47. Histerectomia - cesarea.
Esterilizacdo cirdrgica. Microcesarea. 48. Medicina fetal. 49. Teratologia. Drogas e medicamentos. 50. A
mortalidade materna e a perinatal. Obstetricia médico-legal e forense. Aspectos éticos.

Referéncia bibliogréfica:

CUNNINGHAM, F.Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L. Williams Obstetrics. 23. ed. McGraw-Hill, 2010.
BRASIL. Recomendacdes para profilaxia da transmisséo vertical do HIV e terapia antirretroviral em gestantes. 5.
ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2010. Disponivel m ;: www.aids.gov.br)

REZENDE, Jorge; MONTENEGRO, Carlos Antonio B.; REZENDE FILHO, J. Obstetricia. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

BRASIL. Gestacao de alto risco: manual técnico. 5. ed. Brasilia, Ministério da Saude, 2010. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/gestacao_alto_risco.pdf

Ultrassonografi _a

1. A natureza do ultrassom: principios basicos. 2.Técnicas de exame e equipamentos. 3.Indicacbes de
ultrassonografia. 4.Doppler. 5.Sistematizacao do Exame Obstétrico. 6.Desenvolvimento gestacional, embrionério e
fetal do primeiro trimestre. 7.Ultrassonografia tridimensional no primeiro trimestre da gestacdo. 8.Hemorragias no
primeiro trimestre de gestacdo:abortamento. 9.Hemorragias no primeiro trimestre de gestacdo: prenhez ectdpica.
10.Doenca trofoblastica gestacional. 11.Placenta. 12.Avaliacdo ultrassonografica do volume de liquido amnidtico.
13.Corddo umbilical e membranas. 14.Avaliacdo da idade gestacional. 15.Avaliacdo do crescimento fetal.
16.Ultrassonografia genético-fetal (morfolégica). 17.Anatomia fetal: exame morfoldgico fetal. 18.Rastreamento
ultrassonografico de malformacdes fetais e anomalias cromossémicas no primeiro trimestre da gestacao.
19.Malformacdes do sistema nervoso central, faciais e cervicais fetais, fetais toracicas, cardiacas, do trato
digestivo fetal e da parede abdominal. 20.Malformacdes do trato urinario fetal e do sistema musculoequelético.
21.Ultrassonografia tridimensional nas malformacoes fetais. 22.Sindromes cromossoénicas. 23.Sindromes fetais.
24.Infeccdes congénitas. genética: principais doencas detectadas no pré-natal - orientacdes para
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ultrassonografistas e pais diante de malformacdes fetais . 25.IntervengBes orientadas pela ultrassonografia:
biopsia de vilosidades coridnicas, amniocentese e cordocentese. 26.Perfil biofisico do embrido. 27.Perfil biofisico
fetal. 28.Doppler no primeiro trimestre da gravidez. 29.Dopplervelocimetria em obstetricia. 30.Dopplervelocimetria
na gestante hipertensa. 31.Dopplervelocimetria no crescimento intrauterino fetal restrito. 32.Doppler na avaliacdo
da vitalidade fetal. 33.Doppler do fluxo venoso fetal. 34.Doppler no rastreamento de cromossomopatias no
primeiro trimestre de gravidez. 35.Gestacdo multipla. 36.Hidropisia fetal. 37.Erros e falhas no exame de
ultrassonografia obstétrica. 38.Anatomia ultrassonogréafica da pelve. 39.Sistematizacdo do exame pélvico e dos
laudos ultrassonograficos ginecoldgicos. 40.Ultrassonografia da pelve na crianca. 41.Malformacdes uterinas.
42.Aspectos ultrassonograficos do colo uterino. 43.Miométrio. 44.Ultrassonografia e Doppler do endométrio.
45.Monitorizagdo ultrassonografica da inducao da ovulagéo. 46.0vulacao e disfuncao ovulatéria. 47.Endometriose.
48.Ultrassonografia na doenga inflamatoria pélvica. 49.Meios de contraste na ultrassonografia ginecoldgica.
50.Agentes ecorrealcadores na investigacdo ultrassonografica com Doppler dos tumores ovarianos. 51.Tumores
ovarianos. 52.Diagndstico por imagem das massas ovarianas. 53.Dopplervelocimetria em ginecologia.
54.Dopplervelocimetria nos tumores ovarianos benignos. 55.Doencas abdominais agudas que podem mimetizar
origens ginecoldgica e obstétrica. 56.IntervengBes em ginecologia orientadas pela ultrassonografia.
57.Ultrassonografia mamaria. 58.Ultrassom Doppler no estudo dos tumores mamarios. 59.Procedimentos
invasivos em mama orientados pela ultrassonografia. 60.Correlacéo ultrassonografica e mamografica nos nédulos
mamarios. 61.Incontinéncia urinaria de esfor¢co. 62.Ultrassonografia tridimensional em ginecologia. 63.Erros e
falhas usuais em ginecologia. 64.Evidéncias da utilidade da ultrassonografia na gestacéo. 65.Massas pélvicas ndo
ginecoldgicas. 66.Aspectos éticos-legais relacionados com exames ultrassonograficos em ginecologia e
obstetricia.

Referéncia bibliografica:

WOODWARD, Paula J. et al. Diagnostic Imaging - Obstetrics. 1. ed. EUA: Amirsys, 2005.
HRICAK, H. et al. Diagnostic imaging - Gynecology. 1. ed. EUA: Amirsys, 2007.
PASTORE, A.R. Ultrassonografia em Ginecologia e Obstetricia. 1. ed. Ed.Revinter, 2003.

06- HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA (HEMATOLOGIA
PEDIATRICA)

1.Terapia antineoplasica. 2. Hematologia neonatal. 3. Infeccdo em imunossuprimidos. 4. Anatomia e fisiologia da
hematopoiese. 5. Anemias aplasticas. 6. Aplasia eritroide pura. 7. Anemias diseritropoiéticas congénitas. 8.
Hemoglobindria paroxistica noturna (HPN). 9. As anemias megaloblasticas. 10. As anemias microciticas. 11.
Anemia das deficiéncias nutricionais. 12. As anemias microangiopaticas. 13. Anemias por defeito na membrana
eritrocitaria: esferocitoses, eliptocitoses e doengas relacionadas. 14. As talassemias. 15. As hemoglobinopatias.
16. As anemias hemoliticas autoimunes. 17. Doenga hemolitica aloimune do feto e do recém-nascido. 18. As
porfirias. 19. As anemias sideroblasticas hereditarias e adquiridas. 20. As eosinofilias. 21. Histiocitoses. 22.
Doenca de Gaucher e doenca de Niemann-Pick. 23. As imunodeficiéncias. 24. Manifestacdes hematolégicas da
infeccdo HIV/Aids. 25. Sindrome de mononucleose. 26. Sindrome mielodisplasica. 27. Leucemias mieloides
agudas. 28. Leucemia mieloide cronica e doencas relacionadas. 29. Mielofibroses. 30. Leucemias linfoblasticas
agudas. 31. Linfomas. 32. Trombocitopenias. 33. Trombocitoses reativas. 34. Trombopatias adquiridas e
hereditarias. 35. As purpuras vasculares. 36. Hemofilias A e B. 37. Deficiéncias herdadas dos fatores de
coagulacdo. 38. Anormalidades hereditarias do fibrinogénio. 39. Doenca de von Willebrand. 40. Coagulacao
intravascular disseminada. 41. Trombofilia hereditaria. 42. Pdarpura trombocitopénica trombética. 43.
Trombocitopenia induzida pela heparina. 44. Reacdes transfusionais.

Referéncia bibliografica:

HOFFMAN, Ronald et al. Hematology: Basic Principles and Practice. 5" ed. New York: Churchill Livingstone, 2009.
LICHTMAN, Marshall A. et al. Williams Hematology. 8" ed. New York: McGraw-Hill, 2010.

MANDELL, Douglas and BENNETT's. Principles and Practice of Infectious Diseases. 7. ed. Philadelphia: Churchil
Livingstone, 2010

P1ZzO and POPLACK. Principles and Practice of Pediatric Oncology. 5.ed. Philadelphia: Lippincott Williams &
Wilkins, 2006

NATHAN and OSKI's. Hematology of infancy and childhood. 6. ed. Philadelphia: Saunders, 2003.

SWERDLOW, Steven H. et al. WHO Classification of Tumours of Haematopoietic and Lymphoid Tissues. 4" ed.
Lyon: WHO Press, 2008.

07- HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA (HEMOTERAPIA
PEDIATRICA)

1. Diagnéstico e tratamento das anemias. 2. As hemoglobinopatias. 3. As talassemias. 4. Diagndstico e tratamento
das coagulopatias hereditarias e adquiridas. 5. Coagulopatia de consumo. 6. Anemias microangiopaticas:
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diagnéstico e tratamento. 7. Coleta, testes e processamento do sangue. 8. Imuno-hematologia eritrocitaria:
antigenos e anticorpos de células sanguineas. 9. Testes de compatibilidade sanguinea. 10. Fundamentos de
genética basica e molecular. 11. Doen¢a hemolitica do feto e do recém-nascido. 12. Teste de antiglobulina
humana. 13. Pesquisa e identificacdo de anticorpos irregulares. 14. Aloantigenos plaquetarios humanos. 15.
Sistemas de antigenos granulocitarios. 16. Uso e obtencdo de componentes e derivados do sangue. 17. Aféreses.
18. Transfusdo em cirurgia. 19. Transfusdo em hemoglobinopatias. 20. Suporte transfusional em transplante de
medula 6ssea. 21. Transfusdo neonatal e em Pediatria. 22. Infec¢des transmitidas por transfusdo. 23. Infeccbes
emergentes de importancia transfusional. 24. Terapia celular. 25. Biosseguranca: 26. Barreiras de contencéo: EPIs
e EPCs, cabines de seguranca bioldégica, mapa de risco. 27. Gerenciamento de residuos. 28. Métodos de
desinfeccao e esterilizacao. 29. Boas praticas em laboratérios e servicos de salde. 30. RDC 153 — Anvisa 2004.

Referéncia bibliografica:

BEIGUELMAN, B. Os sistemas sanguineos eritrocitarios. 3. ed. Ribeirdo Preto: FUNPEC, 2003.

BORDIN et al. Hemoterapia. Fundamentos e Pratica. Sdo Paulo: Atheneu, 2007.

LICHTMAN, Marshall A. et al. Williams Hematology. 8" ed. New York: McGraw-Hill, 2010.

GIRELLO, A.L.; KUHN, T.I.B.B. Fundamentos da imuno-hematologia eritrocitaria. Sdo Paulo: SENAC, 2002.
KLEIN,Harvey G.; ANSTEE, David J. Mollison’s Blood Transfusion in Clinical Medicine. 11™ ed. Massachusetts:
Blackwell Publishing, 2005.

BRASIL. Resolucdo RDC n° 153, de 14 de junho de 2004. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).
Brasilia: MS, 2004.

S. KARGER, A.G.;ROSEFF, Susan D. Pediatric transfusion: A Physician handbook. 2. ed. AABB Press, 2006
(www.aabb.org).

NATHAN and OSKI's. Hematology of infancy and childhood. 6. ed. Philadelphia: Saunders, 2003.

ALMEIDA, Maria de Fatima Costa. Boas praticas de laboratério. Portugal: Difusédo, 2009.

MASTROENI, Marco Fabio. Biosseguranca aplicada a laboratorios e servigos de salde. Sao Paulo: Atheneu,
2010.

08- INFECTOLOGIA (HOSPITALAR)

1. Epidemiologia hospitalar. 1.1 Definicdo de infec¢cdo hospitalar. 1.2 Taxas de infeccao
hospitalar. 1.3 Indicadores de infeccdo hospitalar. 2. Principais infec¢cdes hospitalares
(epidemiologia, prevencao e controle). 2.1 Infeccdo primaria da corrente sanguinea. 2.2
Pneumonia hospitalar. 2.3 Pneumonia associada a ventilagdo mecanica. 2.4 Infeccdo
cirdrgica. 2.5 Infeccdo do trato urinario associada a cateter vesical. 2.6 Infec¢cées em proteses e
dispositivos. 2.7 Viroses de importancia nosocomial. 2.8 Gastroenterites. 2.9 Tuberculose. 3.
Precaucbes. 3.1 PrecaucbOes universais. 3.2 Precaucdes de contato. 3.3 Precaucdes
respiratorias. 3.4 Rastreamento de multirresistentes. 3.5 Higiene das maos. 3.6 Equipamentos
de protecéo individual. 4. Ambiente hospitalar. 4.1 Arquitetura hospitalar. 4.2 Classificacdo de
areas criticas, semicriticas e néo criticas. 4.3 Centro cirurgico. 4.4 Central de esteriliza¢éo. 4.5
Terapia intensiva. 4.6 Desinfeccao de superficies. 4.7 Processamento de artigos hospitalares.
5. Uso de antimicrobianos. 5.1 Padroniza¢do no uso de antimicrobiano. 5.2 Antibioticoprofilaxia
cirdrgica. 5.3 Multirresisténcia de microorganismos. 5.4 Infeccbes fungicas. 6. Acidentes com
material biologico. 6.1 Conduta frente a acidentes 6.2 Prevencgdo de acidentes. 7. Vacinagao
para o profissional de saude.
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09- INFECTOLOGIA (PEDIATRICA)

1. Crescimento e desenvolvimento da crianca e do adolescente. 2. Pediatria preventiva. 3. Imunizacdes. 4. Maus
tratos, negligéncia e direito legal das criancas e dos adolescentes 5. Necessidades nutricionais. 6. Aleitamento
materno. 7. Alimentacdo de lactentes e criangas. 8. Desnutricdo. 9. Equilibrio hidroeletrolitico e acido-basico:
tratamento da desidratacdo. 10. Hipovitaminoses e hipervitaminoses. 11. Neonatologia: gestacao de alto risco,
assisténcia ao RN na sala de parto, distlrbios metabdlicos, distdrbios respiratérios, doenca hemolitica,
hiperbilirrubinemia indireta e colestase, infeccBes congénitas, malformacdes congénitas e prematuridade. 12.
Erros inatos do metabolismo. 13.Imunodeficiéncias primarias e sindrome da imunodeficiéncia adquirida. 14.
Doencas alérgicas: asma, dermatite atdpica, rinite, urticaria e angioedema. 15. Doencas infecciosas: caxumba,
coqueluche, tétano, difteria, citomegalovirose, toxoplasmose, dengue, doencas exantematicas, doenca da
arranhadura do gato, infeccdes estafilococicas e estreptocécicas, leishmaniose tegumentar e visceral, herpes,
histoplasmose, mononucleose infecciosa, sepses, meningoencefalites, osteoartrites, tuberculose, helmintiases e
protozooses , febre amarela, resfriado e gripe 16. Controle e profilaxia das infec¢des hospitalares. 17. Doengas do
sistema nervoso: convulsfes, enxaqueca, epilepsia, tumor cerebral . 18. Doencas do sistema respiratério:
infeccbes do trato respiratorio superior e inferior, derrame pleural, pneumotorax e fibrose cistica. 19. Doengas do
sistema cardiovascular: cardiopatias congénitas, endocardite bacteriana, miocardite, febre reumatica e
insuficiéncia cardiaca. 20. Doengas do sistema digestario: diarréias agudas e cronicas, sindrome de ma absorcao,
constipacao intestinal, refluxo gastroesofagico e hepatites agudas e crbnicas. 21. Doengas do sangue: Anemias
carenciais e hemoliticas, hemoglobinopatias e pUrpuras. 22. Doencas neoplasicas: leucemias, linfomas, tumor de
Wilms e neurobastoma. 23. Doencas do sistema urinario: infeccdo urinaria, glomerulonefrites e sindrome nefrotica.
24. Doengas do sistema enddcrino: diabetes mellitus, baixa estatura, hiperplasia congénita da suprarrenal,
obesidade e hipotireocidismo congénito. .25. Doencas do sistema osteoarticular: luxacdo congénita do quadril,
escoliose e cifose. 26. Doencas da pele: eczemas, infeccdes bacterianas, viréticas, fungicas e parasitarias da
pele. 27. Doencas reumaticas: artrite reumatoide infantil, IUpus eritematoso sistémico, doenca de Kawasaki e
sindrome de vasculites. 28. Afec¢Bes cirlrgicas: estenose hipertrofica do piloro, obstrugdo intestinal, hérnia
diafragmatica e abddémen agudo. 29. Emergéncias: insuficiéncia respiratéria aguda, parada cardiorrespiratéria,
choque, coma, hipertensao arterial, intoxicagdes agudas, insuficiéncia renal aguda, traumatismo cranioencefalico.
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10- NEFROLOGIA (PEDIATRICA)

1. Organizacao morfofuncional dos rins. Determinantes da filtracdo glomerular. Medidas da
filtracdo glomerular e do fluxo sanguineo renal. Fracdo de filtracdo. 2. Farmacologia em
Nefrologia e uso clinico de diuréticos. 3. Metabolismo do sodio e da agua e seus disturbios. 4.
Metabolismo do potassio e seus disturbios. 5. Metabolismo do calcio, fésforo, magnésio e seus
distarbios. 6. Equilibrio acido-base e seus disturbios. 7. Sindromes renais: sindrome nefritica e
sindrome nefrética. 8. Sindrome hemolitico-urémica. 9. Sindrome hepatorrenal. 10. Doencas
glomerulares: glomerulopatias primarias, glomerulopatias secundérias, acometimento tubulo-
intersticial. 11. Tubulopatias. 12. Doenca cistica. 13. Nefrites hereditarias. 14. Tumores renais.
15. Litiase Renal. 16. Sindrome da disfuncdo das eliminagfes. 17. Bexiga neurogénica. 18.
Infeccdo do trato urinario. 19. Nefropatia obstrutiva. 20. Enfoque nefro-urolégico, diagnostico
por imagem, diagndstico antenatal. 21. Hipertensao arterial: primaria e secundaria. 22. Rim na
doenca sistémica. 23. Nefropatia por HIV. 24. Diabetes e doenca renal: relacdo com
hipertensao arterial e insuficiéncia renal cronica. 25. Insuficiéncia renal aguda. 26. Insuficiéncia
renal cronica; 27. Nutricdo em terapia renal; 28. Laboratério e patologia renal. 29. Tratamento
dialitico: hemodialise, CAPD e dialise peritoneal. 30. Transplante renal: acompanhamento pré e
pos-transplante.
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11- NEUROLOGIA (PEDIATRICA)

1. O exame neurolégico. 2. Desenvolvimento psicomotor normal e seus desvios. 3. Doencas infecciosas do
sistema nervoso. 4. Doencas cerebrovasculares na infancia. 5. Epilepsias e Sindromes Epilépticas da Infancia. 6.
Transtornos da cognicdo. 7. Transtornos do aprendizado 8. Doencas desmielinizantes do sistema nervoso. 8.
Neoplasias do sistema nervoso. 9. Traumatismo cranioencefalico. 10. Distrofias musculares. 11. Miopatias na
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infancia. 12. Neuropatias periféricas. 13. Doengas neuromusculares. 14. Transtornos do comportamento. 15.
Cefaleias e dores craniofaciais. 16. Paralisia cerebral. 17. Doencas extrapiramidais. 18. Malformacgfes do sistema
nervoso central. 19. Transtornos do sono. 20. Coma e transtornos da consciéncia. 21. Erros Inatos do
Metabolismo. 22. Doengas neurodegenerativas da infancia. 23. Desordens paroxisticas ndo epilépticas. 24.
Encefalopatias do periodo neonatal 25. Outras intercorréncias neuroldgicas do periodo neonatal. 26. Convulsédo
febril. 27. Convulsdo neonatal. Eletroencefalograma normal e alterado. 28. Doencas genéticas do sistema
nervoso. 29. Neuroimagem em neurologia pediatrica.
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12- PEDIATRIA (MEDICINA INTENSIVA PEDIATRICA)

1.Ressuscitacdo cérebro-cardiopulmonar. 2.Choque. 3.Arritmias cardiacas. 4. Insuficiéncia respiratéria aguda
5.0bstrucdo de vias aéreas superiores. 6. Bronquiolite. 7.Asma. 8.Pneumonias virais e bacterianas. 9.Derrame
pleural 10. sindrome do desconforto respiratério (sdra). 11.Crises convulsivas. 12.Estado do mal epilético.
13.Agresséo cerebral aguda secundaria a trauma e/ou andxia. 14. Trauma pediatrico. 15. Sepse e sindrome da
resposta inflamatéria sistémica. 16. Emergéncias hipertensivas. 17.Drogas vasoativas e vasodilatadoras. 18.
meningoencefalites. 17. Distlrbios hidroeletroliticos e do hormdnio antidiurético. 18.Cetoacidose diabética. 19.
Diabetes insipidus. 20.Sindrome da secrecao inapropriada do hormdnio antidiurético. 21.Insuficiéncia renal aguda.
22. Insuficiéncia hepatica aguda. 23.Insuficiéncia suprarrenal aguda. 24.Sindrome hemolitica urémica. 25.Dialise
peritoneal e hemodidlise. 26.IntoxicacBes exdgenas. 27.Dor e analgesia. 28.Emergéncias onco-hematoldgicas. 29.
Queimadura. 30. Afogamento. 31. Monitorizacdo invasiva e nao invasiva. 32. Pés- operatdrio em neurocirurgia.
33.Morte encefalica e doacfes de 6érgaos. 34. Bioética em UTI. 35.Diagnéstico por imagens. 36.Farmacologia.
37.Agentes antibacterianos. 38.Agentes antivirais. 39.Agentes antifingicos. 40.Coagulacao vascular disseminada.
41. Trombose venosa profunda. 42. Gripe suina. 43.Dengue. 44.Meningococcemia. 45.Ventilacdo mecanica.
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13- PEDIATRIA (NEONATOLOGIA)

Atendimento ao recém-nascido em sala de parto e reanimacdo neonatal. Prematuridade. Gestagcao multipla.
Manejo Hidroeletrolitico. Nutricdo enteral e parenteral. Aleitamento materno. Controle térmico. Hiperbilirrubinemia.
Imunizagdo. Manejo do recém-nascido pequeno e grande para idade gestacional. Infecg6es congénitas. Infecces
bacterianas/virais/fungicas. Choque séptico. Enterocolite necrosante. Disturbios respiratérios do recém-nascido.
Assisténcia ventilatéria invasiva e ndo invasiva. Apneia, Displasia broncopulmonar. Cardiopatias congénitas
cianoticas e acianoticas. Arritmias cardiacas. Anemia. Policitemia. Coagulopatias. Utilizacdo de hemoderivados.
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Patologias do trato gastrointestinal. Convulsdes neonatais. Hemorragia intracraniana. Asfixia perinatal. Defeitos do
tubo neural. Patologias renais e do trato urinario. Distlrbios metabodlicos e endocrinologicos. Erros inatos do
metabolismo. Emergéncias cirdrgicas. Retinopatia da prematuridade. DistUrbios auditivos e visuais. Procedimentos
em UTI neonatal. Distarbios ortopédicos. Manejo do filho de mée diabética, hipertensa grave, usuaria de drogas
ilicitas, com disturbio da tireoide, com patologia autoimune. Sindromes genéticas. Transporte neonatal. Prevencao
e tratamento da dor no recém-nascido. Atencdo humanizada ao recém-nascido de baixo peso. Método canguru.
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14- PNEUMOLOGIA (PEDIATRICA)

1. Anatomia e fungéo do trato respiratorio: anatomia, fisiologia e crescimento do trato respiratério. Mecanismos de
defesa do trato respiratério. Estrutura e fungcdo da mucosa respiratoria. 2. Doencgas do trato respiratorio superior:
Rinite e sinusite; Faringite, amigdalite, otite média, aguda e cronica. Laringite, laringotraqueobronquite e epiglotite.
3. Doengas do trato respiratorio inferior: bronquiolite aguda e bronquiolite obliterante. Pneumonia aguda viral e
bacteriana, pneumonia atipica. Programa IRA. Pneumonia no imunodeprimido. Derrame pleural. Abscesso
pulmonar. 4. Doencas crbénicas do trato respiratério: abordagem e conduta das pneumonias crbnicas e
recorrentes. Lactente sibilante. Asma. Fibrose cistica. Discenisia ciliar primaria e secundaria. Tuberculose e
micobactérias atipicas. Micoses pulmonares. Hemossiderose pulmonar. Tumores intratoracicos. Malformacdes
congénitas do trato respiratorio. Proteinose alveolar, cor pulmonale, sarcoidose. 5. Comprometimento pulmonar
em situacBes especiais: imunodeficiéncias, sindrome da imunodeficiéncia adquirida, doenca do colageno, anemia
falciforme, doenca das células de Langerhans (Histiocitose X). Parasitoses com comprometimento pulmonar,
sindrome de Loeffler. Insuficiéncia respiratéria aguda e aspiragdo do corpo estranho. Hemorragia pulmonar e
hemoptise. Apneia obstrutiva do sono e sindrome da morte subita do lactente. 6. Doencas do periodo neonatal:
diagnéstico diferencial das doencas respiratorias no periodo neonatal. Doengcas de membrana hialina. Displasia
broncopulmonar. Hipertensédo pulmonar. AfeccBes respiratorias cirdrgicas do periodo neonatal. Infeccdes
pulmonares congénitas e adquiridas. 7. Terapéuticas das doencas respiratérias: inaloterapias e dispositivos
inalatorios. Broncodilatadores, corticosteroides orais e inalatorios, antileucotrienos e xantinas. Antibiéticos oral,
parenteral e inalatério. Oxigenioterapia nas doencas agudas e crbnicas. Imunizacdo e prevencao das doencas
respiratérias. Prova de funcao pulmonar e espirometria.

Referéncia bibliografica:

KENDIG, E.; CHERNICK, V. Kendig's disorders of the respiratory tract in child. 8. Ed. Philadelphia: Saunders,
2012.

SANT’ANNA, Clemax Couto. Tuberculose na infancia e adolescéncia. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2002.

ROZQV, Tatiana. Doencas pulmonares em pediatria: diagnéstico e tratamento. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2011.
HILMAN, Bettina C. Pediatric respiratory disease: diagnosis and treatment. W.B. Saunders Company, 1993.
LUCAYA, Javier e STRIFE, Janet L. Diagndstico por imagem do térax em pediatria € neonatologia. Rio de Janeiro:
Revinter, 2003.

RODRIGUES, Joaquim Carlos. Pediatria — Doengas respiratorias. FMUSP: editora Manole, 2011.

TAUSSING. Pediatric respiratory medicine. Landau: editora Mosby, 2008.

SBPT. Diretrizes da Sociedade Brasileira Pneumologia e Tisiologia para o Manejo da Asma. Jornal Bras.
Pneumologia: 2012; 38 (supl 1): S 1-46.

CARVALHO, Cristiana M.Nascimento; MARQUES, Heloisa H. Souza. Recomendacédo da Sociedade Brasileira de
Pediatria para antibioticoterapia de criancas e adolescentes com pneumonia comunitaria. Jornal Pediatrico:
2006;82

(supl 5) : 146-52.

BRASIL. Programa Nacional de Controle da tuberculose. Brasilia: MS, 2011. Disponivel em:
htpp://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/manualde recomendacfes
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SBPT. Diretrizes Brasileiras em pneumonia adquirida na comunidade em pediatria. 2007. Jornal Bras.
Pneumologia, 2007; 33(Supll) S 31 - S 50.

BRASIL. Manual de normas para controle e assisténcia de infec¢cdes respiratérias agudas. 3. ed. Brasilia:
Ministério da Saude, 1993.

SBPT. Il Diretrizes brasileiras no manejo da tosse cronica. Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia —
SBPT, 2006.

PROJETO ARIA. Iniciativa sobre rinite alérgica e seu impacto na asma. 2008.

SBPT. Diretrizes Brasileiras de fun¢do pulmonar. SBPT: Jornal da Pneumologia, 28 (supl. 3), out 2002.

SBPT. As doengas respiratorias em criangas no Brasil. Pulm&o. RJ, 2009. Supl 1:S1

JORNAL PEDIATRICO. Displasia Broncopulmonar. Artigo de Revis&o.Vol 81-n°2, 2005.

15- PSIQUIATRIA (DA INFANCIA E DA ADOLESCENCIA)

1.Classificacdo e epidemiologia. 2.Principios gerais do desenvolvimento e avaliagcdo psiquiatrica de criancas e
adolescentes. 3.Transtornos do desenvolvimento. 4.Transtornos de comportamento diruptivos. 5.Transtorno de
ansiedade de separacdo. 6.Mutismo seletivo. 7.Transtorno de Tique. 8.Transtorno de excrecdo. 9.Transtorno da
alimentacdo da primeira infancia. 10.Transtornos de humor e suicidio. 11.Transtornos de ansiedade.
12.Esquizofrenia de inicio precoce. 13.Abuso de substancia na adolescéncia. 14.Psicofarmacologia na crianca e
no adolescente. 15.Psicoterapia e psicologia médica. 16.Politicas publicas de saude mental infanto-juvenil.

Referéncia bibliografica:

ASSUNCAO JUNIOR F.B.; KUCZINSKI, E. Psicofarmacoterapia na Infancia e Adolescéncia. Editora Atheneu,
2008.

ASSUNCAO JUNIOR, F.B.; KUCZINSKI, E. Tratado de Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia. Editora Atheneu,
20083.

STUBBE, Dorothy. Psiquiatria da infancia e adolescente. SP: Editora Artmed, 2008.

SADOCK, B. J. Manual conciso de psiquiatria da infancia e adolescéncia. Editora Artmed, 2011.

GOODMAN, R. Psiquiatria infantil. Editora Roca, 2004.

BRASIL. Legislacdo em saude mental. 5. ed. ampliada. Brasilia: Ministério da Saude,1990-2004. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/legislacao_mental.pdf

BRASIL. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de A¢bes Programaticas Estratégicas. Caminhos para
uma politica de saide mental infanto-juvenil. Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2005.

COUTO, M.C.V.; DUARTE, C.S.; DELGADO, P.G.G. A salde mental infantil na Salde Publica brasileira: situacao
atual e desafios. Rev. Bras. Psiquiatr.30(4):390-8, 2008.

NASTARI, M. Politicas Publicas de atencdo a infancia e adolescéncia no Brasil: Uma breve abordagem sobre
origens, diagnostico e perspectivas. In;: ALBUQUERQUE, M. C. (Org.). Participacéo popular em politicas publicas:
espaco de construcdo da democracia brasileira. Sdo Paulo: Instituto Pdlis, 2006. 124p.

16- PSIQUIATRIA (PSICOGERIATRIA)

1. O envelhecimento no Brasil. Aspectos demograficos. 2. Envelhecimento normal e patolégico. 3.
Conceito de envelhecimento ativo. 4. Transtornos entais Organicos no idoso. 5. Deméncias e Transtornos
Cognitivos no idoso: epidemiologia, quadro clinico e neuropsicolégico, diagnéstico e tratamento. 6.
Transtornos Psiquiatricos no idoso: epidemiologia, quadro clinico e neuropsicoldgico, diagnostico e
tratamento. 7. Temas especiais: servicos de psiquiatria geriatrica, institucionalizagdo, alteragbes do sono,
sexualidade e deméncia, genética. 8. O diagndstico e o tratamento da Deméncia de Azheimer no Brasil. 9.
Estimulacdo cognitiva da mobilidade, atividades fisicas e alimentacdo na doenca de Alzheimer. 10.
Suporte familiar e social. 11. Aspectos juridicos, interdicdo. 12. O estatuto do idoso. 13. Politicas Publicas
para a salde da pessoa idosa. 14. O idoso na Atencao Basica. 15. Doengas e intercorréncias comuns no
idoso. 16. Aids. 17. Aten¢do Domiciliar ao idoso.

Referéncia bibliografica:

BOTTINO, Cassio M.C.; LAKS, Jerson; Blay, Sérgio L. Deméncia e transtornos cognitivos em idosos. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

BOTTINO, Céassio M.C.; LAKS, Jerson; Blay, Sérgio L. Diagnéstico e tratamento dos transtornos de humor
em idosos. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2012.

BRASIL. Envelhecimento e Saude da Pessoa Idosa. Secretaria de Atencdo Basica,

Departamento de Atencéo Basica. Brasilia: Ministério da Saude, 2007.

BRASIL. O Estatuto do Idoso. Lei N° 1074, de 01 de outubro de 2003. Brasilia, 2003. Disponivel em:
BRASIL/OMS. Envelhecimento ativo: uma politica de saude / World Health Organization. Trad. Suzana
Gontijo. Brasilia: Organizagéo Pan-Americana da Salde, 2005. 60p.: il. Disponivel em:
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CAMARANO, Ana Amélia (org.). Os novos idosos brasileiros: Muito além dos 60? Rio de Janeiro: IPEA,
2004.

CAOQVILLA, Vera Pedrosa; CANINEU, Paulo Renato (Coord.). Vocé ndo esta sozinho...nés

continuamos com vocé. SP: Novo Século Editora, 2013.
http://www.prosaude.org/publicacoes/diversos/envelhecimento ativo.pdf

KAPLAN & SADOCK. Comprehensive textbook of Psychiatry. 9. ed. Philadelphia: Lippincott Williams &
Wilkins, 2009.

www.planalto.gov.br/ccivil _03/leis/2003/110.741.htm

17- RADIOLOGIA E DIAGNOSTICO POR IMAGEM
(ULTRASSONOGRAFIA GERAL)

1.Ultrassonografia em Medicina Interna. 2.Ultrassonografia ginecolégica e obstétrica. 3.Ultrassonografia em
emergéncias. 4.Ultrassonografia de partes moles e estruturas superficiais, incluindo: tireoide, mama, bolsa
escrotal, com avaliacdo Doppler. 5.Dopplerfluxometria.

Referéncia bibliografica:

PRANDO, Adilson; MOREIRA, Fernando A. Fundamentos de Radiologia e Diagnéstico por Imagem. 1. ed. RJ:
Editora Elsevier, 2007.

RUMACK, C.M.; WILSON, S.R.; CHARBONEAU, J.W. Tratado de Ultrassonografia Diagnéstica. 3. ed. RJ:
Elsevier, 2006.

ALLAN, Paul L.P. et al. Ultrassonografia com Doppler na pratica clinica. 3. ed. RJ: Elsevier, 2008.

AHUJA, A.T. et al. Diagnostic Imaging — Ultrasound. 1. ed. Ed. Amirsys, 2007.

Diagnostic Imaging — Ultrasound. Ahuja A.T., et al. 1st ed. Ed. Amirsys. 2007.

BRASIL. Portaria n® 453, de 01 de junho de 1998. Aprova o Regulamento Técnico que estabelece as diretrizes
basicas de protecédo radiol6gica em radiodiagndstico médico e odontolégico, dispde sobre 0 uso dos raios-x
diagnésticos em todo territdrio nacional e da outras providéncias. D.O.U. 02./06/98. Brasilia: ANVISA-MS, 1998.
Disponivel em: www.cro-rj.org.br/radiologia/Radiologia.doc. Acesso em 29 de abril de 2013.

18- REUMATOLOGIA (PEDIATRICA)

1. Anatomia e fisiologia do sistema musculoesquelético. 2. Anatomia e fisiologia da dor. 3. O
sistema imune. 4. Mediadores inflamatorios. 5. Genoma. 6. Abordagem clinica do paciente
reumatoldégico. 7. Laboratério em Reumatologia Pediatrica. 8. Imagem em reumatologia
pediatrica. 9. Avaliacdo dos diversos sistemas nas doencas reumatolégicas (osteoarticular,
muscular, vascular, pulmonar, renal). 10. Farmacologia — drogas utilizadas, efeitos benéficos e
colaterais. 11. Avaliacdo do status de saude, funcionamento e resultado do tratamento. 12.
Abordagem do manejo da crianga reumatoldgica. 13. Manifestacdes Osteoarticulares de
condi¢cbes traumato-ortopédicas. 14. Sindromes de amplificacdo da dor. 15. Febre reumatica.
16. Artrite idiopatica juvenil. 17. Espondilite Anquilosante juvenil. 18. Artrite psoriasica. 19.
Artropatia da doenca inflamatoria intestinal. 20. Sindrome de Reiter. 21. Lupus Eritematoso
Sistémico. 22. Lupus Eritematoso Neonatal. 23. Sindrome do anticorpo antifosfolipideo. 24.
Miopatias inflamatdrias idiopaticas. 25. Esclerodermia sistémica. 26. Esclerodermia localizada.
27. Doenca mista do tecido conectivo. 28. Sindrome de Sjogren infantojuvenil. 29. Sindrome
Overlap. 30. Vasculites na infancia. 31. Doengas autoinflamatorias. 32. Imunodeficiéncias e
doencas reumatoldgicas. 33. Desordens osteomioarticulares das infec¢des. 34. Desordens
primérias e adquiridas do osso e tecido conectivo. 35. Doengas sistémicas associadas a
manifestacOes osteoarticulares. 36. Desordens malignas e manifestacfes osteoarticulares. 37.
Doenca de Lyme. 38. Eritema Nodoso. 39. Fibrodisplasia ossificante progressiva. 40.
Osteoporose.

Referéncia bibliografica:
SILVA, Clévis Artur Almeida da. Doencas reumaticas na crianca e no adolescente. 2. ed.Colecdo Pediatria do
Instituto da Crianga HC-FMUSP, 2010.

CASSIDY, James T. et al. Textbook of Pediatric Rheumatology (Cassidy, Textbook of Pediatric). 6. ed. EUA:
Elsevier-Saunders, 2010.
KLIEGMAN, Robert M. et al. Nelson Textbook of Pediatrics. 19. Ed. Philadelphia: Elsevier-Saunders, 2011.
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MEDICO / ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA E DA AR EA
ESPECIFICA A QUE CONCORRE

01- HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA (HEMATOLOGIA)

ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA

1. Diagnéstico diferencial das anemias. As anemias: anemia por deficiéncia de ferro, anemia das doencas
cronicas, as anemias megaloblasticas. 2. As hemoglobinopatias. 3. As sindromes talassémicas. 4. As
enzimopatias e membranopatias. 5. As anemias microangiopdticas. 6. Anemias hemoliticas autoimunes. 7.
Anemias hemoliticas ndo imunes por mecanismos extrinsecos. 8. Mononucleose infecciosa e outras doencas
associadas ao virus Epstein-Barr. 9. As imunodeficiéncias. 10. Manifestagbes hematoldgicas na sindrome de
imunodeficiéncia humana adquirida. 11. Anemias aplasticas e hemoglobinlria paroxistica noturna (HPN). 12.
Anemia de doenca renal cronica. 13. Aplasia eritroide. 14. Anemias diseritropoiéticas congénitas. 15.
Trombocitopenias. 16. Trombopatias hereditarias e adquiridas. 17. As purpuras vasculares. 18. Deficiéncias
herdadas dos fatores de coagulacdo. 19. As hemofilias hereditarias e adquiridas. 20. Deficiéncia de vitamina K. 21.
As anormalidades hereditarias do fibrinogénio. 22. Doenca de von Willebrand. 23.Coagulacéo intravascular
disseminada. 24. Trombofilias hereditarias. 25. A sindrome antifosfolipideos. 26. Purpura trombocitopénica
trombotica. 27. Trombocitopenia induzida pela heparina. 28. Trombose venosa. 29. Infeccdo no paciente
imunossuprimido. 30. Reac¢des transfusionais.

Referéncia bibliografica:

HOFFMAN, Ronald et al. Hematology: Basic Pr|nC|pIes and Practice. 5" ed. New York: Churchill Livingstone, 2009.
LICHTMAN, Marshall A. et al. Williams Hematology. 8" ed. New York: McGraw-Hill, 2010.

KLEIN,Harvey G.; ANSTEE, David J. Mollison’s Blood Transfusion in Clinical Medicine. 11" ed. Massachusetts:
Blackwell Pubhshmg 2005.

AREA ESPECIFICA - HEMATOLOGIA

1.Diagnéstico diferencial das anemias. 2.As anemias: anemia por deficiéncia de ferro, anemia das doencas
cronicas, as anemias megaloblasticas. 2.As hemoglobinopatias. 3.As sindromes talassémicas. 4.As enzimopatias
e membranopatias. 5.As anemias microangiopaticas. 6.Anemias hemoliticas autoimunes. 7.Anemias hemoliticas
ndo imunes por mecanismos extrinsecos. 8.Mononucleose infecciosa e outras doencas associadas ao virus
Epstein-Barr. 9.As imunodeficiéncias. 10.Manifesta¢cdes hematolégicas na sindrome de imunodeficiéncia humana
adquirida. 11.Anemias aplasticas e hemoglobindria paroxistica noturna (HPN). 12.Anemia de doenca renal
cronica. 13.Aplasia eritroide. 14.Anemias diseritropoiéticas congénitas. 15.As porfirias. 16.Anemias sideroblasticas
adquiridas e congénitas. 17.Sindrome hipereosinofilica. 18. Lipidoses: doenca de Gaucher e Niemann-Pick. 19.
Linfocitose e linfocitopenia. 20.As poliglobulias. 21.Policitemia vera. 22.Trombocitemia essencial. 23.Leucemia
mieloide aguda. 24.Leucemia mieloide crbnica e doencas relacionadas. 25.Mielofibrose primaria. 26.Sindrome
mielodisplasica — citopenias clonais e leucemia mieloide oligoblastica. 27.Leucemias linfoblasticas agudas.
28.Leucemias linfociticas. 29.Tricoleucemia. 30.Leucemia linfocitica de células grandes granulares. 31.Linfomas.
32.Neoplasias de células plasmaticas. 33. Macroglobulinemia. 34.Doenga da cadeia pesada.
35.Trombocitopenias. 36.Trombopatias hereditarias e adquiridas. 37.As puUrpuras vasculares. 38. Deficiéncias
herdadas dos fatores de coagulacao. 39.As hemofilias hereditarias e adquiridas. 40.Deficiéncia de vitamina K.
41.As anormalidades hereditarias do fibrinogénio. 42.Doenca de von Willebrand. 43.Coagulacao intravascular
disseminada. 44.Trombofilias hereditarias. 45.A sindrome antifosfolipideos. 46.PUrpura trombocitopénica
trombotica. 47.Trombocitopenia induzida pela heparina. 48.Trombose venosa. 49.Infeccdo no paciente
imunossuprimido. 50.Terapia antineoplasica. 51.Reacdes transfusionais.

Referéncia bibliografica:

HOFFMAN, Ronald et al. Hematology: Basic Pr|nC|pIes and Practice. 5" ed. New York: Churchill Livingstone, 2009.
LICHTMAN, Marshall A. et al. Williams Hematology. 8" ed. New York: McGraw-Hill, 2010.

SWERDLOW, Steven H. et al. WHO Classification of Tumours of Haematopoietic and Lymphoid Tissues. 4" ed.
Lyon: WHO Press, 2008.
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02- HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA (HEMOTERAPIA)

ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA

1. Diagnéstico diferencial das anemias. As anemias: anemia por deficiéncia de ferro, anemia das doencas
cronicas, as anemias megaloblasticas. 2. As hemoglobinopatias. 3. As sindromes talassémicas. 4. As
enzimopatias e membranopatias. 5. As anemias microangiopaticas. 6. Anemias hemoliticas autoimunes. 7.
Anemias hemoliticas ndo imunes por mecanismos extrinsecos. 8. Mononucleose infecciosa e outras doencas
associadas ao virus Epstein-Barr. 9. As imunodeficiéncias. 10. Manifestagbes hematoldgicas na sindrome de
imunodeficiéncia humana adquirida. 11. Anemias aplasticas e hemoglobinlria paroxistica noturna (HPN). 12.
Anemia de doenca renal cronica. 13. Aplasia eritroide. 14. Anemias diseritropoiéticas congénitas. 15.
Trombocitopenias. 16. Trombopatias hereditarias e adquiridas. 17. As purpuras vasculares. 18. Deficiéncias
herdadas dos fatores de coagulacdo. 19. As hemofilias hereditarias e adquiridas. 20. Deficiéncia de vitamina K. 21.
As anormalidades hereditarias do fibrinogénio. 22. Doenca de von Willebrand. 23.Coagulacéo intravascular
disseminada. 24. Trombofilias hereditarias. 25. A sindrome antifosfolipideos. 26. Purpura trombocitopénica
trombotica. 27. Trombocitopenia induzida pela heparina. 28. Trombose venosa. 29. Infeccdo no paciente
imunossuprimido. 30. Reac¢des transfusionais.

Referéncia bibliografica:

HOFFMAN, Ronald et al. Hematology: Basic Principles and Practice. 5" ed. New York: Churchill Livingstone, 2009.
LICHTMAN, Marshall A. et al. Williams Hematology. 8" ed. New York: McGraw-Hill, 2010.

KLEIN,Harvey G.; ANSTEE, David J. Mollison’s Blood Transfusion in Clinical Medicine. 11™ ed. Massachusetts:
Blackwell Publishing, 2005.

AREA ESPECIFICA - HEMOTERAPIA

1.Coleta, testes e processamento do sangue. 2.Imuno-hematologia eritrocitaria: antigenos e anticorpos de células
sanguineas. 3.Testes de compatibilidade sanguinea. 4.Fundamentos de genética basica e molecular. 5.Doenca
hemolitica do feto e do recém-nascido. 6.Teste de antiglobulina humana. 7.Pesquisa e identificacdo de anticorpos
irregulares. 8.Aloantigenos plaquetarios humanos. 9.Sistemas de antigenos granulocitarios10. Uso e obtencao de
componentes e derivados do sangue. 11.Aféreses.12.Transfusdo em cirurgia.13.Transfusdo em
hemoglobinopatias.14.Suporte transfusional em transplante de medula éssea. 15.Transfusdo em obstetricia e
neonatologia. 16.Reacdes transfusionais. 17.Infec¢Bes transmitidas por transfusdo. 18.Infeccdes emergentes de
importancia transfusional. 19.Terapia celular. 20.Biosseguranca: barreiras de contencao: EPIs e EPCs, cabines de
seguranca biolégica, mapa de risco, gerenciamento de residuos, métodos de desinfeccao e esterilizacdo, Boas
Praticas em laboratérios e servigos de salde,

RDC 153 — Anvisa 2004.

Referéncia bibliografica:

BEIGUELMAN, B. Os sistemas sanguineos eritrocitarios. 3.ed. Ribeirao Preto: FUNPEC, 2003.

BORDIN et al. Hemoterapia. Fundamentos e Pratica. Sdo Paulo: Atheneu, 2007.

LICHTMAN, Marshall A. et al. Williams Hematology. 8™ ed. New York: McGraw-Hill, 2010.

GIRELLO, A.L.; KUHN, T.I.B.B. Fundamentos da imuno-hematologia eritrocitaria. Sdo Paulo: SENAC, 2002.
KLEIN,Harvey G.; ANSTEE, David J. Mollison’s Blood Transfusion in Clinical Medicine. 11™ ed. Massachusetts:
Blackwell Publishing, 2005.

BRASIL. Resolucdo RDC n° 153, de 14 de junho de 2004. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa).
Brasilia: MS, 2004.

ALMEIDA, Maria de Fatima Costa. Boas praticas de laboratério. Sdo Paulo: Difusao, 2009.

MASTROENI, Marco Féabio. Biosseguranca aplicada a laboratérios e servigcos de salde. Rio de Janeiro: Atheneu,
2010.

03- GINECOLOGIA E OBSTETRICIA (GINECOLOGIA)

ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA
Ginecologia

1.Anatomia, fisiologia e embriologia do aparelho genital e da mama. 2.Anamnese, exame ginecolégico e exames
complementares em Ginecologia e Mastologia. Malformacfes genitais. Corrimento genital: etiopatogenia,
diagnéstico e tratamento. Doencas sexualmente transmissiveis. Doenca inflamatéria pélvica aguda. Dismenorreia
e tensdo pré-menstrual. Amenorreia. Hemorragia uterina disfuncional. Prolapsos genitais. Incontinéncia urinaria de
esfor¢o. Métodos contraceptivos. Estudo do climatério.Ginecologia infanto-puberal. Patologias benignas do colo

80



uterino. Miomatose uterina. Endometriose: diagnoéstico e tratamento. Doengas da vulva. Infertilidade. Lesdes
precursoras do cancer genital e mamario. Cancer do colo uterino e do endométrio. Tumores malignos e benignos
dos ovarios. Doenca dos ovarios policisticos. Les@es benignas e malignas das mamas. Videolaparoscopia e
videohisteroscopia.

Referéncia bibliogréfica:

FRITZ, Marc A.; SPEROFF, Leon. Clinical Gynecologic Endocrinology and Infertility. 8. ed. Lippincott Williams &
Wilkins, 2011.

ROCK, John A.; JONES Ill; Howard W. Te Linde's Operative Gynecology. 10. ed. Lippincott Williams & Wilkins,
2012

SCHORGE,J.O.; SCHAFFER,J.I.; HALVORSON,L.M.; HOFFMAN,B.L.; BRADSHAW,K.D.; CUNNINGHAM,F.G.
Williams Gynecology. 1. ed. Estados Unidos: McGraw-Hill, 2008.

BRASIL. Diretrizes brasileiras para o rastreamento do cancer do colo do uUtero / Instituto Nacional de Cancer.
Coordenacéo Geral de Acdes Estratégicas. Divisdo de Apoio a Rede de Atencdo Oncoldgica. Rio de Janeiro: MS-
INCA, 2011. Disponivel em: http://www!.inca.gov.br/inca/Arquivos/Diretrizes rastreamento cancer_colo_utero.pdf
ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE - OMS. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 4. ed. 2009.
Disponivel no link http://whglibdoc.who.int/publications/2010/9789241563888 eng.pdf

OBSTETRICIA

1. Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. 2. Desenvolvimento embrionario. 3. Feto: Anexos do embrido e do
feto. Crescimento e desenvolvimento fetais.Estatica fetal. 4. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Desproporgéo
céfalo-pélvica. 5. A contratilidade uterina. Discinesias uterinas. 6. A placenta e as membranas. Trocas materno-
ovulares. Os hormdnios placentaros. Placenta prévia. Descolamento prematuro da placenta. Secundamento
patolégico. Distocias do corddo umbical. 7. Adaptacdes do organismo materno a gravidez. 8. Diagnostico da
gravidez. 9. Propedéutica da gravidez. 10. Idade da gestacéo e data provavel do parto. 11. A assisténcia pré-natal.
12. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no delivramento. Avaliacao intraparto. 13. O parto: estudo
clinico e assisténcia. 14. O puerpério. 15. A lactagcdo. 16. Hiperémese gravidica. 17. Toxemia gravidica: pré-
eclampsia, eclampsia e hipertensdo gestacional. 18. Abortamento. 19. Prenhez ectopica. 20. Neoplasias
trofoblasticas gestacionais. 21. Disturbios da hemocoagulagdo. 22. Polidramnia — Oligodramnia. 23. Amniorrexe
prematura. 24. Prenhez gemelar. 25. Prematuridade. 26. Gestacéo de alto risco. 27. Gravidez prolongada. 28.
Doenca hemolitica perinatal. 29. Aconselhamento genético pré-natal. 30. Cancer genital. As indicag6es da cirurgia
no ciclo gestativo. 31. Sofrimento fetal agudo. 32. Apresentacfes cefélicas andbmalas. 33. Apresentacéo pélvica e
apresentacdo cormica. 34. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia. 35. Rotura uterina. Laceracdo do trajeto. 36.
Infeccdo puerperal. 37. Complicagcbes clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doencas cardiovasculares,
endocrinopatias, nefropatia, sindrome tromboembdlica, doenca hipertensiva vascular crbnica, pneumopatias,
doencas gastrointestinais, doencas neuroldgicas e psiquiatricas, dermatopatias, doencas neoplasicas, doencas
sexualmente transmissiveis. 38. Doencas infecciosas. 39. Uso de drogas (medicamentos) na gravidez. 40.
Patologia da lactac&o. 41. Fércipe. 42. A versao e a extracdo podal. 43. Verséo e extracdo podal. 44. Embriotomia.
45. Procedimentos para interromper a gravidez. 46. A operacdo cesariana. 47. Histerectomia - cesarea.
Esterilizagcao cirargica. Microcesarea. 48. Medicina fetal. 49. Teratologia. Drogas e medicamentos. 50. A
mortalidade materna e a perinatal. Obstetricia médico-legal e forense. Aspectos éticos.
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AREA ESPECIFICA - GINECOLOGIA

Ginecologia:

1.Anatomia, fisiologia e embriologia do aparelho genital e da mama. 2. Anamnese, exame ginecol6gico e exames
complementares em Ginecologia e Mastologia. 3.Malformag8es genitais.4. Corrimento genital: etiopatogenia,
diagndstico e tratamento. 5.Doencas sexualmente transmissiveis. 6.Doenca inflamatéria pélvica aguda.
7.Dismenorreia e tensdo pré-menstrual. 8.Amenorreia. 9.Hemorragia uterina disfuncional. 10.Prolapsos genitais.
11.Incontinéncia urinaria de esforgo. 12.Métodos contraceptivos. 13.Estudo do climatério. 14.Ginecologia infanto-
puberal. 15.Patologias benignas do colo uterino. 16.Miomatose uterina. 17.Endometriose: diagndstico e
tratamento. 18.Doencas da vulva. 19.Infertilidade. 20.LesGes precursoras do cancer genital e mamario. 21.Cancer
do colo uterino e do endométrio. 22.Tumores malignos e benignos dos ovarios. 23.Doengca dos ovarios
policisticos. 24.LesBes benignas e malignas das mamas. 25.Videolaparoscopia e videohisteroscopia. 26.Violéncia
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sexual. 27.Avaliagdo do casal infértil. 28.Hiperatividade do detrusor. 29.Avaliacdo urodindmica. 30. Fistulas
genitais. 31.Métodos contraceptivos. 32. Terapia de reposi¢cdo hormonal. 33.Doencgas inflamatérias da mama.
34.Avaliacdo pré-operatoria. 35.Seguimento pds-operatério. 36. Aspectos éticos e legais.
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04- GINECOLOGIA E OBSTETRICIA (OBSTETRICIA)

ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA

Ginecologia

1.Anatomia, fisiologia e embriologia do aparelho genital e da mama. 2.Anamnese, exame ginecolégico e exames
complementares em Ginecologia e Mastologia. Malformacfes genitais. Corrimento genital: etiopatogenia,
diagndstico e tratamento. Doencas sexualmente transmissiveis. Doenca inflamatéria pélvica aguda. Dismenorreia
e tensdo pré-menstrual. Amenorreia. Hemorragia uterina disfuncional. Prolapsos genitais. Incontinéncia urinaria de
esfor¢o. Métodos contraceptivos. Estudo do climatério.Ginecologia infanto-puberal. Patologias benignas do colo
uterino. Miomatose uterina. Endometriose: diagnoéstico e tratamento. Doengas da vulva. Infertilidade. Lesdes
precursoras do cancer genital e mamario. Cancer do colo uterino e do endométrio. Tumores malignos e benignos
dos ovarios. Doenca dos ovarios policisticos. LesGes benignas e malignas das mamas. Videolaparoscopia e
videohisteroscopia.
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Wilkins, 2011.
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2012
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Williams Gynecology. 1. ed. Estados Unidos: McGraw-Hill, 2008.
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INCA, 2011. Disponivel em: http://www!.inca.gov.br/inca/Arquivos/Diretrizes rastreamento cancer_colo_utero.pdf
ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE - OMS. Medical eligibility criteria for contraceptive use. 4. ed. 2009.
Disponivel no link http://whglibdoc.who.int/publications/2010/9789241563888 eng.pdf

OBSTETRICIA
1. Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. 2. Desenvolvimento embrionario. 3. Feto: Anexos do embrido e do
feto. Crescimento e desenvolvimento fetais.Estatica fetal. 4. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Desproporgéo
céfalo-pélvica. 5. A contratilidade uterina. Discinesias uterinas. 6. A placenta e as membranas. Trocas materno-
ovulares. Os hormdnios placentaros. Placenta prévia. Descolamento prematuro da placenta. Secundamento
patoldgico. Distocias do corddo umbical. 7. Adaptacdes do organismo materno a gravidez. 8. Diagnostico da
gravidez. 9. Propedéutica da gravidez. 10. Idade da gestacéo e data provavel do parto. 11. A assisténcia pré-natal.
12. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no delivramento. Avaliacao intraparto. 13. O parto: estudo
clinico e assisténcia. 14. O puerpério. 15. A lactagcdo. 16. Hiperémese gravidica. 17. Toxemia gravidica: pré-
eclampsia, eclampsia e hipertensdo gestacional. 18. Abortamento. 19. Prenhez ectépica. 20. Neoplasias
trofoblasticas gestacionais. 21. Distarbios da hemocoagulagdo. 22. Polidramnia — Oligodramnia. 23. Amniorrexe
prematura. 24. Prenhez gemelar. 25. Prematuridade. 26. Gestacdo de alto risco. 27. Gravidez prolongada. 28.
Doenca hemolitica perinatal. 29. Aconselhamento genético pré-natal. 30. Cancer genital. As indicag6es da cirurgia
no ciclo gestativo. 31. Sofrimento fetal agudo. 32. Apresentacdes cefélicas andbmalas. 33. Apresentacéo pélvica e
apresentacdo cormica. 34. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia. 35. Rotura uterina. Laceracdo do trajeto. 36.
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Infeccdo puerperal. 37. Complicagbes clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doencas cardiovasculares,
endocrinopatias, nefropatia, sindrome tromboembdlica, doenga hipertensiva vascular crdnica, pneumopatias,
doengas gastrointestinais, doengas neurolégicas e psiquiatricas, dermatopatias, doencas neoplasicas, doencas
sexualmente transmissiveis. 38. Doencas infecciosas. 39. Uso de drogas (medicamentos) na gravidez. 40.
Patologia da lactacéo. 41. Fércipe. 42. A versao e a extracdo podal. 43. Verséo e extracdo podal. 44. Embriotomia.
45. Procedimentos para interromper a gravidez. 46. A operacdo cesariana. 47. Histerectomia - cesarea.
Esterilizacdo cirdrgica. Microcesarea. 48. Medicina fetal. 49. Teratologia. Drogas e medicamentos. 50. A
mortalidade materna e a perinatal. Obstetricia médico-legal e forense. Aspectos éticos.
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AREA ESPECIFICA - OBSTETRICIA

Obstetricia:

1. Anatomia e fisiologia do sistema genital. 2. Desenvolvimento embrionario. 3. Feto: anexos do embrido e do feto.
Crescimento e desenvolvimento fetais.Estéatica fetal. 4. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Desproporcao
céfalo-pélvica. 5. A contratilidade uterina. Discinesias uterinas. 6. A placenta e as membranas. Trocas materno-
ovulares. Os hormdnios placentaros. Placenta prévia. Descolamento prematuro da placenta. Secundamento
patolégico. Distocias do cordao umbical.

7. Adaptacbes do organismo materno a gravidez. 8. Diagnostico da gravidez. 9. Propedéutica da gravidez. 10.
Idade da gestagdo e data provavel do parto. 11. A assisténcia pré-natal. 12. O mecanismo do parto. Conduta no
parto normal e no deliviamento. Avaliagdo intraparto. 13. O parto: estudo clinico e assisténcia. 14. O puerpério. 15.
A lactacdo. 16. Hiperémese gravidica. 17. Toxemia gravidica: pré-eclampsia, eclampsia e hipertenséo gestacional.
18. Abortamento. 19. Prenhez ectépica. 20. Neoplasias trofoblasticas gestacionais. 21. Distlrbios da
hemocoagulacdo. 22. Polidramnia — Oligodramnia. 23. Amniorrexe prematura. 24. Prenhez gemelar. 25.
Prematuridade. 26. Gestacdo de alto risco. 27. Gravidez prolongada. 28. Doenca hemolitica perinatal. 29.
Aconselhamento genético pré-natal. 30. Cancer genital. As indicacBes da cirurgia no ciclo gestativo. 31.
Sofrimento fetal agudo. 32. Apresentacfes cefalicas andmalas. 33. Apresentacdo pélvica e apresentacdo cormica.
34. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia. 35. Rotura uterina. Laceracdo do trajeto. 36. Infeccdo puerperal. 37.
ComplicagBes clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doencas cardiovasculares, endocrinopatias, nefropatia,
sindrome tromboembodlica, doenca hipertensiva vascular cronica, pneumopatias, doencas gastrointestinais,
doengas neuroldgicas e psiquiatricas, dermatopatias, doengas neoplasicas, doengas sexualmente transmissiveis.
38. Doencas infecciosas. 39. Uso de drogas (medicamentos) na gravidez. 40. Patologia da lactacdo. 41. Fércipe.
42. A versdo e a extracdo podal. 43. Distocias do trajeto. 44. Distocia de ombros. 45.Planejamento familiar.
46.Trauma em Obstetricia. 47.Ultrassonografia em obstetricia. 48.Malformacfes fetais.49. Avaliacdo fetal
anteparto. 50. Diagndstico pré-natal.51. Embriotomia. 52. Procedimentos para interromper a gravidez. 53. A
operacao cesariana. 54. Histerectomia - cesarea. 55.Esterilizagcéo cirdrgica. 56. Microcesarea. 57. Medicina fetal.
58. Teratologia. Drogas e medicamentos. 59. A mortalidade materna e a perinatal. 60. Obstetricia médico-legal e
forense. Aspectos éticos.
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