Unimed 2

Belo Horizonte
Edital de Retificacao

O Diretor-Presidente da UNIMED-BH
torna publica a retificacdo dos itens abaixo
descritos, mantendo-se, sem quaisquer
alteracoes, as demais normas constantes
no Edital n° 01/2009, publicado no
jornal Estado de Minas de 30/08/2009
e disponivel no endereco eletrénico da
FUNDEP http://www.gestaodeconcurso.com.br.
1. Faz saber, portanto, que ficam retificados
os seguintes itens:

1.1 - No item 4.4 "g" onde se Ié "(Prontos-
Atendimentos UNIMED-BH/Contorno)"
leia-se "(Pronto-Atendimento UNIMED-BH/
Contorno e APH - Atenc¢ao Pré-Hospitalar)”;

1.2 - No inicio do paragrafo do item 6.2.3
onde se |é "(A avaliacdo de publicacdes
envolvera os artigos,)” leia-se "A avaliacdo
de pontuacdo das publicacdes envolvera
os artigos,)", permanecendo sem quaisquer
outras alteraces a redacdo do item 6.2.3;

13 - No item 625 onde se lé "(no

Pronto-Atendimento  UNIMED-BH/Contorno,
no CTl adulto ou na Unidade de
Cuidados Progressivos do Hospital-Dia
e Maternidade UNIMED-BH)", leia-se
“(no  Pronto-Atendimento  UNIMED-BH/
Contorno, na APH - Atencéo Pré-Hospitalar,
no CTl adulto ou na Unidade de

Cuidados Progressivos do Hospital-Dia e
Maternidade UNIMED-BH);

14 - No item 6.25.1 onde se lé “(PA
UNIMED-BH/Contorno e Hospital-Dia e
Maternidade UNIMED-BH)" leia-se ""(PA
UNIMED-BH/Contorno, APH - Atencao Pré-
Hospitalar e Hospital-Dia e Maternidade
UNIMED-BH).

2. Ficam mantidas todas as demais
disposicoes estabelecidas pelo Edital
n° 01/2009 néo conflitantes com o
presente Edital de Retificacao.

Belo Horizonte, 17 de setembro de 2009.

/Helton Freitas

Diretor-Presidente da Unimed-BH.
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SELECAO PARA COOPERACAO DE MEDICOS - UNIMED-BH
EDITAL N° 01/2009

O Diretor-Presidente da UNIMED-BH torna publico que estdo abertas as inscricdes de candidatos ao processo
seletivo para o preenchimento de 212 vagas de médicos cooperados da UNIMED-BH para atuacado na area
de abrangéncia da Cooperativa: Baldim, Belo Horizonte, Caeté, Confins, Contagem, Ibirité, Jaboticatubas, Lagoa
Santa, Nova Lima, Raposos, Ribeirdo das Neves, Rio Acima, Sabara, Santa Luzia, Santana do Riacho, Sao José da
Lapa e Vespasiano.

1 DISPOSICOES PRELIMINARES
1.1 O processo seletivo sera regido por este edital e eventuais retificacdes, e sua execucao cabera a Fundacao
de Desenvolvimento da Pesquisa (FUNDEP).

1.2 O presente processo seletivo destina-se ao preenchimento de 212 vagas, conforme distribuidas na Tabela
|, por areas de especialidade médic

TABELA |
CcODIGO ESPECIALIDADES VAGAS POR ESPECIALIDADES
101 Acupuntura 02
102 Alergia e Imunologia o1
103 Anestesiologia 15
104 Angiologia e Cirurgia Vascular 02
105 Cardiologia 02
106 Cirurgia Cardiovascular 02
107 Cirurgia da Mao 02
108 Cirurgia de Cabeca e Pescoco 02
109 Cirurgia Geral 02
10 Cirurgia Pediatrica 02
m Cirurgia Plastica 02
12 Cirurgia Toracica [e]]
13 Clinica Médica 15
4 Coloproctologia 02
15 Dermatologia 08
16 Endoscopia Digestiva 02
n7 Endocrinologia e Metabologia 10
18 Gastroenterologia 02
19 Geriatria 10
120 Ginecologia e Obstetricia o4
121 Hematologia e Hemoterapia [eZ3
122 Homeopatia 02
123 Infectologia 06
124 Mastologia 02
125 Medicina do Trabalho o7}
126 Medicina Intensiva 20
127 Nefrologia Adulta o4
128 Nefrologia Pediatrica o4
129 Neurocirurgia 10
130 Neurologia 10
131 Nutrologia 02
132 Oftalmologia 02
133 Ortopedia e Traumatologia 02
134 Otorrinolaringologia 02
135 Pediatria 15
136 Pneumologia 02
137 Psiquiatria 10
138 Radiologia e Diagndstico por Imagem 10
139 Radioterapia 05
40 Reumatologia 06
14 Urologia 02
TOTAL DE VAGAS 212

1.3 Toda mencao a horario neste edital terd como referéncia o horario oficial da cidade de Brasilia-DF.

1.4 Todas as publicacées oficiais serdao divulgadas no endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br,

1.5 Os programas e bibliografias correspondentes & prova objetiva serdo disponibilizados no endereco
eletronico www.gestaodeconcurso.com.br a partir do dia 31 de agosto de 2009.

1.6 O candidato podera obter o edital, os programas e as bibliografias deste processo seletivo por meio de
download no endereco eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br.

2 REQUISITOS EXIGIDOS PARA PARTICIPACAO NO PROCESSO SELETIVO

2.1 Inscricao no Conselho Regional de Medicina/MG

2.2 Registro de qualificacéo de especialista emitido pelo érgéo de classe (Conselho Regional de Medicina).
2.3 Tempo de exercicio profissional minimo de 3 (trés) anos completos até 31 de janeiro de 2010 na
especialidade de opcéo, contados a partir:

a) da obtencéo do titulo de especialista da AMB ou do CFM;

b) ou da conclusdo de residéncia médica credenciada pelo MEC;

c) ou a partir do registro de qualificacdo de especialista emitido pelo CRM.

2.4 Apresentacao de documentos conforme item 4.
2.5 Apresentacdo de declaracdo nos termos da letra

do item 4.4.

3 INSCRICOES

3.1 Disposicées gerais:

3.1.1 As inscricSes serao efetuadas exclusivamente nas formas descritas neste edital.

3.1.2 Antes de efetuar a inscricdo e/ou o pagamento da taxa de inscricdo, o candidato deverd tomar
conhecimento do disposto neste edital e certificar-se de que preenche todos os requisitos exigidos.

3.1.3 Ainscricao do candidato implicara o conhecimento das presentes instrucées e a aceitacao das condicoes
do processo seletivo, tais como se acham estabelecidas neste edital e nas normas legais pertinentes, bem
como em eventuais aditamentos e instrucdes especificas para a realizacdo do certame, acerca dos quais ndo
podera alegar desconhecimento.

3.1.4 O candidato podera concorrer somente a uma especialidade médica, conforme discriminadas na Tabela
| deste edital, devendo indica-la no requerlmento eletronico de inscricao.

3.1.5 Nao haverd, sob qualquer pretexto, inscri¢ao proviséria, condicional ou extemporanea ou mesmo feita por
fax, via postal, correio eletronico ou outro meio que nao os estabelecidos neste edital.

3.1.6 O requerimento eletronico de inscricdo e o valor pago referente a taxa de inscricéo s&o pessoais e intransferiveis.
3.1.7 O pagamento da taxa de inscricao, por si s6, ndo confere ao candidato o direito de submeter-se as etapas
deste processo seletivo.

3.1.8 Em nenhuma hipdtese, serao aceitos pedidos de alteracao do codlgo da opcéo referente a especialidade
médica indicada pelo candidato no requerimento eletronico de inscricao, bem como de devolucao do valor
pago a titulo de inscricao no processo.

3.1.9 A declaracao falsa ou inexata dos dados constantes no requerimento eletrénico de inscricao determinara
o cancelamento da inscricdo e a anulagdo de todos os atos dela decorrentes, em qualquer época, sem prejuizo
das sancdes civis e penais cabiveis.

3.1.10 As informacdes constantes no requerimento eletrénico de inscricdo sao de exclusiva responsabilidade
do candidato, eximindo-se a UNIMED-BH e a FUNDEP de quaisquer atos ou fatos decorrentes de informacées
incorretas, endereco inexato ou |ncompleto ou codigo incorreto referente a espeualldade meédica pretendida.
3.1.11 A UNIMED-BH e a FUNDEP néo se responsabilizam por inscricdes nado recebidas por falhas de
comunicacao, congestionamento das linhas de comunicacao, falhas de impresséo, problemas de ordem técnica
nos computadores utilizados pelos candidatos, bem como por outros fatores alheios que impossibilitem a
transferéncia dos dados e a impressao do boleto bancario.

3.1.12 As informacdes prestadas no requerimento eletronico de inscricao serdo de inteira responsabilidade do
candidato, reservando-se a FUNDEP o direito de excluir deste processo seletivo aquele que nao preencher o
respectivo requerimento de forma completa e correta, bem como aquele que fornecer dados inveridicos ou falsos.
3.1.13 Nao se exigira’ do candidato cépia de nenhum documento no ato do preenchimento do requerimento
eletronico de i |nscr|<;ao, sendo de sua excluswa responsabilidade a veracidade dos dados informados.

3.2 Taxa para e formas de

3.2.1 O valor da taxa de inscricdo a ser pago para participacdo neste processo seletivo sera de R$ 250,00
(duzentos e cinquenta reais).

3.2.2 O candidato devera fazer sua inscricdo somente via internet, acessando o endereco eletrénico
www.gestaodeconcurso.com.br - link correspondente as inscricoes do Processo Seletivo UNIMED-BH - Edital
01/2009, que estara acessivel somente das 9 (nove) horas do dia 9 de setembro de 2009 as 19 (dezenove)
horas do dia 9 de outubro de 2009, e sequir os procedimentos estabelecidos nos itens 3.2.2.1a 3.2.2.4:
3.2.2.1 ler atentamente o edital, disponivel no endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br;

3.2.2.2 preencher o requerimento eletronico de inscricdo, no qual o candidato informara obrigatoriamente
o numero do registro no Conselho Regional de Medicina/MG (CRM/MG), o nimero do CPF, o codigo da
especialidade médica para o qual ird concorrer, de acordo com a Tabela | deste edital, dentre outros dados,
confirmar os dados cadastrados e transmiti-los pela internet;

3.2.2.3 gerar e imprimir o boleto bancario para pagamento do valor da inscricdo correspondente;

3.2.2.4 efetuar o pagamento, em dinheiro, da importancia referente  inscricao, expressa no item 3.2.1, de acordo
com a especialidade médica para a qual ird concorrer, até o dia de vencimento, 9 de outubro de 2009.

3.2.3 O boleto bancirio ficara disponl’vel durante o periodo de inscricao, e devera ser gerado e impresso para o
pagamento do valor da inscricdo apds a concluséo do preenchimento do requerimento eletrénico de inscricao.
3.2.4 A segunda via do boleto bancario somente estara disponivel na internet para impressao durante o
periodo de inscricao determinado no item 3.2.2 deste edital, ficando indisponivel a partir das 19 horas e 10
minutos do ultimo dia de inscrico, 9 de outubro de 2009.

3.2.5 O boleto bancario a que se refere o item 3.2.2.3 sera emitido em nome do requerente e devera ser
impresso em impressora a laser ou jato de tinta para possibilitar a correta impressao e leitura dos dados e do
codigo de barras e ser pago até o dia 9 de outubro de 2009.

3.2.6 A impressao do boleto bancario ou da segunda via dele em outro tipo de impressora é de exclusiva
responsabilidade do candidato, eximindo-se a UNIMED-BH e a FUNDEP de eventuais dificuldades na leitura do
codigo de barras e consequente impossibilidade de efetivacao da inscricdo.

3.2.7 Para efetivar sua inscricao, o candidato devera efetuar, obrigatoriamente, até o dia 9 de outubro de
2009, na rede bancaria, preferencialmente no Banco do Brasil, o pagamento, em dinheiro, do valor da
inscricao impresso no boleto bancario, observados os horarios de atendimento e das transacdes financeiras
de cada instituicao bancaria.

3.2.8 Em caso de feriado ou evento que acarrete o fechamento de agéncias bancarias na localidade em que
se encontra, o candidato devera antecipar o pagamento, considerando o 1° (primeiro) dia util que antecede o
feriado, desde que o pagamento seja feito no periodo de inscricdo determinado neste edital.

3.2.9 Ainscricdo somente sera processada e validada apés a confirmacao do pagamento do valor da taxa de
inscricdo pela instituicdo bancaria 8 FUNDEP, sendo automaticamente cancelada a inscricdo cujo pagamento
nao seja comprovado.

3.2.10 Serdo tornadas sem efeito as solicitacdes de inscricdo cujos pagamentos sejam efetuados apés a
data estabelecida no item 3.2.2.4 deste edital, ndo sendo devido ao candidato qualquer ressarcimento da
importancia paga extemporaneamente.

3.2.11 N&o sera aceito o pagamento da taxa de inscricdo por depésito em caixa eletronico, transferéncia ou
depésito em conta-corrente, DOC, cheque, ordens de pagamento ou qualquer outra forma diferente das
previstas neste edital.

3.2.12 O comprovante provisdrio de inscricdo do candidato sera o boleto original, devidamente quitado, sem rasuras,
emendas e outros, em que conste a data da efetivacdo do pagamento feito até o dia 9 de outubro de 2009.
3.2.13 Néo sera vdlida a inscricdo CU]O pagamento seja realizado em desobediéncia as condicdes previstas neste edital.
3.2.14 O valor da taxa de inscricao paga em duplicidade, para especialidades médicas diferentes e para
inscricdes indeferidas ou fora do prazo, nao sera devolvido.

3.2.15 Havendo mais de uma inscricdo paga, independentemente da especialidade médica_escolhida,
prevalecera a Ultima inscricao cadastrada, ou seja, a de data e horario mais recentes. As demais inscricoes feitas
nao serdo consideradas, e o valor da taxa de inscricdo nao sera devolvido, mesmo que as inscri¢des sejam para
especialidades diferentes.

3.2.16 A FUNDEP enviara e-mail confirmando o pagamento da inscricdo. Em caso do nao recebimento deste,
o boleto bancério quitado sera o comprovante de requerimento de inscricdo do candidato neste processo
seletivo. Para esse fim, o boleto devera estar autenticado ou acompanhado do respectivo comprovante do
pagamento realizado até a data limite do vencimento (9/10/2009), ndo sendo considerado para tal o simples
agendamento de pagamento.

3.2.17 Nao sera efetivada a inscricao se, por qualquer motivo, houver inconsisténcia do pagamento da taxa de
inscricdo ou nao for apresentada a documentacao exigida no item 4.4.

3.2.18 Nao cabera recurso contra o indeferimento de inscricdo por problemas de pagamento da taxa de
inscricdo, conforme previsto nos itens 3.2.3,3.2.4 e 3.2.5 deste edital.

3.2.19 Nao serdo aceitas as sollcntacoes dei |nscrlcao que ndo atenderem rlgorosamente ao estabelecido neste edital.
3.3 Procedi para de - portad de

3.3.1 O candidato portador de deficiéncia que necessitar de condicao especial para fazer as provas poderd
requeré-la fazendo a opcao no requerimento eletronico de inscricao, disponivel no endereco eletronico
www.gestaodeconcurso.com.br durante o periodo de inscricao determinado no item 3.2.2.

3.3.2 A definicao contida no artigo 4° do Decreto Federal n° 3.298, de 20 de dezembro de 1999, alterado pelo Decreto
Federal n° 5.296, de 2 de dezembro de 2004, sera adotada para fins de identificacao de cada tipo de deficiéncia.
3.3.3 As pessoas portadoras de deficiéncia participardo do processo seletivo em iqualdade de condicées com
os demais candidatos no que se refere ao contetido das provas, a avaliacdo e aos critérios de aprovacao, ao dia,
a0 hordrio e ao local de aplicacao das provas e a nota minima exigida.

3.3.4 O candidato portador de deficiéncia, no ato da inscricao, devera proceder da seguinte forma:

3.3.4.1 informar se é portador de deficiéncia;

3.3.4.2 selecionar o tipo de deficiéncia;

3.3.4.3 especificar a deﬁcnenua,

3.3.4.4 informar se necessita de condicdes especiais para a realizacao das provas.

3.3.5 As condicdes especiais previstas no §1° do artigo 40 do Decreto Federal n° 3.298/1999 deverdo ser
indicadas pelo candidato no requerimento eletronico de inscricao.

3.3.6 A realizacio de provas em condicées especiais para o candidato portador de deficiéncia é condicionada
a solicitacdo prévia por parte dele mesmo, conforme prazo determinado no item 3.2.2, e ao cumprimento do
estabelecido no item 3.3.4 e seus subitens e ainda esta sujeita a legislacao especifica, observada a possibilidade
técnica examinada pela FUNDEP.

3.3.7 O local de realizacdo das provas para o candidato portador de deficiéncia sera acessivel conforme a
deficiéncia. A ndo solicitacao de condicdes especiais para a realizacao da prova, conforme disposto neste edital,
implicara a ndo concessao dessas condicdes no dia da realizacdo das provas, e o candidato terd as provas
preparadas nas mesmas condicées dos demais candidatos, ndo lhe cabendo qualquer reivindicacdo a esse
respeito no dia da prova ou posteriormente.

3.3.8 Os candidatos que, dentro do periodo das inscricdes, ndo atenderem aos dispositivos mencionados no
item 3.3 e seus subitens ndo terdo as condicdes especiais atendidas, seja qual for o motivo alegado.

3.3.9 O atendimento as condicoes especiais solicitadas ficara sujeito a andlise de viabilidade e razoabilidade
do pedido pela FUNDEP.

3.3.10 A relacdo dos candidatos que tiverem seu pedido de condicdes especiais deferidos/indeferidos sera
divulgada no endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br no dia 16 de novembro de 2009.

4 DOCUMENTACAO EXIGIDA PARA INSCRICAO
4.1 Para efetivar a inscricao, apés preenchimento e confirmagao do requerimento eletronico de inscricao pelo
endereco eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br, o candidato devera enviar ou entregar a documentacéo
relacionada no item 4.4, em cépia autenticada em cartério de servicos notariais (frente e verso), no
periodo de 9 de setembro de 2009 a 9 de outubro de 2009, em envelope lacrado, tamanho oficio,
contendo externamente, em sua face frontal, os sequintes dados:
a) Processo Seletivo UNIMED-BH - Edital 01/2009;
b) nome completo do candidato e nimero do registro no Conselho Regional de Medicina/MG (CRM/MG);

¢) numero da inscricdo e nome da especialidade médica pretendida.
4.2 Os candidatos poderao entregar a documentacao relacionada no item 4.4 das sequintes formas:
a) pessoalmente ou por terceiro, na FUNDEP/Gestdo de Concursos, Avenida Presidente Antdnio Carlos, n®
6.627 — Unidade Administrativa Il, 3° andar, campus Pampulha/UFMG, Belo Horizonte-MG (acesso pela Avenida
Antonio Abrado Caram - portdo 2), das Sh as 1Th30min ou das 13h30min &s 16h30min, observado o prazo
estipulado no item 4.1, sob pena de indeferimento;
b) via Sedex, & FUNDEP/Gestdao de Concursos — Processo Seletivo UNIMED-BH, Edital 01/2009, Ref.
Documentacao Exigida, Caixa Postal 856, CEP 30161-970, Belo Horizonte-MG, observado o prazo estipulado no
item 4.1, sob pena de indeferimento.
4.3 A FUNDEP fornecera ao candidato um protocolo de recebimento da documentacdo, atestando
exclusivamente a entrega do envelope lacrado, cujo conteudo é de exclusiva responsabilidade do candidato.

Unimed

Belo Horizonte|

No protocolo, constardo o nome do candidato, o nimero da inscri¢ao, a especialidade médica pretendida e
a data da entrega.

4.4 Relacdo de documentos:

a) carteira do Conselho Regional de Medicina/MG;

b) certificado de registro de qualificacdo de especialista emitido pelo 6rgao de classe (Conselho Regional de Medicina);
c) certificado de residéncia médica credenciada pelo MEC ou titulo de especialista emitido pela AMB ou pelo
CFM, na especialidade em que estd se habilitando;

d) artigos de sua autoria publicados em revistas indexadas — Index Medicus ou Lilacs —, ou capitulo de livro
ou tese/dissertacao, na especialidade médica pretendida, comprovados por sumario ou outro documento por
meio do qual se possam constatar a autoria, 0 tema e a origem da publicacdo. Nao serdo considerados para
fins de pontuacéo os temas livres;

e) se estrangeiro, comprovante de visto permanente e comprovacao de revalidacdo ou reconhecimento
do(s) respectivo(s) diplomal(s) e certificado(s) de graduacdo e da especialidade a que esta se habilitando,
reconhecido(s) pelo MEC;

f) tempo de exercicio profissional comprovado na area de especialidade a que o candidato esta se habilitando,
conforme determinado nos itens 2.3 e 6.2.4 deste edital;

g) para os candidatos que trabalham como plantonlstas nos Prontos-Atendimentos UNIMED-BH/ Contorno,
no CTl adulto e na Unidade de Cuidados Pi do Hospital-Dia e Maternidade UNIMED-BH -
declaracao emitida pelo servico, em papel tlmbrado, com o carimbo e a assinatura do coordenador. Devem
constar ainda da declaracéo as datas de inicio e fim da atividade do candidato como plantonista efetivo;

h) para os candidatos que trabalharam como plantonistas no Pronto-Atendimento UNIMED-BH/Sao
Francisco - declaracdo emitida pelo coordenador deste servico ou pelo superintendente dos Servicos Proprios
da UNIMED-BH, em papel timbrado, com carimbo e assinatura. Devem constar ainda da declaracéo as datas de
inicio e fim da atividade do candidato como plantonista efetivo;

i) declaracéo (datada e assinada) na qual o candidato reconhece que, ao adqulrlr a qualidade de médico cooperado:
i.1) ndo podera realizar procedimentos cirdrgicos, anestésicos, diagnésticos e terapéuticos em clientes da UNIMED-BH,em
servico nao credenciado pela Cooperativa ou em servicos ndo cooperados, ciente de que, caso ocorra o atendimento,
0s servicos executados nao serdo remunerados, constituindo infracao ao Estatuto e Regimento Interno;

i.2) tem ciéncia de que os prestadores de servicos de saude credenciados sao as pessoas juridicas credenciadas
para atendimento e execucdo de acdes e/ou servicos de saude aos beneficiarios da UNIMED-BH que possuam
contrato formalizado, nos termos do paragrafo 2° do artigo 54 do Regimento Interno da Cooperativa;

i.3) tem ciéncia de que a cooperacao nao implicara credenciamento automatico de qualquer servico que o
associado esteja vinculado.

4.5 Apds a entrega dessa documentacao, serdo vedadas a substituicdo, a inclusdo, a suplementacdo ou a
complementacéo de qualquer documento.

4.6 A declaracao falsa ou inexata dos dados constantes no requerimento eletrénico de i mscrlcao, bem como a
apresentacao de documentos falsos ou mexatos, determinarao o cancelamento da inscricao e a anulacao de
todos os atos dela decorrentes, em qualquer época.

4.7 As inscricdes com documentacao incompleta e que ndo cumprirem o disposto no item 4 e seus subitens
serao indeferidas.

4.8 Nao havera, em hipétese alguma, devolucao da taxa de inscricao.

5 CONFIRMACAO DA INSCRICAO

5.1 A FUNDEP divulgara no dia 16 de novembro de 2009, no endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br, a
lista dos candidatos que tiveram a sua inscricdo deferida.

5.1.1 A fundamentacdo objetiva do indeferimento de inscricdo sera disponibilizada para consulta individualizada
do candidato no endereco eletrdnico www.gestaodeconcurso.com.br, no mesmo prazo estabelecido no item 5.1.
5.2 O candidato que tiver sua inscricdo deferida recebera pelos Correios, no endereco informado no
requerimento eletrénico de inscri¢ao, o comprovante definitivo de i mscncao (CDI), que contera a indicacao do
dia, do horario e do local de realizacao da prova objetiva. Para tal, é imprescindivel que o endereco constante
no requerimento eletrénico de inscricdo esteja correto e completo, inclusive, com a indicacao do CEP.

5.3 O envio de comunicacao pessoal dirigida ao candidato, ainda que extraviada ou por qualquer motivo nao
recebida, ndo desobriga o candidato a consultar o endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br para
obter as informacdes necessarias sobre dia, horario e locais das provas.

5.4 No caso do nao recebimento do CDI até 5 (cinco) dias Uteis antes da data programada para a realizacéo das
provas, o candidato deverd entrar em contato com a FUNDEP, para as devidas orientacdes, pelo telefone (31)
3409-6827, ou pelo e-mail: concursos@fundep.ufmg.br, ou pessoalmente ou, ainda, por terceiro, na FUNDEP/
Gestao de Concursos, situada na Avenida Presidente Anténio Carlos, n° 6.627 — Unidade Administrativa II, 3°
andar, campus Pampulha/UFMG, Belo Horizonte-MG (acesso pela Avenida Anténio Abrado Caram - portéo 2),
das 9h as 11h30min ou das 13h30min as 16h30min.

5.5 No CD|, estarao expressos o nome completo do candidato, o numero do documento de identidade, a data
de nascimento, a especialidade médica, a data, o horario e o local da realizacao das provas (escola/prédio/sala)
e outras orientacdes Uteis ao candidato.

5.6 E obrigacao do candidato conferir no CDI seu nome, o nimero do documento utilizado na inscri¢ao, a sigla
do drgao expedidor, a especialidade médica a qual concorrera e a data de nascimento.

5.7 Eventuais erros de digitacdo ocorridos no nome do candidato, no numero do documento de identidade
utilizado na inscricao, na sigla do 6rgao expedidor ou na data de nascimento deverao ser comunicados pelo
candidato ao aplicador de provas no dia, no horario e no local de realizacao da prova objetiva e constarao no
relatorio de ocorréncias.

5.8 Em nenhuma hipotese, serao efetuadas alteracoes e/ou retlﬁcacoes nos dados relativos & especialidade
médica informados pelo candidato no requerimento eletrénico de inscri¢ao.

5.9 Em nenhuma hipétese, serdo aceitas transferéncias de inscricdes entre pessoas e alteracao de locais de
realizacdo das provas.

6 ETAPAS DO PROCESSO SELETIVO

6.1 Primeira etapa — prova objetiva, de carater eliminatdrio e classificatorio, para todas as especialidades médicas.
6.1.1 A prova objetiva constara de 20 (vinte) questdes (bloco A) com 4 (quatro) op¢oes de resposta, no valor de 1
(um) ponto por questao, abrangendo as areas de Cirurgia Geral, Clinica Médica, Ginecologia e Obstetricia, Pediatria
e Saude Publica, e de 50 (cinquenta) questdes (bloco B) com 4 (quatro) op¢oes de resposta, no valor de 1 (um)
ponto por questao, de conhecimentos especificos da especialidade médica a que o candidato estiver concorrendo.
6.1.2 A prova objetiva obedecera as caracteristicas especificadas no item 6.1.], conforme demonstradas no
quadro que se segue:

PARA TODAS AS ESPECIALIDADES MEDICAS
Ne DE VALOR DAS PONTUACAO
REOVA CIED AREAS QUESTOES QUESTOES | MiNIMA DA PROVA 60%
Cirurgia Geral o4
Clinica Médica o4
Ginecologia e
A b o4
Prova Obstetricia 42 (quarenta e dois)
1 (um) ponto
Objetiva Pediatria o4 pontos
Saude Publica o4
B Conhgcimentos 50
Especificos
Pontuacao Maxima da Prova Objetiva: 70 (setenta) pontos

6.1.3 O candidato que acertar pelo menos 60% (sessenta por cento) das questdes da prova objetlva, ou seja,
42 (quarenta e duas) questdes, estara habilitado a continuar no processo seletivo, desde que nao tenha obtido
pontuacao zero em um dos blocos A ou B que compéem a prova objetiva.

6.2 Segunda etapa — prova de titulos, de carater classificatorio, para todas as especialidades médicas.

6.2.1 A prova de titulos sera aplicada aos candidatos que forem aprovados na prova objetiva em conformidade
com o item 6.1.3, para todas as especialidades médicas relacionadas no item 1.2 deste edital.

6.2.2 A prova de titulos serd composta de avaliacdo de publicacées relacionadas a area de especialidade
pretendida pelo candidato e de exercicio profissional.

6.2.3 A avaliacao de publicacées envolvera os artigos, de autoria do candidato, publicados em revista indexada
- Index Medicus ou Lilacs -, ou capitulos de livros ou tese/dissertacao. Serdo computados, para cada artigo,
capitulo de livro ou tese/dissertacao, 2 (dois) pontos até um total maximo de 10 (dez) pontos. Serdo avaliados
apenas os titulos relacionados com a drea de especialidade pretendida pelo candidato.

6.2.4 A avaliacdo do tempo de exercicio profissional devera ser comprovada na area de especnalldade aqueo
candidato estd se habilitando. Sera computado 1 (um) ponto para cada ano completo de exercicio profissional
comprovado, conforme determinado no item 2.3 deste edital, até um total maximo de 10 (dez) pontos.

6.2.5 Serd pontuado, também, todo candidato que atua como plantonista em regime minimo de 12 (doze)
horas semanals no Pronto-Atendimento UNIMED-BH/Contorno, no CTI adulto ou na Unidade de
C do Hospital-Dia e Maternidade UNIMED-BH. A pontuacéo atribuida sera de 1 (um)
ponto a cada 6 (seis) meses ininterruptos trabalhados, contados a partir de janeiro de 2008.

6.2.5.1 A contagem do tempo nao sera cumulativa caso o médico trabalhe, simultaneamente, em mais de um
servico (PA UNIMED-BH/Contorno e Hospital-Dia e Maternidade UNIMED-BH).

6.2.5.2 Serdo contabilizados apenas os periodos regulares cumpridos por médicos que atuem de forma
constante no periodo como titulares (plantonistas).

6.2.6 Para o candidato que atuou como plantonista em regime de 12 (doze) horas semanais no PA UNIMED-BH/
Sao Francisco, serd atribuido 1 (um) ponto para cada 6 (seis) meses ininterruptos trabalhados, contados a partir
ds jlagelro de 2008 até dezembro de 2008; sera atribuido também 1 (um) ponto para o periodo de janeiro a
abril de 2009.

7 CONDICOES PARA REALIZAGAO DAS PROVAS OBJETIVAS

7.1 As provas da primeira etapa deste processo seletivo serdo aplicadas em Belo Horizonte, no dia 13 de
dezembro de 2009.

7.2 Nao havera segunda chamada para as provas, devendo ser eliminado deste processo seletivo o candidato
ausente por qualquer motivo.

7.3 As provas objetivas devero ser realizadas no prazo minimo de 1(uma) hora e maximo de 5 (cinco) horas.
7.4 O candidato somente podera retirar-se definitivamente do local de realizacao da prova ap6s 60 (sessenta)
minutos contados do seu inicio.

7.5 O tempo de duracdo das provas abrange a assinatura e a transcricao das respostas para a folha de respostas.
7.6 Em nenhuma hipétese, havera prorrogacao do tempo de duracdo das provas em razdo de afastamento do
candidato da sua sala de provas, respeitando-se as condicdes previstas neste edital.

7.7 Em nenhuma hipétese, sera permitido ao candidato prestar provas fora da data, do horario estabelecido ou
do espaco fisico determinado pela FUNDEP.

7.8 O ingresso do candidato no local de realizacdo das provas somente sera permitido durante o horario
estabelecido pela FUNDEP.

7.9 Os candidatos deverao comparecer aos locais de prova 60 (sessenta) minutos antes do horario previsto para
o inicio das provas e munidos do original de documento de identidade oficial com foto, caneta esferografica de
tinta azul ou preta, lapis, borracha e, preferencialmente, comprovante definitivo de inscri¢ao (CDI).

7.10 No caso de perda ou roubo ou na falta do documento de identificacdo com o qual se inscreveu neste
processo seletivo, o candidato podera apresentar outro documento de identiﬁcacéo equivalente, conforme
disposto no item 7.11 deste edital, com a ressalva de que podera ser submetido a identificacdo especial, que
compreende a coleta de assinatura e a impressao digital em formulario proprio.

7.11 Serao considerados documentos de identidade oficial: cédula oficial de identidade (RG), carteira expedida
por drgao ou conselho de classe (CRM), carteira de trabalho e previdéncia social, certificado de reservista,
carteira de motorista com foto e passaporte valido.

7.12 O documento de identificacdo devera estar em perfeita condicdo a fim de permitir, com clareza, a
identificacdo do candidato e devera conter, obrigatoriamente, filiacao, fotografia, data de nascimento e assinatura.
7.13 Nao serdo aceitos documentos de identidade com prazos de validade vencidos, ilegiveis, ndo identificaveis
e/ou danificados.

7.14 O candidato nao podera deixar o local determinado para a realizacdo das provas até que seja feita sua
identificacdo digital.

7.15 O candidato devera apor sua assinatura na lista de presenca e na folha de resposta de acordo com aquela
constante no seu documento de identidade.

7.16 Depois de identificado e instalado, o candidato somente podera deixar a sala mediante consentimento
prévio, acompanhado de um fiscal ou sob a fiscalizacdo da equipe de aplicacdo de provas.

7.17 Néo serao permitidas, nos locais de realizacdo das provas, a entrada e/ou a permanéncia de pessoas nao
autorizadas pela FUNDEP, observado o previsto no item 7.39.6 deste edital.

7.18 A inviolabilidade dos malotes de provas serd comprovada no momento do rompimento do lacre dos
malotes, na sala da coordenacao local, mediante termo formal, na presenca de, no minimo, 3 (trés) candidatos
convidados aleatoriamente nos locais de realizacdo das provas.

7.18.1 A inviolabilidade das provas serd comprovada no momento de abertura do pacote de provas, de todas
as salas, diante de todos os candidatos presentes.

7.19 Ao ingressar no local de realizacdo das provas, o candidato, devera, obrigatoriamente, desligar qualquer
aparelho eletronico que esteja sob sua responsabilidade.

7.20 Sera proibido, durante a realizacdo das provas, fazer uso ou portar, mesmo que desligados, telefone
celular, relégio digital, pagers, beep, agenda eletrénica, calculadora, walkman, notebook, palmtop, gravador,
transmissor/receptor de mensagens de qualquer tipo ou qualquer outro equipamento eletrénico. O uso
ou o porte de qualsquer desses equipamentos determinardo a exclusdo do candidato do processo seletivo,
podendo a organizacao vetar o ingresso do candidato com outros aparelhos além dos anteriormente citados.
7.21 O candidato devera levar somente os objetos citados no item 7.9 deste edital. Caso assim néo proceda,
os pertences pessoais serao deixados em local indicado pelos aplicadores durante todo o periodo de
permanéncia dos candidatos no local da prova, ndo se responsabilizando a FUNDEP nem a UNIMED-BH por
perdas, extravios ou danos que eventualmente ocorrerem.

7.22 Os objetos ou documentos perdidos durante a realizacdo das provas, que porventura venham a ser
entregues a FUNDEP, serdo guardados pelo prazo de 30 (trinta) dias e encaminhados posteriormente a Secao
de Achados e Perdidos dos Correios.

7.23 Durante o periodo de realizacdo das provas, ndo serd permitida qualquer espécie de consulta ou
comunicacdo entre os candidatos ou entre estes e pessoas estranhas, oralmente ou por escrito, assim como
nao sera permitido o uso de livros, codigos, manuais, impressos, anotagées ou quaisquer outros meios.

7.24 Durante o periodo de realizacdo das provas, nao serd permitido o uso de oculos escuros, bonés,
chapéus e similares.

7.25 Sera vedado ao candidato o porte de armal(s) no local de realizacdo das provas, ainda que de posse de
documento oficial de licenca para o respectivo porte.

7.26 As instrucdes constantes nos cadernos de questdes das provas objetivas e na folha de respostas
complementam este edital e deverao ser rigorosamente observadas e seguidas pelo candidato.

7.27 Ao terminar as provas ou findo o prazo limite para sua realizacao, o candidato devera entregar ao aplicador
de sala o caderno de questées da prova objetiva e a folha de respostas da prova objetiva devidamente
preenchida e assinada.

7.28 O candidato podera ser submetido a detector de metais durante a realizacdo das provas.

7.29 Nao sera permitida a entrada de candidato ap6s o fechamento dos portdes.

7.30 Poders ser eliminado o candidato que:

a) tratar com falta de urbanidade examinadores, auxiliares, aplicadores ou autoridades presentes;

b) deixar o local de realizacéo das provas sem a devida autorizacéo;

c) estabelecer comunicacao com outros candidatos ou com pessoas estranhas a este processo seletivo por
qualquer meio;

d) usar de meios ilicitos para obter vantagem para si ou para outros;

e) portar arma(s) no local de realizacao das provas, ainda que de posse de documento oficial de licenca para
o respectivo porte;

f) fizer uso ou portar, mesmo que desligados, durante o periodo de realizacdo das provas, de qualquer
equipamento eletronico, como reldgio digital, calculadora, walkman, notebook, palm-top, agenda eletrénica,
gravador ou outros similares, ou de instrumentos de comunicacdo interna ou externa, tais como telefone
celular, beep, pager entre outros;

g) fizer uso de livros, codigos, manuais, impressos e anotacdes;

h) deixar de atender as normas contidas nos cadernos de provas e na folha de respostas e as demais
orientacoes expedidas pela FUNDEP;

i) recusar-se a se submeter a detector de metais e identificacdo especial;

j) deixar de entregar o caderno de questdes e a folha de respostas da prova objetiva ao terminar as provas ou
findo o prazo limite para sua realizacao;

k) apresentar-se apos o hordrio estabelecido para a realizacéo das provas.

7.31 Caso ocorra alguma situacao prevista no item 7.30 deste edital, a FUNDEP lavrarad ocorréncia e, em
sequida, encaminhard o referido documento para a Comissdo do Processo Seletivo, a fim de que sejam
tomadas as prowdencnas cabiveis.

7.32 Somente serao permitidos assinalamentos na folha de respostas feitos com caneta esferografica de tinta
azul ou preta, vedada qualquer colaboracdo ou participacao de terceiros, respeitadas as condicoes solicitadas
e concedidas a portadores de deficiéncia.

7.33 O candidato ndo podera amassar, molhar, dobrar, rasgar ou, de qualquer modo, danificar sua folha de
respostas, sob pena de arcar com os prejuizos advindos da impossibilidade de sua correcdo.

7.34 Nao havera substituicdo da folha de respostas por erro do candidato, salvo em situacées em que a
FUNDEP julgar essa substituicao necessaria.

7.35 A avaliacdo da prova objetiva sera feita por meio de processamento eletronico dos dados (leitura otica).
Serdo consideradas, exclusivamente, as respostas transferidas corretamente para a folha de respostas.

7.36 Na correcdo da folha de respostas da prova objetiva, serdo computadas como erros as questdes nao
assinaladas, as que contenham mais de uma resposta ou as rasuradas.

7.37 Sera considerada nula a folha de respostas da prova objetiva que estiver marcada ou escrita,
respectivamente, a lapis, ou que contenha qualquer forma de identificacdo do candidato fora do lugar
especificamente indicado para tal finalidade.

7.38 Os gabaritos e as questdes das provas objetivas serdao divulgados no 1° (primeiro) dia
subsequente ao da realizacdo da prova, a partir das 12 horas (horario de Brasilia-DF) no endereco
eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br.

7.39 A candidata lactante que necessitar amamentar durante a realizacdo da prova podera fazé-lo, desde que
assim o requeira conforme o disposto no item 7.39.1 deste edital.

7.39.1 A solicitacdo devera ser feita, em até 10 (dez) dias Uteis antes da data de realizacao da prova, por meio
de requerimento datado e assinado, entregue pessoalmente ou por terceiro, na FUNDEP/Gestao de Concursos,
situada na Avenida Presidente Anténio Carlos, n® 6.627 — Unidade Administrativa I, 3° andar, campus Pampulha/
UFMG, Belo Horizonte-MG (acesso pela Avenida Anténio Abrado Caram — portao 2), das Sh as 11h30min ou das
13h30min as 16h30min, ou enviado, via fax: (31) 3409-6826 ou e-mail: concursos@fundep.ufmg.br.

7.39.2 A candidata que nao apresentar a solicitacdo no prazo estabelecido no item anterior deste edital,
seja qual for o motivo alegado, podera nao ter a solicitacao atendida por questdes de nao adequacdo das
instalacdes fisicas do local de realizacao das provas.

7.39.3 Na hipotese de nao cumprimento do prazo estipulado no item 7.39.1 deste edital, o atendimento as
condicées solicitadas ficara sujeito a analise de viabilidade e razoabilidade do pedido pela FUNDEP.

7.39.4 Nao havera compensacdo do tempo de amamentacdo em favor da candidata.

7.39.5 Para amamentacao, a crianca deverad permanecer no ambiente a ser determinado pela coordenacao
local deste processo seletivo.

7.39.6 A crianca deverd estar acompanhada somente de um adulto responsavel por sua guarda (familiar
ou terceiro indicado pela candidata), e a permanéncia temporaria desse adulto, em local apropriado, sera
autorizada pela coordenacao deste processo seletivo.

7.39.7 A candidata, durante o periodo de amamentacao, sera acompanhada de um aplicador, do sexo feminino,
da FUNDEP, que garantirad que sua conduta esteja de acordo com os termos e condicdes deste edital.

8 RECURSOS

8.1 Cabera interposicao de recursos, fundamentados, no prazo de 2 (dois) dias Uteis, contados do primeiro dia
subsequente a data da divulgacdo do objeto do recurso, nas seguintes situacdes:

a) contra inscricao indeferida, nos termos do item 5.1;

b) contra questées das provas objetivas e gabaritos;

) contra resultado da prova objetiva, da prova de titulos e da classificacdo final, desde que se refira a erro
de calculo das notas.

8.2 Os recursos serao dirigidos 8 FUNDEP, que sera a unica responsavel pela anlise, pelo deferimento ou
pelo indeferimento.

8.3 Os recursos mencionados no item 8.1 deste edital deverao ser entregues, com indicacao precisa do objeto
em que o candidato se julgar prejudicado, diretamente pelo candidato ou por terceiro, na FUNDEP/Gestao de
Concursos, Avenida Presidente Anténio Carlos, n® 6.627 — Unidade Administrativa I, 3° andar, campus Pampulha/
UFMG, Belo Horizonte-MG (acesso pela Avenida Antonio Abraao Caram — portao 2), das Sh as 11h30min ou das
13h30min as 16h30min, observado o prazo estipulado no item 8.1, sob pena de indeferimento.

8.4 Os recursos deverdo ser entregues em 3 (trés) vias em envelope fechado, tamanho oficio, contendo na
parte externa e frontal do envelope os seguintes dados:

a) Processo Seletivo UNIMED-BH - Edital 01/2009;

b) nome completo do candidato e nimero do registro no Conselho Regional de Medicina/MG (CRM/MG);

¢) numero da inscricdo e nome da especialidade médica pretendida.

8.5 O recurso devera obedecer as seguintes determinacdes:

a) ser digitado ou datilografado e entregue em 3 (trés) vias (uma original e duas copias);

b) ndo conter qualquer identificacéo do candidato no corpo do recurso;

c) conter a indicacao da questao/nota atribuida que esta sendo contestada;

d) ser elaborado com argumentacéo l6gica, consistente e acrescido de indicacao da bibliografia pesquisada
pelo candidato para fundamentar seus questionamentos;

e) ser apresentado de forma independente para cada questédo, ou seja, cada questao recorrida devera ser
apresentada em folha separada com capa anexa conforme o modelo apresentado no item 8.16 deste edital.
8.6 Admitir-se-a um Unico recurso por candidato, para cada evento mencionado no item 8.1 deste edital,
devidamente fundamentado.

8.7 Serao indeferidos, liminarmente, os recursos que:

a) nao estiverem devidamente fundamentados;

b) nao apresentarem argumentacées Idgicas e consistentes;

c) forem encaminhadas via fax, internet, telegrama ou Correios;

d) forem interpostos em desacordo com o prazo conforme estabelecido no item 8.1.

8.8 Nao serao considerados requerimentos, reclamacdes, notificacdes extrajudiciais ou quaisquer outros
instrumentos similares, cujo teor seja objeto de recurso apontado no item 8.1 deste edital.

8.9 A deciséo relativa ao deferimento ou indeferimento do recurso sera divulgada no endereco eletronico
www.gestaodeconcurso.com.br.

8.10 Apds a divulgacéo oficial de que trata o item 8.9 deste edital, a fundamentacao objetiva da decisao da
banca examinadora sobre o recurso ficara disponivel para consulta individualizada do candidato no endereco
eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br até a finalizacao deste processo seletivo.

8.11 A decisao de que trata o item 8.9 deste edital tera carater terminativo e nao sera objeto de reexame.
8.12 O(s) ponto(s) relativo(s) a(s) questao(des) eventualmente anulada(s) sera(ao) atribuido(s) a todos os
candidatos presentes na prova, independentemente de interposicao de recursos.

8.13 Alterado o gabarito oficial pela Comissao do Processo Seletivo, de oficio ou por forca de provimento de
recurso, as provas serao corrigidas de acordo com o novo gabarito.

8.14 Na ocorréncia dos dispostos nos itens 8.12 e 8.13 deste edital, podera haver alteracdo da classificacao
inicial obtida para uma classificacdo superior ou inferior, ou, ainda, podera ocorrer a desclassificacao do
candidato que nao obtiver a nota minima exigida.

8.15 Nao havera reapreciacao de recursos.

8.16 Modelo de capa de recurso

Processo Seletivo UNIMED-BH - Edital n° 01/2009
Candidato:

Numero do documento de identidade:

Numero de inscricao:

Especialidade médica:
Data: / /

Assinatura:

9 RESULTADO, CRITERIOS DE CLASSIFICACAO E DESEMPATE

9.1 O gabarito da prova objetiva, por especialidade, sera divulgado no endereco eletrénico
www.gestaodeconcurso.com.br, no dia 14 de dezembro de 2009.

9.2 A classificacdo dos candidatos sera feita por especialidade médica e aferida pelo somatdrio dos pontos
obtidos nas disciplinas que compdem a prova objetiva e a prova de titulos.

9.3 Havendo empate na totalizacdo dos pontos, por especialidade médica, tera preferéncia o candidato com
idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, na forma do disposto no paragrafo Unico do artigo 27 da Lei
Federal n° 10.741, de 1° de outubro de 2003 - Estatuto do Idoso.

9.3.1 Persistindo o empate, o desempate beneficiara o candidato que, na ordem a sequir, tenha obtido,
sucessivamente:

a) maior numero de pontos na prova objetiva;

b) maior numero de pontos na prova de titulos;

¢) maior idade.

9.4 O resultado contendo a classificacao final sera divulgado no endereco eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br,
no dia 28 de dezembro de 2009, em lista Unica, por especialidade médica e em ordem alfabética.

9.4.1 Por meio de consulta individual no endereco eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br e na mesma data,
os candidatos terdo acesso as notas obtidas em cada prova.

9.5 Apurado o resultado, apos a apreciacdo de eventuais recursos, este sera divulgado no endereco eletronico
www.gestaodeconcurso.com.br até o dia 8 de janeiro de 2010, como classificacao final do processo seletivo,
da mesma forma disposto no item 9.4 e seus subitens.

10 DISPOSICOES GERAIS

10.1 A inscricdo implica o compromisso tacito do candidato de aceitar as normas estabelecidas para a

realizacdo do presente processo seletivo fixadas neste edital, bem como em editais complementares, avisos,

erratas, retificacdes e comunicados a serem divulgados, e das quais nao podera alegar desconhecimento.

10.2 Toda informacdo e orientacao referente a realizacdo deste processo seletivo sera fornecida pela

FUNDEP/Gestao de Concursos, situada na Avenida Presidente Antonio Carlos, n° 6.627 - Unidade

Administrativa Il, 3° andar, campus Pampulha/UFMG, Belo Horizonte-MG (acesso pela Avenida Antonio

Abrado Caram - portao 2), das 9h as 1Th30min ou das 13h30min as 16h30min, ou pelo telefone (31) 3409-6827,

ou pelo e-mail concursos@fundep.ufmg.br, ou no endereco eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br.

10.3 As despesas decorrentes da participacao em todas as etapas e procedimentos do processo seletivo de

que trata este edital correrdo por conta do candidato, que nao tera qualquer direito ao ressarcimento de

despesas de qualquer natureza.

10.4 A UNIMED-BH e a FUNDEP eximem-se de quaisquer despesas com viagens e estadia dos candidatos para

prestar as provas do processo seletivo.

10.5 No caso de ocorréncia de fato ou situacdo nado prevista que dificulte ou impossibilite a realizacao das

provas no dia, no local e no horério estabelecidos, a UNIMED-BH reserva-se o direito de adiar o evento,

efetuando a comunicacao dessa decisao por meio de jornal de grande circulagéo.

10.6 O prazo de validade deste processo seletivo é improrrogéavel e vai até o dia 31 de julho de 2010.

10.7 Os candidatos selecionados terdo o prazo maximo de 30 (trinta) dias, contados a partir da data da sua

convocacao pela UNIMED-BH, para tomar posse como médico cooperado. Caso contrario, perderao direito

a vaga e poderao ser substituidos pela UNIMED-BH.

10.8 No caso de desisténcia de candidato aprovado, a substituicdo deste ocorrera conforme os seguintes critérios:

a) caso a desisténcia do candidato aprovado ocorra antes da efetivacdo da cooperacao na UNIMED-BH, a sua

substituicao obedecera a ordem de classificacao divulgada pela FUNDEP;

b) caso a desisténcia do candidato aprovado ocorra apds a efetivacdo da cooperacao na UNIMED-BH, a sua

substituicdo obedecera a ordem de classificacdo divulgada pela FUNDEP, desde que a desisténcia ocorra

durante o periodo de validade do presente processo seletivo, conforme o item 10.6 deste edital, e se aprovada

pelo Conselho de Administracao da UNIMED-BH.

10.8.1 A desisténcia devera ser formalizada por meio de correspondéncia protocolada na UNIMED-BH.

10.8.2 Serd considerado como desisténcia o ndo comparecimento do candidato aprovado ao treinamento

de novos cooperados e a efetivacdo da cooperacao no prazo adequado, conforme item 10.7 deste edital.

10.9 Sera cooperado o médico que cumprir os seguintes requisitos:

a) ser aprovado no presente processo seletivo, respeitando o limite de vagas constantes deste edital;

b) ter a sua cooperacao aprovada pelo Conselho de Administracdo da UNIMED-BH conforme artigo 11 do

Estatuto Social;

c) aceitar e atender as normas estabelecidas no Estatuto Social da UNIMED-BH e no Regimento Interno;

d) participar do Treinamento para Novos Cooperados a ser ministrado pela UNIMED-BH nos dias 14, 15 e 16

de janeiro de 2010;

e) mtegrallzar as cotas- partes, no periodo de 11 a 14 de janeiro de 2010, no valor vigente. O valor nao é
pela P

f) implantar o Sistema de Aqu|5|cao de Dados (SAD) utilizado pela UNIMED-BH para a coleta e o envio de

contas médicas imediatamente apds sua cooperacao.

10.9.1 A qualidade de cooperado é adquirida na forma do presente edital também atendido ao previsto no

Estatuto Social e no Regimento Interno da UNIMED-BH, apds aposicao da sua assinatura no livro de matricula,

juntamente com as dos diretores e do presidente, e do Provimento de Saude.

10.10 Sera automaticamente eliminado deste processo seletivo o candidato convocado que:

a) fizer, em qualquer documento, declaracao falsa ou inexata;

b) ndo comparecer aos locais, nas datas e nos horarios determinados para qualquer uma das etapas previstas,

ou deixar de apresentar qualquer documento solicitado;

) infringir as normas ou o regulamento do presente edital.

10.11 A FUNDEP sera responsavel pela elaboracdo da prova objetiva, bem como pela avaliacdo da prova de

titulos e da contagem do tempo de exercicio profissional.

10.12 A FUNDEP sera responsavel pela aplicacao da prova objetiva, bem como pela apuracéo e divulgacéo dos

resultados deste processo seletivo.

10.13 E da exclusiva responsabilidade do candidato acompanhar a divulgacéo de todos os atos, editais, avisos,

erratas, retificacdes ou comunicados, referentes a este processo seletivo, que sejam divulgados no endereco

eletrénico www.gestaodeconcurso.com.br.

10.14 Os itens deste edital poderao sofrer eventuais alteracdes, atualizacdes ou acréscimos enquanto nao

consumada a providéncia ou o evento que lhes disser respeito até a data de encerramento das inscri¢oes.

Nesses casos, a alteracao sera mencionada em edital complementar, retificacao, aviso ou errata a ser divulgada

no endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br.

10.15 Nao serdo fornecidos quaisquer documentos comprobatérios de aprovacédo e classificacao, atestados,

certificados ou certiddes relativos a notas de candidatos neste processo seletivo, valendo, para esse fim, os

resultados divulgados no endereco eletronico www.gestaodeconcurso.com.br.

10.16 A FUNDEP nao fornecerd nenhum exemplar ou copia de provas relativas a concursos publicos ou

processos seletivos anteriores a candidatos, autoridades ou instituicoes de direitos publico ou privado.

10.17 Os prazos estabelecidos neste edital sao preclusivos, continuos e comuns a todos os candidatos, ndao

havendo justiﬁcativa para o0 ndo cumprimento e para a apresentacao de quaisquer recursos, titulos e/ou de

documentos apos as datas e nas formas estabelecidas neste edital.

10.18 £ da exclusiva responsabilidade do candidato, durante o prazo de validade ou apés o encerramento deste

processo seletivo, manter seu endereco atualizado na UNIMED-BH, por meio de correspondéncia registrada

enderecada a UNIMED-BH, situada na Avenida Francisco Sales, 1.483, Santa Efigénia, Belo Horizonte. Cabe ao

candidato assumir a responsabilidade pelo nao recebimento de qualquer correspondéncia a ele encaminhada

pela UNIMED-BH decorrente de insuficiéncia, equivoco ou alteracdo dos dados constantes da inscricdo.

10.19 A UNIMED-BH e a FUNDEP nao se responsabilizam por quaisquer cursos, textos, apostilas e outros

materiais impressos ou digitais referentes as matérias deste processo seletivo ou por quaisquer informacoes

que estejam em desacordo com o disposto neste edital.

10.20 Para contagem do prazo de interposicao de recursos e entrega de documentos ou titulos, excluir-se-a o

dia da divulgacéo e incluir-se-a o ultimo dia do prazo estabelecido neste edital, desde que coincida com o dia de

funcionamento normal da FUNDEP. Em caso contrario, ou seja, se ndo houver expediente normal na FUNDEP, o

periodo previsto sera prorrogado para o primeiro dia seguinte de funcionamento normal da FUNDEP.

10.21 Nao serdo considerados os recursos, titulos ou outros documentos encaminhados via fax, postal, internet

ou qualquer outra forma que nao esteja prevista neste edital, assim como aqueles apresentados fora dos

prazos determinados neste edital.

10.22 A comprovacdo da tempestividade dos recursos, titulos ou de outros documentos sera feita por

protocolo de recebimento atestando exclusivamente a entrega. No protocolo, constarao o nome do candidato,

ainscricao, o nome e o codigo da espeaalldade médica para o qual concorre e a data de entrega do envelope.

10.23 Nao sera disponibilizada copia e/ou devolucdo ao candidato do recurso entregue, ficando a

documentacdo sob a responsabilidade da FUNDEP até o encerramento do processo seletivo.

10.24 Nao serdo permitidas ao candidato a inclusao, a complementacao, a suplementacdo ou a substituicao

de documentos/titulos durante ou apds os periodos recursais previstos neste edital.

10.25 Apds o encerramento do presente processo seletivo, toda discussdo relativa a classificacao dos

candidatos sera de responsabilidade da FUNDEP que, através de sua Banca de Avaliacdo de Titulos, possui

legitimidade para emitir qualquer consideracéo sobre os casos.

10.26 Toda documentacao referente a este processo seletivo sera enviada para a UNIMED-BH apés o término

do certame.

10.27 Apés o encerramento do presente processo seletivo, as informacdes relativas ao processo de cooperacao

(integralizacdo de cota-parte e treinamento introdutorio de novos cooperados) serdo de competéncia da

UNIMED-BH.

10.28 Incorporar-se-do a este edital, para todos os efeitos, quaisquer editais complementares, atos, avisos

e convocacoes relativos a este processo seletivo que vierem a ser divulgados no endereco eletrénico

www.gestaodeconcurso.com.br.

10.29 Os casos omissos ou duvidosos do presente edital serdo resolvidos pela FUNDEP, responsavel pelo

gerenciamento e pela execucdo deste processo seletivo, ouvida a UNIMED-BH, no que couber.

Belo Horizonte, 30 de agosto de 2009.

L]

Helton Freitas
Diretor-Presidente da UNIMED-BH
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PROGRAMA E BILIOGRAFIA UNIMED/2009

CONHECIMENTOS GERAIS

Clinica médica

Abordagem da dor; anemias; alcoolismo; cirrose hepética; deméncia e depressao;
diabetes mellitus; diarreia; dislipidemia; distlrbios nutricionais; doenca cloridropéptica;
doenca pulmonar obstrutiva crénica; doenca tromboembdlica; febre de origem
indeterminada; hipertensdo arterial; infeccdo do trato urinario; insuficiéncia cardiaca
congestiva; insuficiéncia renal crbnica; lombalgia; pneumonias; AIDS (Sindrome da
imunodeficiéncia adquirida); tuberculose; tabagismo; arritmias cardiacas; sindrome
coronariana aguda: angina instavel e infarto agudo do miocardio; asma; embolia
pulmonar; choque; distlrbios do equilibrio hidroeletrolitico e acido-basico; hemorragia
gastrointestinal; pancreatite; hepatites virais; doenca intestinal inflamatoria; doencas da
vesicula e das vias biliares; marcadores tumorais; sindromes paraneoplasicas;
hipoglicemia; hipotireoidismo e hipertireoidismo; anafilaxia sistémica; artrite reumatoide;
doencas sexualmente transmissiveis; parasitoses intestinais; esquistossomose; dengue;
leishmaniose; sincope; cefaleias; doenca vascular cerebral isquémica. Gripe (Influenza).
Bibliografia sugerida

GOLDMAN L, Ausiello DC. Cecil Tratado de medicina interna. 22 ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2005.

TIERNEY, Lawrence M Current medical diagnosis and treatment New York: Lange, 2008.

Cirurgia geral

Sinais e sintomas em cirurgia de urgéncia. Disturbio hidroeletrolitico e acido-base.
Controle, pré e pés-operatdrio. Antibiético em cirurgia. Tromboembolismo.

Bibliografia sugerida

DOHERTY, G.M. et al. Manual de cirurgia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002.
FAHEL E; SAVASSI-ROCHA PR. Abdome agudo ndo-traumatico. Rio de Janeiro:
MedBook, 2008.

RODRIGUES MAG; CORREIA MITD; SAVASSI-ROCHA PR. Fundamentos de clinica
cirdrgica. Belo Horizonte: Coopmed, 2006.

SABINSTON JR., D.C. Tratado de cirurgia. 15. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
1999.

VINHAES, J.C. Clinica e terapéutica cirirgicas. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.
WAY, LW. Cirurgia. diagndstico e tratamento. 11 . ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2004.

Ginecologia e obstetricia

Sangramento uterino disfuncional e amenorreia; dor pélvica crénica; sindrome pré-
menstrual; dismenorreia; hirsutismo; sindrome dos ovarios polimicrocisticos;
propedéutica do casal infértil; modificagfes fisiologicas da gravidez; assisténcia ao parto;
hiperémese gravidica; hemorragias da primeira e segunda metade da gravidez; diabetes e
gravidez; doenca hipertensiva especifica da gravidez. Puerpério fisiologico e patolégico.

Bibliografia sugerida
CABRAL, ACV e REIS, ZN. Manual de rotinas em obstetricia e medicina fetal.
Belo Horizonte: Coopmed, 2008.



CAMARGOS, AF, et al. Ginecologia ambulatorial - Baseada em evidéncias cientificas. 2.
ed. Belo Horizonte: Coopmed, 2008.

CORREA, MD, et al. Nocdes praticas de obstetricia. 13. ed. Belo Horizonte: Coopmed.
MANUAL para Concursos — TEGO. Ginecologia e Obstetricia. 4. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan. 2007.

Pediatria

Desenvolvimento e crescimento da crianca. Aleitamento materno. Principios da
dietoterapia, avaliagdo nutricional. Imunizagdo da crianga. Distarbios nutricionais e
hidroeletroliticos. Abordagem clinica do adolescente, sexualidade, tabagismo, alcoolismo,
drogas ilicitas. Abordagem ao recém-nascido. Diagnéstico diferencial das doencas
exantematicas. Problemas hematologicos. Problemas gastrointestinais. Problemas do
trato respiratorio. Problemas do aparelho cardiovascular. Problemas neuroldgicos.
Problemas endocrinologicos. Problemas genitourinarios. Problemas dermatologicos.
Problemas reumatolégicos. Reacdes medicamentosas, interagcdes entre drogas,
antibioticoterapia. O laboratério em pediatria.

Bibliografia sugerida

FREIRE, LMS. Diagnostico diferencial em pediatria. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2008

OLIVEIRA, R.G. Manual de referéncia em pediatria, medicamentos e rotinas médicas. 3.
ed. Belo Horizonte: Blackbook, 2005.

RICCO, R.G., ALMEIDA, C.A.N. Puericultura, principios e praticas. 2. ed. Sdo Paulo:
Atheneu, 2008.

Saude publica

Organizacao institucional da saude no Brasil. Niveis de atencdo a saude: promocao,
prevencdo, tratamento e reabilitacdo. Modelo assistencial e financiamento. Principais
indicadores de saude e sua evolucao historica: mortalidade geral, mortalidade infantil,
mortalidade materna, morbidade, indicadores de oferta de servicos de saude. A salude no
contexto da Seguridade Social. Programa de Saude da Familia. Saude Complementar.
Pacto pela Saude. Vigilancia em Saude. Epidemiologia descritiva e analitica.

Bibliografia sugerida

ALMEIDA FILHO, Naomar de. Introducado a epidemiologia moderna. 2. ed. Belo Horizonte:
COOPMED, 1992.

BEAGLEHOLE, R., BONITA, R., KJELLSTROM, T. Epidemiologia basica. Sdo Paulo:
Santos/OMS, 1996.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil (dispositivos referentes a area).
BRASIL. Lei Organica da Saude. Lei Federal n. 8.080, de 19 de setembro de 1990, que
dispde sobre as condi¢cbes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da saude, a
organizacéo e o funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias.
BRASIL. Lei Federal n. 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que dispbe sobre a
participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Salde e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da outras
providéncias.

BRASIL. Lei Federal n. 9.656, de 3 de junho de 1998, que dispde sobre os planos e
seguros privados de assisténcia a saude.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n. 399/GM, de 22/2/2006, que divulga o Pacto pela
Saude 2006 — Consolidacdo do SUS e aprova as diretrizes operacionais do referido pacto.
BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Decreto n. 4.726, de 9
de junho de 2003.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n. 648/GM, de 28/3/2006, que aprova a Politica
Nacional de Atencdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes e normas para a



organizacdo da Atencdo Basica para o Programa Saude da Familia (PSF) e para o
Programa Agentes Comunitarios de Saude (PACS).

CARVALHO, D. M. T. Financiamento da assisténcia médico-hospitalar no Brasil. Ciéncia e
Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 12, n. 4, p. 879-92, 2007.

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

Acupuntura

Medicina tradicional chinesa — Teorias basicas. Fisiologia. Mecanismos de acdo da
acupuntura. Estudo anatomofuncional dos meridianos principais e secundarios
(Tendinosos, divergentes e extraordinarios). Estudo dos pontos — Localizacdo, funcéo e
conexdes. Etiologia. Patogenia. Zang Fu — Sindromes. Semiologia. Fisiopatologia dos
meridianos principais. Os oito principios diagnosticos. As Sindromes de Qi, de Xue
(sangue), de Jin Ye (liquidos orgéanicos). Tratamento.

Bibliografia sugerida

ERNST, Edzard; WHITE, Adrian. Acupuntura — Uma avaliacdo cientifica. Sdo Paulo:
Manole

NONG, Cheng Xin. Acupuntura e moxabustdo. S&o Paulo: Roca.

Shangai College of Traditonal Medicine. Acupuntura — Um texto compreensivo. S&0

Paulo: Roca.

YAMAMURA, Ysao. A arte de inserir. 2. ed. Sao Paulo: Roca.

WANG, Liu Gong Wang. Tratado contemporaneo de acunputura e moxibustao. Sao
Paulo: CEIMEC.

Alergologia e imunologia

| ALERGIA

Mecanismos de hipersensibilidade tipo I: IgE, células efetoras, mediadores. Regulacdo da
sintese de IgE. Controle genético das doencas alérgicas. Alérgenos. Exames
complementares para o diagnéstico das doencas alérgicas em criancas, adolescentes,
adultos e idosos: testes cutaneos de leitura imediata (escarificacdo, puntura,
intradérmicos) e de leitura tardia. Testes de contato. Dosagem de IgE sérica total e
especifica. Prova de funcdo pulmonar. Citologia nasal. Nasofibroscopia: testes de
provocacgdo, imagem. Doencas atOpicas em criancas, adolescentes adultos e idosos.
Epidemiologia, conceito, fisiopatologia, manifestacfes clinicas, diagndstico in vivo e in
vitro, classificacdo, diagnostico diferencial, tratamento e profilaxia. Asma; rinoconjuntivite;
dermatite atdpica. Lactente com sibilancia. Asma induzida por exercicio. Asma
ocupacional

Aspergilose broncopulmonar alérgica. Pneumonites de hipersensibilidade. Polipose nasal,
sinusite e rinite n&o-alérgica. Tosse crbnica na crianga, adolescente, adulto e idoso.
Alergia alimentar na crianca e no adulto. Urticaria e angioedema. Angioedema hereditario.
Alergia oftalmologica. Dermatite de contato. Reacdes adversas a drogas: epidemiologia,
classificacdo, bases imunoquimicas, fatores de risco, diagnéstico, tratamento e profilaxia.

Anafilaxia. ReacOes anafilactoides. Alergia ao latex. Alergia a venenos de insetos
himenopteros. Doencas alérgicas e gravidez. Hipereosinofilia. Mastocitose. Tratamento
medicamentoso das doencas alérgicas: anti-histaminicos; corticosteroides; beta-2
agonistas; anticolinérgicos; metilxantinas; estabilizadores de membrana; antileucotrienos.

Manejo da asma e da rinoconjuntivite segundo consensos brasileiros e internacionais.
Tratamento da asma aguda grave na crianga, no adolescente, no adulto e idoso.
Prevencao das doencas atopicas: controle ambiental; poluicdo ambiental. Imunoterapia



Il MUNOLOGIA CLINICA

Desenvolvimento do sistema imune na crianca. Avaliacdo laboratorial da resposta imune.
Imunodeficiéncias primarias na crianga, no adolescente e no adulto. Bases genéticas,
distarbios imunoldégicos, fisiopatologia, caracteristicas clinicas, diagnostico e tratamento:
imunodeficiéncias predominantemente de anticorpos e de ceélulas T; imunodeficiéncias
combinadas; outras sindromes bem definidas; candidiase mucocutanea cronica;
disturbios de fagocitos; deficiéncias de complemento; imunodeficiéncias associadas a
instabilidade cromossémica ou ao defeito de reparo do DNA. Imunodeficiéncias
secundérias na crianga, no adolescente e no adulto. Disturbios imunopatolégicos,
caracteristicas clinicas, diagnéstico e tratamento: AIDS, desnutricdo. Doencas autoimunes
na crianga, no adolescente e no adulto. Distirbios imunoldgicos, fisiopatologia,
caracteristicas clinicas, diagnostico, autoanticorpos, diagnostico diferencial e principios
basicos de terapéutica: colagenoses, hepatopatias, doencas da tireoide, autoimunidade
infecciosa. Vasculites na crianca, no adolescente , no adulto e idoso. Classificacéo,
mecanismos imunopatoldgicos, caracteristicas clinicas, diagndstico 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. Tratamento das doencas por imunodeficiéncias. Vacinas na
crianga e no adulto: indica¢des em individuos normais e imunocomprometidos.

Il IMUNOLOGIA BASICA

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 linfocitos T;
maturacdo de linfocitos B e T e expressdo de genes para receptores de antigénicos;
ativacao de linfécitos T e B; producdo de anticorpos; citocinas; anatomia funcional da
resposta imune; imunidade inata; sistema de complemento. Regulacdo da Resposta
imune. Desenvolvimento do sistema imune na crianca. Tolerancia imunoldgica.
Mecanismos efetores da imunidade celular e humoral. Imunidade aos agentes
infecciosos. Doencas desencadeadas por mecanismos de hipersensibilidade.
Mecanismos da autoimunidade. Resposta imune aos tecidos transplantados. Imunidade
aos tumores.

Bibliografia sugerida

ABBAS AK; LICHTMAN AH; POBER JS. Cellular and molecular immunology. 5" ed.
Philadelphia: Saunders, 2005.

GRUMACH A. Alergia e imunologia para criancas e adolescentes,. Sdo Paulo: Atheneu,
2001.

MICHAEL M et al. Samter’s immunologic diseases. 6™ ed. London: Little, Brown & Co,
2002.

MIDDLETON. Allergy. Principles and practice. 6" ed. Saint Louis: Mosby, 2003.

NASPITZ CK. Alergia, imunologia e reumatologia em pediatria. Sdo Paulo: Manole, 2006.
PATTERSON R. Allergic diseases diagnosis and management. 6™ ed. Philadelphia:
Lippincott, 2002.

RIOS JB. Alergia clinica: diagndstico e tratamento. Rio de Janeiro: Revinter, 2007.
STIEHM RJ; OCHS H; WILKELSTEIN J. Immunological disorders in infants and children.
5" ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.

STITES DP; TERR Al; PARSLOW TG. Basic and clinical immunology. 10" ed. Appleton:
Lange, , 2003.

Anestesiologia

Avaliacao pré-anestésica. Monitorizacdo per-operatoria. Manejo de vias aéreas. Anestesia
ambulatorial. Anestesia obstétrica. Anestesia em urgéncia. Anestesia pediatrica.
Disturbios hidroeletroliticos. Disturbios acido-base. Complicacdes anestésicas. Fisiologia



e fisiopatologia respiratdria. Fisiologia e fisiopatologia cardiaca. Anestesia inalatoria.
Anestesia regional. Anestésicos locais.

Bibliografia sugerida

BARASH, P.G.; CULLEN, B.F.; STOELTING, R.K. Clinical anesthesia. 6th ed. MANICA, J.
Anestesiologia: principios e técnicas, 3. ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 2004.
Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins, 2009.

MILLER, R.D. et al. Millers’anesthesia. 7" ed. Philadelphia: Elsevier, 2010.

MORGAN Jr. G.E.; MIKHAIL, M.S.; MURRAY, M.J. Clinical anesthesiology. 4th ed. New
York: Lange Medical Books/McGraw-Hill, 2006.

YAMASHITA, A. M. et al. Tratado de anestesiologia SAESP. S&do Paulo: Atheneu, 2006.

Angiologia e cirurgia vascular

Abordagem do paciente com hemorragia e trombose. Abordagem propedéutica das
doencas arteriais. Abordagem propedéutica das doencas linfaticas. Abordagem
propedéutica das doencas venosas. Anatomia vascular. Aneurismas arteriais.
Angiodisplasias. Angiografias. Antibioticoprofilaxia. ~Antibioticoterapia. Arteriopatias
funcionais. Aterosclerose. Aterosclerose obliterante periférica. Bases técnicas da cirurgia
endovascular. Bases técnicas da cirurgia vascular. Bioética na pratica médica. Biologia
molecular e investigacdo de doencas vasculares. Cicatrizacdo e seus distUrbios.
Coagulacao e seus disturbios. Controle hidroeletrolitico e acido-basico do paciente
cirdrgico. Cuidados e complicacbes pods-operatérias. Curativos. Diabetes Mellitus.
Disfuncéo endotelial. Dislipidemias. Disseccéo adrtica. Doenga da cardtida extracraniana.
Doencas arteriais. Doencas linfaticas. Doencas vasculares do trato gastrointestinal.
Doengas venosas. Embolia pulmonar. Embriologia vascular. Estados de
hipercoagulabilidade. Farmacologia vascular. Fisiologia vascular. Fisiopatogénese das
doencas vasculares. Fistulas arteriovenosas. Hiper-hidrose. Hipertensdo renovascular.
Homocistindria. Impoténcia sexual. Insuficiéncia venosa cronica. Isquemia cerebral.
Isquemia intestinal. Linfangites e erisipelas. Linfedemas. Oclusfes arteriais agudas. Pé
diabético. Peculiaridades cirargicas no paciente com doenca renal. Peculiaridades
cirirgicas no paciente coronariopata. Peculiaridades cirirgicas no paciente diabético.
Peculiaridades cirtrgicas no paciente hipertenso. Preparo pré-operatério. Prevencéo e
controle das infec¢cdes adquiridas em ambiente hospitalar. Principios da terapia de
compressdo elastica. Rabdomidlise. Resposta organica ao trauma. Semiologia clinica
angiolégica. Semiologia clinica vascular. Sindrome complexa de dor regional. Sindrome
da compressao neurovascular cervicobraquial. Sindrome do desfiladeiro cervicotoracico.
Sindrome do tunel do carpo. Tabagismo. Terapia antitrombotica. Terapia génica. Trauma
Vascular. Trombose venosa profunda. Tumores vasculares. Uso da informacéo para a
tomada de decisdes clinicas. Varizes dos membros inferiores. Vasculites.

Bibliografia sugerida

BORGES, E. Feridas, como tratar. 2. ed. Belo Horizonte: COOPMED, 2007.

GOLDMAN, Lee. Cecil Medicina. 23 ed. Rio de Janeiro, Saunders / Elsevier, 2009.
LOPES, A.C. Diagndstico e tratamento. Sao Paulo: Manole, 2006, v. 2, p. 3-176.

MAFFEI, F.H.A. Doencas vasculares periféricas. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2008.

RODRIGUES, M.A.G. Fundamentos em clinica cirurgica. Belo Horizonte: Coopmed, 2005.
SCHUNKE, M. Prometheus. Atlas de anatomia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

Cardiologia

Semiologia clinica cardiaca e angiologica. Epidemiologia da doenca cardiovascular.
Funcéo cardiaca e controle circulatorio. Radiologia do coracao. Eletrocardiografia. Estudo
eletrofisioldgico. Teste ergométrico. Ecocardiografia. Cintilografia do miocardio.
Cateterismo cardiaco. Insuficiéncia cardiaca. Valvopatias. Doenga cardiaca isquémica.



Hipertensdo arterial sistémica. Doenga tromboembdlica. Arritmias cardiacas e seu
tratamento. Cardiopatia e gravidez. Endocardite bacteriana. Doencas da aorta. Doenca de
Chagas. Doencas do miocérdio. Doencga pericérdica. Cardiopatias congénitas e adquiridas
na infancia.

Bibliografia sugerida

BRAUNWALD, E. Heart disease. A Textbook of cardiovascular Medicine. 6". ed.
Philadelphia: W.B. Saunders Co., 2001.

Goldman, L.; BENNETT, J.C. Cecil Tratado de medicina interna, 21. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2001.

HURST. The heart. 10". ed. McGraw-Hill, 2001.

Diretrizes atualizadas da SBC.

Diretrizes atuais da American Heart Association/American College of Cardiology.

Cirurgia cardiovascular

Semiologia cardiovascular. Epidemiologia das doencas cardiovasculares. Fisiologia e
fisiopatologia cardiacas. Eletrocardiografia. Ecocardiografia. Hemodinamica e cateterismo
intracardiaco. Insuficiéncia cardiaca congestiva. Hipertensdo arterial sistémica.
Cardiopatias congénitas. Valvulopatias adquiridas. Substitutos valvares cardiacos.
Tromboembolismo arterial e venoso. Cardiopatia isquémica. Arritmias cardiacas.
Marcapassos cardiacos artificiais, cardioversores desfibriladores implantaveis e
ressincronizadores cardiacos. Assisténcia circulatéria mecéanica. Transplante cardiaco.
Traumatismos cardiacos e ruptura traumatica da aorta. Aneurismas e disseccbes da
aorta. Pericardites, derrame pericardico e tamponamento cardiaco.

Bibliografia sugerida

Principal Livro Recomendado

KIRKLIN J and BARRATT-BOYES BG. Cardiac surgery. 3rd ed. KOUCHOUKOS NC et
al. (Eds). Churchil Livinstone, USA, 2003.

Outros livros recomendados

BRAUNWALD E. Heart disease. A textbook of cardiovascular medicine. 6th

Ed. W.B. Philadelphia: Saunders , 2001.

HURST. The heart, 19th ed. New York: McGraw Hill, 2001.

PETROIANU A. Urgéncias clinicas e cirargicas. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,

2002.

Revistas médicas recomendadas

Revista Brasileira de Cirurgia Cardiovascular.

Arquivos Brasileiros de Cardiologia.

REBLAMPA (Revista Brasileira e Latino-Americana de Marcapasso e Arritmia).

Journal of Thoracic and Cardiovascular Surgery

Annals of Thoracic Surgery.

European Journal of Cardio-thoracic Surgery.

Journal of Heart Valve Diseases.

Cirurgia de mao

Amputagcdo da méao, amputacgdes digitais. Anatomia e fisiologia dos membros superiores.
Anestesia locorregional do membro superior, contratura de Dupuytren, cuidados nos pré e
pos-operatorios. Curativo da méo: curativos e imobilizacdo da méo, defeitos congénitos
dos membros superiores. Fraturas e luxacbes da méao e do punho. Infeccbes da mao.
Instabilidades articulares dos membros superiores: lesbes de tenddes e de nervos dos
membros superiores, lesbes degenerativas da mao e do punho, lesdes do plexo braquial.
M&o na artrite reumatoide. M&o traumatizada: exames e tratamento. Paralisia obstétrica.
Principios gerais da microcirurgia vascular. Queimadura: reabilitacdo da mao,
reconstrucao do polegar, reconstrucao funcional nas lesées do membro superior, retalhos



cutaneos para membros superiores. Risco cirargico. Sindromes nervosas compressivas
nos membros superiores. Tumores 0sseos e de partes moles.

Bibliografia sugerida

FREIRE E. Trauma. A doenca dos séculos. Sdo Paulo: Atheneu, 2001.

MOORE D. Anatomia orientada a clinica. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.
.(serve também a quarta edicdo de 2001).

PARDINI A, F Afranio. Cirurgia da mao. 2. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2008.

PARDINI A, F Afranio. Traumatismos de mao. 4. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2008.
PARDINI AP. Reabilitacdo da méo. S&do Paulo: Atheneu, 2005.

SABISTON. Tratado de cirurgia — As bases bioldgicas da pratica cirirgica moderna.
15. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

TUBIANA R e cols. Diagnéstico clinico da méao e do punho. Rio de Janeiro: Interlivros,
1996. (serve também a segunda edi¢do do original — Examination of the hand and wrist).
WAY LW. Current. Sugical diagnosis and treatment. 10th ed. New York: McGraw-Hill,
1994.

Cirurgia cabeca e pescoco

Anatomia da cabeca e do pescoco. Carcinogénese, biologia dos tumores e marcadores
tumorais em (CCP). Epidemiologia em cancer. Infeccdo em cirurgia de cabeca e pescoco.
Propedéutica e exames subsidiarios em CCP. Nocdes de radioterapia em CCP. Noc¢des
de quimioterapia em CCP. Cuidados pré e pos- operatdrios em CCP. Complicacdes pos-
operatérias em CCP. Embriologia e malformacfes congénitas em CCP. Reconstrucdes
em CCP. Diagnostico e tratamento das doencgas tumorais e ndo-tumorais das glandulas
salivares. Diagnéstico e tratamento dos tumores cutaneos em cabeca e pescoco.
Diagnostico e tratamentos dos: tumores do nariz e dos seios paranasais; tumores do labio
e cavidade oral; tumores da faringe; tumores da laringe; tumores da tireoide e
paratireoide; tumores 6sseos em cabeca e pescoco; tumores nervosos periféricos e
vasculares; tumores de partes moles; tumores orbitarios. Diagnostico e tratamento das
metastases cervicais. Diagnostico e tratamento dos bdécios. Diagndstico e tratamento do
hiperparatireoidismo. Esvaziamentos cervicais. Traqueostomias. Cirurgia craniofacial
oncoldgica.

Bibliografia sugerida

CARVALHO, M.B. Tratado de cirurgia de cabeca e pescoco e otorrinolaringologia. Sao
Paulo: Atheneu, 2001.

CARVALHO, M.B. Tratado de tiredides e paratiredides. Niteréi: Rubio, 2007.

CUMMINGS. C.W. Otolaryngology — Head and neck surgery.1996.

PORCARO-SALLES, J.M.; FREIRE, A.R.S.; VICENTE, L.C.C. Cancer de boca — Uma
visdo multidisciplinar. Belo Horizonte: COOPMED, 2007.

SHAH, J.P, KOWALSKY, L.P. Cirurgia de cabeca e pescoco. 2. ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2000.

Cirurgia geral

Atendimento clinico nas urgéncias cirargicas. Interpretacdo dos sinais e sintomas em
cirurgia de urgéncia. Propedéutica da dor abdominal. Exames complementares basicos
em cirurgia. Métodos de imagem nas cirurgias abdominais. Disturbios hidroeletroliticos e
acido-basicos. Uso de antibiéticos em cirurgia. Avaliagdo clinica do paciente cirurgico.
Controle per e poés-operatorio. Drenagens, paracentese; cateterismo venoso central,
cuidados a serem dispensados a pacientes vitimas de pequenas lesdes. Abdome agudo.
Ulcera cloridropéptica, ileos. Apendicite aguda, litiase biliar, colecistite aguda. Derrames
pleurais. Doencas clinicas que simulam abdome agudo cirargico. Politraumatizado:
abordagem inicial, primeiros socorros. Canceres do aparelho digestério. Hérnias da
parede abdominal. Tromboembolismo. Doencas da tiredide: tumores enddcrinos



abdominais. Diverticulite; pancreatites, doencas do eso6fago, peritonites. Hipertenséo
porta. Doencas do baco. Isquemia Intestinal aguda.

Bibliografia sugerida

DOHERTY, G.M. ET AL. Manual de cirurgia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002.
FAHEL E; SAVASSI-ROCHA PR. Abdome agudo nao-trauméatico. Rio de Janeiro:
MedBook, 2008.

RODRIGUES MAG; CORREIA MITD; SAVASSI-ROCHA PR. Fundamentos de clinica
cirurgica. Belo Horizonte: Coopmed, 2006.

SABINSTON JR., D.C. Tratado de cirurgia. 15. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
1999.

VINHAES, J.C. Clinica e terapéutica cirirgicas. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.
WAY, LW. Cirurgia. diagnostico e tratamento. 11 . ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2004.

Cirurgia pediatrica

Principios gerais da cirurgia pediatrica; distarbios hidroeletroliticos e acido-basico;
afeccdes da regido inguinoescrotal: hérnia inguinal, hidrocele, criptorquia, escroto agudo,
varicocele, fimose, intersexo; malformacdes da parede abdominal: hérnia umbilical, hérnia
epigastrica, onfalocele, gastrosquise; abdome agudo na crianca (RN, lactente, pré-escolar
e escolar); afec¢des e malformacdes do trato urinario; afec¢des e malformacdes da regido
toracica (tumores, atresia de es6fago); puncdes: acessos vasculares, paracentese,
toracocentese; tumores abdominais; malformacdes anorretais; videocirurgia na crianga.
Bibliografia sugerida

GROSFELD J.L. et al. Pediatric surgery. 6. ed. Saint Louis: Mosby-Elsevier, 2006.
ASHCRAFT K. et al. Pediatric surgery. 4. ed., Philadelphia: Saunders, 2005.

MAKSOUD J.G. Cirurgia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2003.

GEARHART J.P et al. Pediatric urology. Philadelphia: Saunders, 2001.

SPITZ L. Cirurgia pediatrica. Rio de Janeiro: Revinter, 2000.

Cirurgia plastica

Aspectos gerais da cirurgia plastica. Aspectos psicossomaticos do paciente a ser
operado. Principios gerais da microcirurgia vascular. Cicatrizacdo das feridas. Anestesia
locorregional. Curativos, bandagens, cateterismo venoso central. Antibioticoterapia,
infecgBes cirargicas. Medicagdo sintomética em cirurgia plastica. Risco cirargico, controle
per e pés-operatério. Cuidados a serem dispensados a pacientes vitimas de pequenas
lesdes. Politraumatizado: abordagem inicial, primeiros socorros. Queimaduras. Cirurgia
maxilofacial. Traumas. Cirurgia mamaria reconstrutora e estética. Lesdes superficiais da
pele e anexos. Ulcera da perna, unha encravada. Tratamento das feridas da méo.
Reconstrucdo do polegar. Primeiro atendimento das lesbes traumaticas da mé&o. Curativo
e imobilizacao da méo.

Bibliografia sugerida

CONVERSE J. M. Reconstructive plastic surgery. New York: Saunders, 1977.

DIGMAN, NATIVIG. Cirurgia das fraturas faciais. Sdo Paulo: Santos, 1983.

FONSECA. F. P, P.R.S. Cirurgia ambulatorial. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
1987.

FREIRE, E. Trauma. A doenca do século. Rio de Janeiro; Atheneu, 2001.

GOMES, D.R; SERRA, M.C; MACIEIRA, L. Jr. Condutas atuais em queimaduras. Rio de
Janeiro: Revinter, 2001.

GRABB e SMITH, CHARLES, Thorne. Cirurgia plastica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan.

MELEGA, J. M. Cirurgia plastica. Fundamentos e arte. Rio de Janeiro: MEDSI, 2003.
SABINSTON, JR; D.C. Tratado de cirurgia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.



SILVA, A. L. Cirurgia de urgéncia. 2. ed. Rio de Janeiro: MEDSI, 1994.

Cirurgia toracica

Anatomia e fisiologia do térax e visceras toracicas. Historia da cirurgia toracica. Principios
da cirurgia toracica. Avaliacdo do risco cirargico, o pré, o per e o pds-operatorio em
cirurgia toracica. Propedéutica cirargica nas afeccdes toracicas. Endoscopia respiratoria e
mediastinoscopia. Exames de imagem nas afeccdes toracicas. Exames complementares
em cirurgia toracica. Complicacdes das abordagens propedéuticas e terapéuticas em
cirurgia toracica. Afeccbes da parede toracica (congénitas e adquiridas). Afeccbes
congénitas do térax. Afeccdes da pleura. Afecces da traqueia e brénquios. Afeccdes do
mediastino. Afec¢Bes do ducto toracico. Afec¢des pulmonares de tratamento cirdrgico.
Tuberculose. Afeccdes pulmonares supurativas. Cancer de origem brénquica. Neoplasias
pulmonares primérias e metastaticas. Tratamento cirdrgico do enfisema pulmonar.
Insuficiéncia respiratéria. Transplante de pulméo. Cirurgia do eséfago. Cirurgia do
diagrama. Miastemia gravis. Trauma toracico e politraumatizado. Cirurgia toréacica na
hiperidrose. Cirurgia toracica video-assistida. Cirurgia toracica em pediatria.

Bibliografia sugerida

FRASER, R.S. et al. Diagnosis of diseades of the chest. 4. ed. W.B. New York: Sauders,
1999.

LIGHT, R.W. Pleural diseases. 6. ed. Philadelphia: Lippincot Willians & Wilkins, 2008.
MOORE, E.E.; FELICIANO, D.V.; MATTOX, K.L. Trauma. 6. ed. Sao Paulo: McGraw Hill,
2008.

PEARSON, F. G.et al. Thoracic surgery. 3. ed. Appleton: Churchill Livingstone, 2008.
SHIELDS, T.W.et al. General thoracic surgery. 6. ed. Philadelphia: Lippincott Willians &
Wilkins, 2005.

TOWNSEND JRet al. Sabiston — Textbook of surgery — the biological basis of modern
surgical practice. 17. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.

Clinica médica

Abordagem da dor. Anemias. Alcoolismo. Cirrose hepatica. Deméncia e depressao.
Diabetes mellitus. Diarreia. Dislipidemia. Distarbios nutricionais. Doenca cloridropéptica.
Doenca pulmonar obstrutiva cronica. Doenca tromboembdlica. Febre de origem
indeterminada. Hipertensédo arterial. Infeccdo do trato urinario. Insuficiéncia cardiaca
congestiva. Insuficiéncia renal aguda e cronica. Lombalgia. Pneumonias. Reagdes
medicamentosas. AIDS (Sindrome da imunodeficiéncia adquirida). Tuberculose. O exame
periodico de saude. Tabagismo. Antibioticoterapia. Principios de eletrocardiografia.
Arritmias cardiacas e morte subita. Sindrome coronariana aguda: angina instavel e infarto
agudo do miocardio. Asma. Embolia pulmonar. Choque. Disturbios do equilibrio hidro-
eletrolitico e &acido-basico. Uropatia obstrutiva. Hemorragia gastrointestinal. Pancreatite.
Hepatites virais. Doenca intestinal inflamatéria. Doencas da vesicula e das vias biliares.
Marcadores tumorais. Sindromes paraneoplasicas. Hipoglicemia. Hipotireoidismo e
hipertireoidismo. Anafilaxia sistémica. Alergia a picada de insetos. Artrite reumatoide.
Doencas sexualmente transmissiveis. Parasitoses intestinais. Esquistossomose. Dengue.
Leishmaniose. Acidentes ofidicos. Envenenamento agudo. Sincope. Cefaleias. Doenca
vascular cerebral isquémica. Gripe (Influenza).

Bibliografia sugerida

BRASIL. Ministério da Saude - Programa Nacional de DST e Aids. Manual de controle
das Doencas Sexualmente Transmissiveis - DST 4. ed. Brasilia, 2006.

I CONSENSO brasileiro de tuberculose - Diretrizes brasileiras para tuberculose — 2004.
CONSENSO brasileiro de asma - Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia
(SBPT), Associacédo Brasileira de Alergia e Imunologia (ASBAI) - 2006 a 2009



| CONSENSO da Sociedade Brasileira de Infectologia para o diagndstico e manuseio da
hepatite B. 2006

CONSENSO brasileiro sobre doenca pulmonar obstrutiva crénica da Sociedade Brasileira
de Pneumologia e Tisiologia.

DIABETES Mellitus - Diretrizes da Sociedade Brasileira de Endocrinologia e Metabologia -
2004 a 2006

lll DIRETRIZ brasileira de insuficiéncia cardiaca congestiva. 2009

V DIRETRIZES brasileiras de hipertensdo arterial - 2006 - Sociedades Brasileiras de
Cardiologia,  Hipertensao Arterial e Nefrologia.

DIRETRIZES da Sociedade Brasileira de Cardiologia sobre angina instavel e infarto
agudo do miocardio. 2007

GOLDMAN L, Ausiello DC. Cecil Tratado de medicina interna. 22 ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2005.

MARTINS, Herlon Saraiva et al. Emergéncias clinicas - Abordagem prética. 3. ed. Barueri:
Manole, 2007.

PEDROSO ERP, OLIVEIRA RG. Blackbook clinica médica. Belo Horizonte: Blackbook ,
2007.

TIERNEY, Lawrence M. Current medical diagnosis and treatment. Appleton: Lange, 2008.

Coloproctologia

Anatomofisiologia do assoalho pélvico. Infeccdes cirdrgicas: manejo da sepse. Noc¢des de
nutrologia. Métodos de imagem (US, TC multislice, ressonancia magnética, colonoscopia
virtual, PET-CT scan). Colonoscopia diagnéstica e terapéutica. Cromoscopia e
magnificacdo de imagens em colonoscopia. Cuidados pré e pos-operatorios em cirurgia
colorretoanal. Complicacbes poés-operatdrias sistémicas e inerentes as cirurgias
colorretais e orificiais. Pélipos e sindromes poliposas colorretais. Cancer colorretal |
(Carcinogénese, prevencdo, diagnoéstico precoce e seguimento). Cancer colorretal 1l
(diagnéstico e tratamento cirargico). Cancer colorretal 1l (tratamentos neoadjuvante e
adjuvante). Cancer de margem e canal anal. Doenca diverticular dos colons e suas
complicacbes. Manejo da hemorragia digestiva baixa. Doencas inflamatérias intestinais.
Procidéncia retal.Constipacéao intestinal. Megacolon. Volvulocoldnico. Lesdes pré-sacrais.
Cirurgia colorretal por via laparoscopica. Doen¢a hemorroidaria. Fissura anal. Abscessos
e fistulas anais. Infeccdo por HPV e HIV. Cisto pilonidal sacrococcigeo. Incontinéncia
anal. Cirurgia anorretal ambulatorial.

Bibliografia sugerida

DOHERTY, G.M.et AL. Manual de cirurgia. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2005.

FAZIO, V., CHURCH, J.M., DELANEY, C.P. Current therapy in colon and rectal surgery.
2nd ed. Philadelphia: Elsevier Mosby, 2005.

GORDON. Principles and practice of surgery for the colon, rectum and anus. 3rd ed. New
York: Informa, 2007.

MILSON, J.W, BOHM, B, NAKAGIMA K. Laparoscopic colorectal surgery. 2nd ed. New
York: Springer, 2006.

MONTEIRO, E.L.C. e SANTANA, E.M. Técnica cirargica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

PAULA CASTRO, L. e COELHO LCV. Gastroenterologia. Rio de Janeiro: Medsi, 2004.
REGADAS, F.S.P e REGADAS, S.M.M. Disturbios funcionais do assoalho pélvico — Atlas
de ultrassonografia anorretal bi e tridimensional. Rio de Janeiro: Revinter, 2007.

ROSSI, B.M. ET AL. Céancer de colon, reto e anus. Sdo Paulo: Tecmedd, 2005.

SAKAI P., ISHIOKA S., MALUF FILHO, F. Tratado de endoscopia digestiva diagndstica e
terapéutica — Intestino delgado, colon e reto. Sdo Paulo: Atheneu, 2007.

WOLFF B.G. et al. Textbook of colon and rectal surgery. New York: Springer, 2007.



Dermatologia

Anatomia e fisiologia da pele. Patologia cutanea. Semiologia e métodos complementares.
Alteragbes morfologicas cutédneas epidermodérmicas. Afec¢bes dos anexos cuténeos.
Alteracbes do colageno, hipoderme, cartilagens e vasos. Infeccdes e infestacdes.
Dermatoses por noxas quimicas, fisicas e mecéanicas. Inflamac¢des e granulomas néo
infecciosos. Dermatoses metabdlicas. Dermatoses por imunodeficiéncias. Afeccbes
congénitas e hereditérias. Cistos e neoplasias. Terapéutica dermatoldgica.

Bibliografia sugerida

AZULAY, R.D., AZULAY, D. R. Dermatologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2006.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria 125, de 26 de marco de 2009. Brasilia: Diario
Oficial da Uniao, de 27/03/2009. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/svs/2009/poc0125 26 03 2009.html>
BRASIL. Ministério da Saude. Manual de vigilancia da leishmaniose tegumentar
americana, 2. ed. Brasilia, 2007. Disponivel em:
<http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/manual_lta_2ed.pdf>

BRASIL. Ministério da Saude. Manual de controle das Doencas Sexualmente
Transmissiveis — DST. 4. ed. Brasilia, 2006. Disponivel em:
<http://www.aids.gov.br/data/documents/storedDocuments/%7BBSEF5DAF-23AE-4891-
AD36-1903553A3174%7D/%7B43F95B4B-CD35-4B62-981A-
60A62945E318%7D/manual_dst_tratamento.pdf>

FITZPATRICK, T.B. et al. Tratado de dermatologia. 5. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2005.
SAMPAIO, S.A.P., RIVITTI, E.A. Dermatologia. 4. ed. S&o Paulo: Artes Médicas, 2008.

Endoscopia digestiva

Preparo, sedacédo e monitoracdo em endoscopia digestiva. Equipamentos de endoscopia
digestiva. Estrutura fisica de um servico de endoscopia digestiva. Desinfeccdo e
esterilizacdo de endoscopios e acessorios. Anatomia endoscépica. Endoscopia digestiva
alta diagnéstica. Endoscopia digestiva alta terapéutica. Colonoscopia diagnéstica.
Colonoscopia terapéutica. Endoscopia do intestino delgado (enteroscopia e capsula
endoscopica). Endoscopia digestiva das vias biliares e pancreatica diagnostica e
terapéutica (colangiopancreatografia endoscépica retrégrada). Ecoendoscopia (ultras-
sonografia endoscoOpica) diagnostica. Ecoendoscopia (ultrassonografia endoscopica)
terapéutica. Urgéncias e emergéncias em endoscopia digestiva. Endoscopia em cirurgia
da obesidade. Novas tecnologias de imagem em endoscopia. Diretrizes da Sobed.
Bibliografia sugerida

COSTA JUNIOR, Admar Borges da. Endoscopia digestiva de urgéncia. S&do Paulo:
Santos, 2009.

DANI R. Gastroenterologia essencial. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

DE FRANCHIS R . Consenso de Baveno IV - Evolving consensus in portal hypertension.
Report of the Baveno IV consensus workshop on methodology of diagnosis and therapy in
portal hypertension. J Hepatol, v. 43, n. 1, p. 167-76, July 2005.

EVERSON L. Artifon et al. Tratamento das complicagcdes em endoscopia terapéutica com
base na pratica. Sdo Paulo: Santos, 2007.

GUIDELINES da Sociedade Americana de Endoscopia Gastrointestinal (ASGE
Guidelines). Gastrointestinal endoscopy. St. Louis, MO: Mosby. (Acesso livre via
PubMed).

JOSEMBERG M. Campos et al. Endoscopia em cirurgia da obesidade. Sao Paulo:
Santos, 2008.

MALUF-FILHO F et al. | Consenso Brasileiro de Ecoendoscopia. Arq. Gastroenterol, v..44,
n.4, p.353-8, Oct./Dec 2007.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/svs/2009/poc0125_26_03_2009.html
http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/manual_lta_2ed.pdf
http://www.aids.gov.br/data/documents/storedDocuments/%7BB8EF5DAF-23AE-

PINEROS, Elias Afonso Forero, MALUF-FILHO, Fauze. Tratado de ultrasonido
endoscopico. Sao Paulo: Atheneu, 2008.

SAVASSI-ROCHA , PR et al. Tépicos em gastroenterologia. Edi¢des 8, 9, 10, 11, 12, 13,
14 e 15. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998-2006.

SAVASSI-ROCHA , PR et al. Tépicos em gastroenterologia. Edicbes 16 e 17. Rio de
Janeiro: MEDBOOK , 2007-2009.

SILVERSTEIN, F.E, T YTGAT, G.N.J. Endoscopia gastrointestinal. 3. ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2003.
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THE PARIS ENDOSCOPIC classification of superficial neoplastic lesions: esophagus,
Stomach and Colon. Gastrointestinal Endoscopy, St . Louis, v. 58 n. 6 (suplemento), Dec.
2003.

Endocrinologia e metabologia

Mecanismos da acdo hormonal. Principios da terapéutica endocrinologica. Principios da
dietoterapia. Diabetes mellitus e outros disturbios do metabolismo dos carboidratos.
Distarbios do metabolismo dos lipides. Obesidade. Distarbios do metabolismo dos
aminoacidos. Fisiologia e distarbios do eixo hipotalamico-hipofisario. Fisiologia e
distarbios do crescimento. Doencas da tirebide. Doencas da paratireoide e metabolismo
mineral. Doencas das gbnadas. Doencas da suprarrenal. Doencas do sistema simpatico-
adrenal. Sindromes enddcrinas associadas com neoplasias do tecido ndo enddcrino.
Sindrome carcinoide. Disturbios poliglandulares. Endocrinologia da gestante e do idoso.
Fisiologia e disturbios da diferenciacdo sexual. Fisiologia e distirbios da maturacao
sexual.
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2008.

Gastroenterologia

Doenca do refluxo gastroesofagico e esdfago de Barrett. Acalasia idiopatica e
megaeso6fago chagasico. Hemorragia digestiva. Infeccdo por Helicobacter pylori. Ulcera
péptica. Parasitoses intestinais. Gases intestinais. Doenca de Crohn e retocolite ulcerativa
idiopatica. Pdlipos colorretais. Afecgbes anorretais, hemorroidas e fissuras. Megacolo
chagasico. Doenca diverticular do intestino grosso. Constipacédo intestinal. Avaliacdo do
paciente com massa hepatica. Esteato-hepatite ndo-alcoodlica. Hepatites agudas virais.
Hepatites virais crbnicas. Doenga alcodlica do figado. Esquistossomose mansonica.
Figado e drogas. Cirrose hepatica. Pancreatite aguda. Pancreatite cronica. Doenca
calculosa das vias biliares. Abordagem do paciente com abdémen agudo. Tumores
malignos do aparelho digestivo. Manifestacdes digestivas da AIDS/SIDA. Doengas
funcionais do aparelho digestivo.
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SLEISENGER e FORDTRAN'S. Gastrointestinal and Liver Disease, 8th ed. New York:
Saunders, 2006.

Geriatria e gerontologia

Envelhecimento populacional e transicdo epidemiolégica. Promocdo de saude e
prevencao de doencas. Avaliacao do paciente idoso. Aspectos biolégicos e fisiologicos do
envelhecimento. Diagndstico diferencial das doencas comuns de idosos. Depressao.
Ansiedade. Delirium. Déficit cognitivo. Deméncias. Esquizofrenia. Desordens do sono.
Doenca de Parkinson e tremor essencial. Disturbios da marcha. Instabilidade postural e
quedas. Osteopenia e Osteoporose. Fraturas. Sindrome de imobilidade. Ulceras de
pressdo. Cuidados paliativos. Incontinéncia urinaria. Farmacologia e farmacodinamica.
latrogenia. Desordens dos olhos e da visdo. Desordens dos ouvidos, da audicdo e do
labirinto. Tonteira, vertigens e sincope. Doenca cerebrovascular. Doenca cardiaca
coronariana. Insuficiéncia cardiaca. Arritmias e distarbios da conducéo cardiaca. Doencas
das valvas cardiacas. Hipertensdo arterial. Doenca vascular periférica. Doenca
tromboembdlica. Tabagismo. Asma. Doenca pulmonar obstrutiva crénica. Neoplasia do
pulmdo. Sindrome da Apneia Obstrutiva do Sono. Disfagia. Doenca do refluxo
gastroesofagico. Esodfago de Barret. Dispepsia. Ulcera péptica. Abdome agudo.
Constipacéo intestinal. Incontinéncia fecal. Hemorragia digestiva alta e baixa. Colelitiase.
Neoplasias do trato gastrointestinal e pancreas. Isquemia mesentérica aguda e cronica.
Hipogonadismo masculino. Disfuncao erétil. Hiperplasia benigna da préstata. Prostatite
aguda e conica. Neoplasia da préostata. Hipoestrogenismo. Neoplasias da mama, ovario e
Utero. Insuficiéncia renal aguda e crbnica. Hiponatremia. Hipercalcemia. Artralgia.
Osteoatrite. Gota. Pseudogota. Artrite reumatoide. Arterite de células gigantes. Artrite
séptica. Onicomicose. Prurido cutaneo. Dermatite de estase. Herpes zoster. Ceratose
actinica. Carcinoma basocelular. Carcinoma espinocelular. Melanoma. Leucemias.
Linfomas. Anemias. Hipotireoidismo. Hipertireoidismo. Noédulo da tireoide. Diabetes
mellitus. Dislipidemias. Hiperparatireoidismo. Sindrome da secre¢do inapropriada do
horménio antidiurético. Infeccbes do trato urinario. Infeccbes do trato respiratério.
Avaliacdo e tratamento do idoso com dor. Reabilitagdo. Equipe multidisciplinar. Exercicio
fisico. Nutricdo e distarbios nutricionais. Alcoolismo. Abuso, negligéncia, maus-tratos e
exploracéo do idoso.
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Ginecologia e obstetricia

Fisiologia do ciclo menstrual. Semiologia ginecoldgica. Sangramento uterino disfuncional
e amenorréia. Dor pélvica cronica. Sindrome pré-menstrual. Dismenorreia. Hirsutismo.
Sindrome dos ovarios polimicrocisticos. Planejamento familiar. Propedéutica do casal
infértil. Sindrome do climatério. Vulvovaginites e doencas sexualmente transmissiveis.
Doencas benignas e malignas da mama. Diagnostico de gravidez. Modificacdes
fisiologicas da gravidez. Assisténcia pré-natal. Assisténcia ao parto. Hiperémese
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gravidica. Hemorragias das primeira e segunda metades da gravidez. Diabetes e
gravidez. Doenca hipertensiva especifica da gravidez. Puerpério fisioldgico e patoldgico.
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Hematologia e hemoterapia

Histéria da transfusdo de sangue. Eritropoese. Granulocitopoese. Trombocitopoese.
Fatores de crescimento hematopoiético. Imunidade celular e sua relacdo com a
transfusdo de sangue. Imunidade humoral e sua relagdo com a transfusao de sangue.
Politica nacional de sangue. Genética associada a transfusdo de sangue.
Imunomodulacdo causada pela transfusdo de sangue. Recrutamento e triagem do doador
de sangue. Coleta de sangue total — cuidados com o doador e efeitos adversos.
Fracionamento do sangue total - preparo de hemocomponentes. Metabolismo e estoque
de globulos vermelhos. Metabolismo e estoque de plaquetas. Imunologia das plaquetas.
Hemostasia. Fibrindlise. Produtos proteicos plasmaticos. Imunologia dos glébulos
vermelhos. Antigenos de glébulos vermelhos. Anticorpos contra glébulos vermelhos.
Resposta imunoldgica aos antigenos de gldébulos vermelhos. Reacdo antigeno /anticorpo.
Sistema de complemento. Testes de compatibilidade para glébulos vermelhos: significado
clinico e laboratorial. Sistemas de grupos sanguineos ABO, Lewis, P e antigenos
eritrocitarios li. Sistema RH de grupo sanguineo. Sistemas de grupos sanguineos Kell, Kx,
Duffy, Kidd, MNSs, Lutheran, Di, Yt, Xg, Sc, Do, Co, Ch/Rg, Cr, Kn e In. Terapia
transfusional dos estados de anemia aguda e cronica. Terapia transfusional das anemias
hemoliticas autoimunes: aspectos laboratoriais e clinicos. Imunologia das plaquetas.
Terapia transfusional com concentrados de plaquetas. Terapia transfusional das
coagulopatias congénitas. Terapia transfusional em cirurgia e trauma: transfusao macica.
Terapia transfusional nos transplantes de 6rgdos solidos. Terapia transfusional nos
transplantes de células precursoras hematopoiéticas. Transfusdo intrauterina e neonatal.
Manuseio das reacdes transfusionais. Uso de substitutos do sangue na terapia
transfusional. Inativacdo de agentes infecciosos nos hemocomponentes. Aféreses para
coleta de hemocomponentes. Aféreses terapéuticas. Programas de doacdes autdlogas e
dirigidas. Aspectos legais da transfusdo de sangue: normas, portarias e leis. Leucemias
agudas: mieloides e linféides. Sindromes mieloproliferativas crénicas: LMC, mielofibrose
primaria, policitemia vera, trombocitemia primaria. Aplasia medular. Leucemia linfoide
cronica e variantes. Linfomas ndo-Hodgkin de baixo grau de malignidade. Linfomas néo-
Hodgkin agressivos. Doenca de Hodgkin. Mieloma multiplo. Coagulacédo intravascular
disseminada. Coagulopatia da hepatopatia crénica. Indicagcbes de sangue,
hemocomponentes e hemoderivados. Efeitos adversos da transfusdo de sangue,
hemocomponentes e hemoderivados, inclusive doencas transmissiveis. Provas
laboratoriais de compatibilidade pré-transfusional. Doenga hemolitica peri-natal;
Programas de transfusdes autdlogas.
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Homeopatia

Historico da medicina e da homeopatia; Principios fundamentais da homeopatia; Vitalismo
e Energia vital, Concepcéo de saude e enfermidade; Doencas agudas e casos agudos;
Doencas crbnicas; Cura; Correntes terapéuticas; Semiologia homeopatica; Sintomas;
Anamnese; Diagnoésticos em homeopatia; PrescricAo homeopética: primeira e segunda
prescricdo; Prognosticos clinicos; Matéria médica homeopatica e repertorios;
Medicamentos homeopaticos: conceito, origem e nomenclatura; Métodos e escalas de
preparacdo dos medicamentos homeopéticos; Formas farmacéuticas de dispensacao;
Receituario homeopatico; Bioterapicos; Legislacdo atual aplicada & homeopatia.
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Infectologista

Acidentes ofidicos e aracnidicos. Dengue e Febre Amarela. Diagnéstico diferencial das
doencas exantematicas. Doenca de Chagas. Doencas sexualmente transmissiveis.
Endocardite infecciosa. Esquistossomose mansoni. Febre de origem indeterminada.
Hanseniase. Hepatites por virus A, B e C. Infec¢cdes hospitalares. Influenza.
Leishmanioses (visceral e tegumentar). Meningite bacteriana. Mononucleose infecciosa e
citomegalovirose. Orofaringites agudas. Abordagem do paciente neutropénico febril.
Parasitoses intestinais. Pneumonia comunitaria. SIDA/AIDS. Tuberculose.
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Mastologia

Risco cirdrgico, controle per e pos-operatorio. Anestesia locorregional. Drenagens,
curativos, bandagens. Antibioticoterapia, infec¢des cirlrgicas. Anatomia das mamas.
Irrigacdo, drenagem venosa e linfatica das mamas. Fisiologia da mama e da lactacéo.
Diagnéstico e tratamento da dor mamaria. Principais doencas da mama. Epidemiologia do
cancer da mama. Fatores de risco do cancer da mama. Fatores progndsticos do cancer
da mama. Diagnostico do cancer de mama. Prevencao primaria e secundaria do cancer
de mama. Mastites. Alteracdes funcionais benignas da mama. Cancer ductal in situ (cdis),
cancer lobular in situ (clis). Cancer ductal e lobular invasor. Doenca de Paget da mama.
Linfonodo sentinela no cancer de mama. Tratamento cirargico radical e conservador do
cancer de mama. Tratamento sistémico e radioterapico do cancer da mama. Terapia de
reposicdo hormonal e cancer da mama. Genética e biologia molecular do cancer de
mama. Céncer de mama na gravidez. Cirurgia mamaria reconstrutora.
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Medicina do trabalho

Comunicacdo de Acidente de Trabalho (CAT). Doencas relacionadas ao trabalho
prevalentes em nosso meio. (Disturbios osteomusculares relacionados ao trabalho,
pneumopatias ocupacionais, exposicdo ocupacional a materiais bioldgicos, transtornos
mentais relacionadas ao trabalho, intoxicacbes ocupacionais). Etica médica. Legislacio
previdenciaria. Nexo epidemioldgico técnico previdenciario. Normas regulamentadoras de
seguranca e medicina do trabalho. Organizacdo da atencdo a saude do trabalhador no
Sistema Unico de Saude. Perfil profissiografico previdenciario. Plano de beneficios da
Previdéncia Social. Processo saude-doenca e trabalho. Toxicologia ocupacional.
Dependéncia de &lcool e drogas. Vigilancia em ambientes de trabalho. Ergonomia.
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MENDES, R. Patologia do trabalho. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu.
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1978.
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Medicina intensiva

Generalidades sobre o trauma: formas clinicas, etiologia, classificacdo, anatomia
patolégica, fisiopatologia. Sistema de atendimento pré-hospitalar. Aproximagéao inicial do
paciente politraumatizado, transporte de pacientes. Tratamento durante o transporte de
vitimas de acidentes. Ressuscitacdo cardiopulmonar. Insuficiéncia respiratoria aguda.
Trombose venosa profunda. Tromboembolismo pulmonar. Politraumatizado: abordagem
inicial, primeiros socorros ao politraumatizado de transito. Trauma toracico. Trauma
abdominal. Traumatismo cranioencefalico e raquimedular. Lesdes provocadas por
gueimaduras e frio. Prevencdo do trauma. Insuficiéncia renal aguda. IntoxicacOes
exdgenas. Acidente ofidico e escorpibnico. Arritmias cardiacas. Insuficiéncia coronaria.
Sindromes hemorragicas. Transfusdo de sangue e derivados. Choque;.Antibioticoterapia.
Abdome agudo. Abordagem ao paciente em coma. Insuficiéncia respiratéria aguda.
Abordagem clinico-terapéutica ao paciente em cetoacidose diabética (Diabetes mellitus);
Emergéncia hipertensiva. Status epilepticus. Disturbios hidroeletroliticos e acidos basicos.
Arritmias cardiacas. Sangramento gastrintestinal.
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Nefrologia adulto

Embriologia, anatomia e fisiologia renal. Avaliacdo clinica e laboratorial da fungéo renal.
Urinalise. Métodos de imagem em nefrologia. Hematuria e proteinuria. Sindrome nefritica
Sindrome nefrética. Glomerulonefrites rapidamente progressivas. Fisiologia e
fisiopatologia dos disturbios hidroeletroliticios e acido-base Disturbios da agua e sodio.
Disturbios do metabolismo do potassio. Distlirbios do metabolismo do célcio, fosforo e
magnésio. Acidose metabdlica. Acidose respiratoria. Alcalose respiratoria. Alcalose
metabdlica. Manifestacbes maiores das nefropatias (oliguria, anuria, poliuria, nocturia,
disuria, frequéncia, hematuria e pigmenturia, célica renal e dor no flanco, massa renal,
edema, hipertenséo artérial e uremia) Doencas glomerulares primarias (Doenca de les6es
minimas, glomeruloesclerose focal e segmentar, glomerulopatia membranosa,
glomerulonefrite membranoprolifera-tiva e crioglobulinemia, Nefropatia por IgA e disturbios
correlatos). O rim nas doencas sistémicas (insuficiencia cardiaca congestiva,
hepatopatias, lUpus eritematoso sistémico e outras doencgas reumatologicas, Vasculites,
nefropatia diabética, disproteinemias e amiloiodoses, sindrome hemolitico-urémica e
purpura trombocitopénica trombadtica, Rim e HIV/AIDS e o rim nas doencas infecciosas:
GNDA, malaria, leptospirose, hepatites virais e esquistossomose). Analgésicos e o rim.
Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal crbnica (fisiopatologia e manejo da
progressdo, manifestacdes hematoldgicas das doencas renais, osteodistrofia renal,
doenca cardiaca e neurologica na DRC, hemodiélise, dialise peritoneal. Doencgas renais
heredofamiliares e congénitas (doencas renais policisticas, sindrome de Alport e
distarbios relacionados, doencas cisticas medulares, drepanocitose, doenga de Fabry).
Doencgas tubulointersticiais. Necrose de papila renal. O rim na gravidez e no idoso.
uropatia obstrutiva, refluxo vesicoureteral. Nefrolitiase. Infeccdes do trato urinario.
Hipertensdo artérial sistémica (fisiopatologia, abordagem, propedéutica, formas
secundarias, tratamento e emergéncias hipertensivas). Hemodialise e hemoperfusdo no
tratamento das intoxicagfes. Biopsia renal. Plasmaferese em nefrologia. Hemodialise
(cinética, acessos vasculares, dialisadores, dialisantes e membranas, amiloidose por
beta2 microglobulina, complicacdes). Dialise peritoneal (cinética, técnicas, indicacdes e



contraindicagbes, CAPD, APD e DPI). Transplante renal (Indica¢cbes, contraindicagdes,
preparo do doador e receptor, imunossupressores, complicacdes).
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Nefrologia pediatrica

Fisiologia e fisiopatologia dos disturbios hidroeletroliticios e &cido-base Disturbios da agua
e sodio. Distarbios do metabolismo do potassio. Disturbios do metabolismo do calcio,
fosforo e magnésio. Acidose metabdlica. Acidose respiratéria. Alcalose respiratoria.
Alcalose metabdlica. Embriologia, anatomia e fisiologia renal. Avaliacdo pré-natal da
morfologia renal e fung&o. Avaliagdo clinica e laboratorial da fung&o renal nas diferentes
idades. Urindlise. Métodos de imagem em nefrologia. Bidpsia renal. Infeccdo do trato
urinario. Refluxo vesicoureteral. Uropatias obstrutivas. Disfunc¢éo do trato urinario inferior:
bexiga neurogénica, disturbios funcionais. Hematuria e proteinuria. Sindrome nefritica.
Sindrome nefrotica. Doencas glomerulares especificas: sindrome nefrética congénita,
sindrome nefrotica hereditaria, sindrome nefrética corticossensivel, sindrome nefrotica
corticorresistente, glomerulonefrite membranoproliferativa, nefropatia por IgA, sindrome
de Alport, doenca da membrana fina, glomerulonefrite pés-infecciosa, nefropatia
membranosa, glomerulonefrite rapidamente progressiva. Acometimento renal nas
doencas sistémicas: nefrite lUpica, nefrite de Henoch-Schonlein, sindrome hemolitica
urémica, vasculites renais. Doengas tubulares renais: diagnostico diferencial,
Nefronoftiase, doenca cistica medular, doenca renal policistica, sindrome de Fanconi e
cistinose, hiperoxaldria primaria, sindrome de Bartter, sindrome de Gitelman, acidose
tubular renal, alteracdbes do metabolismo do magnésio, diabetes insipidus, nefrite
tubulointersticial. Disturbio metabolico da urina e litiase renal. Hipertensdo arterial:
epidemiologia, etiologia, investigagcao e tratamento. Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia
renal crbnica: progressdo, crescimento e puberdade, nutricio, anemia, doenca
cardiovascular, doenca Ossea, alteragcbes neurologicas e psicolégicas. Terapia de
substituicdo renal: escolha da modalidade dialitica, cinética, didlise peritoneal, peritonites,
acesso vascular, hemodidlise, prescricdo da dialise, complicacbes e evolugéo.
Dializadores. Transplante renal: imunossupresséao, preparo do doador, rejeicdo aguda e
cronica, disfungéo crbénica do enxerto, complica¢des, tumores.
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Neurocirurgia

Neuroanatomia. Fisiologia e fisiopatologia. Sinais e sintomas neurolégicos. Sindromes
neuroldgicas. Neuroimagem. Traumatismo cranioencefalico. Traumatismo raquemedular;
doenca vascular cerebral e medular. Neoplasias do sistema nervoso central e periférico.
Doencas da coluna vertebral e medula espinhal. Neurocirurgia infantil. Neurocirurgia
funcional.
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Neurologia

Neuroanatomia funcional. Aspectos basicos de neurofisiologia. Semiologia neurolégica.
Aspectos praticos da propedéutica diagndstica em neurologia (aspectos neuroradiolo-
gicos, neurofisiologia e liquor). Cefaleias e dor. Doengas cerebrovasculares. Epilepsias e
eventos paroxisticos diferenciais. Deméncias e outras alteracdes cognitivas. Disturbios do
movimento. Doencas neuromusculares. Esclerose multipla e outras doencas
desmielinizantes. Neuroinfeccdo. Neurooncologia. Aspectos basicos neurocirdrgicos de
interesse clinico. Psiquiatria na pratica neurolégica. Distarbios do sono. Interface
neurologia e disturbios clinicos sistémicos.
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Nutrologia

Digestéo, absorcdo, metabolismo e necessidades nutricionais de: regulacdo da ingestao
alimentar, carboidratos, lipides, proteinas, fibras. Macro e microminerais: agua, letrolitos e
equilibrio acido-basico, mineirais e vitaminas. Funcfes metabdlicas e fisioldgicas.
Deficiéncias e hipervitaminoses. Usos farmacoldgicos de vitaminas. Imunomodulagéo
(agentes alimentares, pre e pro-bioticos,etc) Estresse oxidativo e antioxidantes. Nutricao
orgao-especificos oral. Nutricho em estados fisiolégicos: infancia, adolescéncia,
desenvolvimento fetal, gravidez e lactacdo. ldoso: avaliagdo do estado nutricional,
composicdo corporal. Composicdo corporal: avaliacdo e alteracdes fisioldgicas e
patolégicas. Métodos de avaliacdo antropométrica e bioguimica. Diagnostico nutricional.
Etiologia, etiopatogenia, diagndstico, sinais e sintomas, tratamento nutricional e
acompanhamento de: desnutricdo carencial (protéico-energética). Diabetes mellitus.
Dislipidemias. Distirbios do comportamento alimentar. Doenca celiaca. Doenca
inflamatdria intestinal. Doencgas neuroldgica. Insuficiéncia cardiaca. Insuficiéncia hepatica.
Insuficiéncia renal. Insuficiéncia respiratoria. Intolerancia alimentar. Obesidade. Sindrome
do intestino curto. Sindrome metabdlica; Suporte nutricional oral, enteral e parenteral:
bases, indicacdes, implantacdo, vias de administracdo, formulacdo, preparo,
armazenamento e controle. Avaliagdo e acompanhamento. Terapia nutricional em
situacOes especificas. Alteracdes gastrointestinais: disfagia, doenca do refluxo GE, fistula
digestiva, pancreatite. Doencas neuroldgicas: hipermetabolismo, sepse, queimados,
trauma. Insuficiéncias organicas: hepatica, renal, cardiaca e pulmonar;.Oncologia, radio e
guimioterapia, pré e pos-operatorio. Situacdes especiais: diabetes mellitus e intolerancia a
glicose, geriatria, gravidez, imunossupressao, transplantes, AIDS, complicacdes. Equipe
multiprofissional de terapia nutricional.
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Oftalmologia
Anatomia do olho e anexos orbitarios; Histologia do olho e anexos orbitarios; Embriologia
do olho e anexos orbitérios; Fisiologia do olho e anexos orbitérios; Farmacologia do olho e



anexos orbitarios; Efeitos oftalmolégicos adversos das drogas; Optica e refragéo
oftalmoldgicas; Semiologia do olho e anexos orbitarios; Propedéutica oftalmoldgica e
associada; Patologia do olho e anexos orbitarios; Terapéutica oftalmolégica clinico-
cirdrgica; Manifestacdes oftalmologicas das doencas sistémicas.
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Ortopedia

Semiologia e sintomatologia clinicas das doencas do locomotor. Alteracbes congénitas
dos membros superiores, membros inferiores e coluna. Exames complementares basicos
em ortopedia. Fisiopatologia e tratamento da osteoartrose dos membros e coluna.
Osteomielite e artrite séptica dos membros e coluna. Tumores 0sseos e de partes moles.
Doencas osteometabdlicas. Lesfes tendinosas agudas e cronicas e lesbes musculares.
Fraturas e luxacdes dos membros inferiores e superiores e coluna na crianca e adulto.
Fraturas expostas. LesBes ligamentares dos membros superiores e inferiores. Lesdes
nervosas centrais e periféricas.
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Otorrinolaringologia

TEMAS BASICOS - Embriologia. Fisica do som. Antibioticoterapia, antiviréticos,
antifingicos. Sindromes neuroldgicas. Anestesia em ORL e cirurgia de cabeca e pescoco.
Corticosteréides, antiinflamatorios, anti-histaminicos, descongestionantes nasais.
Diagnostico por imagem em otorrinolarinolaringologia.

OTOLOGIA - Embriologia. Anatomia e fisiologia da orelha e dos 6rgdos do equilibrio.
Anatomia cirurgica. Avaliacdo audioldgica e do equilibrio em adultos, criancas e recém-
nascidos. Exames audioldgicos e vestibulares. Exames de imagem.

RINOLOGIA - Anatomia nasal e paranasal. Histologia. Crescimento e desenvolvimentos
craniofaciais. Fisiologia. Avaliacdo da funcao respiratéria. Anatomia cirdrgica.
FARINGOESTOMATOLOGIA - Anatomia. Imunidade e imunologia do anel linfatico.
Microbiologia. Anatomia cirdrgica. Métodos diagnosticos. Diagnostico por imagem.
Tratamento das doencas da cavidade oral.

LARINGOLOGIA E VOZ - Embriologia e anatomia. Fisiologia da laringe e da degluticéo.
Controle neural. Efeito de medicamentos na qualidade vocal. Avaliagdo da vibracédo de
pregas vocais. Avaliacdo acustica e aerodinamica. Diagnostico por imagem. Endoscopia
faringolaringea.

CABECA E PESCOCO - Epidemiologia do cancer de cabeca e pescoco. Qualidade de
vida e comorbidades. Aspectos nutricionais. Fatores determinantes no cancer em cabeca
e pescogo.

CIRURGIA PLASTICA FACIAL - Elementos e anatomia da face. Consideracées basicas.
BASE DO CRANIO - Anatomia microcirdrgica.

OTOLOGIA - Otites externas e médias e suas complicacbes. Trauma acustico e perda
auditiva induzida pelo ruido. Barotrauma. Doencas imunomediadas. Ototoxicidade.
Surdez hereditaria. Presbiacusia. Otosclerose. Histiocitose. Traumatismos de 0sso
temporal. Reabilitagdo da perda auditiva. Implante coclear. Reabilitacdo vestibular.
Reabilitacdo do paciente com zumbido. Diagnéstico diferencial das disacusias. Surdez
subita. Perda auditiva progressiva. Surdez no recém-nascido. Paralisia facial. Anatomia
cirargica do nervo facial. Causas periféricas e centrais de vertigem. Hidropsia
endolinfatica. Vertigem em aeronavegacdo. Labirintopatias de causas sistémicas.
Diagnostico diferencial das vertigens. Tratamento da vertigem. Zumbido pulsatil e néo
pulsatil. Respostas auditivas de longa laténcia.

BASE DO CRANIO - Neoplasias malignas do osso temporal. Tumores do VIII nervo.
Schwannoma facial. Introducéo as afeccfes da base do cranio

RINOLOGIA - Discinesia ciliar. Fibrose cistica. Rinossinusite aguda. Rinossinusite
cronica. Rinossinusites fangicas. Rinites — alérgica, ndo alérgica e atréficas. Polipose
nasossinussal. Rinossinusites em pacientes imunodeprimidos. Complicacbes das
rinossinusites. Papilomas nasais e nasossinusais. Granulomatoses nasais e doencgas
nasais crbnicas especificas. Malformagbes nasais da linha média. Atresia coanal.
Obstrugéo nasal. Olfacdo. Cefaleias em otorrinolaringologia. Epistaxe grave.
FARINGOESTOMATOLOGIA - Epitélio especial da cripta amigdaliana. Doencas
bacterianas inespecificas da boca. Faringites. Abscessos periamigdalianos. Indicacdes,
contraindicagbes, complicagcbes de adenotonsilectomia. Patologia bucal. Lesdes de
cavidade oral elementar, ulceracdes e crescimentos virais pelo papilomavirus associados
a AIDS, erosivas, ulceronecrosantes, aftosas, ulcerogranulmatosas, traumaticas, brancas,
pigmentadas, vesicobolhosas, gengivais, linguais, traumaticas, queilites. Manifestacoes
orais de doengas sistémicas. Patologias de glandulas salivares — sialoadenites, sindrome
de Sjogren, doencas do seio maxilar de origem dental. Funcao velofaringea. Disturbios
miofuncionais orais. Fissuras labiopalatinas. Oclusdo dentaria. Ronco e sindrome da
apneia do sono — polissonografia, tratamento clinico e cirargico. Tumores benignos da
boca. Xerostomia. Halitose. Tosse.



BASE DO CRANIO - Patologias de base do cranio relacionadas a otorrinolaringologia.
Craniodisostoses e meningoencefaloceles. Estesioneuroblastomas. Angiofiboroma
nasofaringeo.

TUMORES - Carcinoma de labio. Cistos da cavidade oral. Cancer de boca. Tumores da
faringe. Tumores malignos nasossinusais. Lesfes pré-malignas da laringe. Céancer da
laringe. Tumores de glandulas salivares. Massas cervicais.

LARINGE - Laringites agudas e crbnicas especificas e inespecificas. Doencas laringeas:
papiloma laringeo, lesdes fonotraumaticas, alteracdes estruturais minimas, malformacdes,
hormonais, neurologicas, paralisias, traumatismos. Refluxo gastroesofagico e
laringofaringeo. Estenose laringotraqueal. Voz profissional. Disfonia orofaringea. Dispneia
e estridor.

TECNICAS CIRURGICAS - Vias de acesso a orelha média. Timpanotomia e tubos de
ventilagdo. Miringoplastia. Timpanoplastias. Mastoidectomias. Estepedotomias e
estapedectomias. Estenoses e osteomas do conduto auditivo externo. Atresia meatal e
tratamento cirargico. Descompressdo do saco endolinfatico. Neurectomia vestibular.
Quimiocirurgia na doenca de Méniere.

Lesdes do &pice petroso, cirurgia nos tumores glémicos. Acessos a base do créanio.
Temporalectomias. Septoplastias. Perfuracdes septais. Tratamento cirlrgico das conchas
nasais. Abordagens externas aos seios paranasais. Cirurgia de seio maxilar. Cirurgia do
ducto nasolacrimal. Abordagem da artéria maxilar via retromolar. Complicacdes da
cirurgia endoscopica endonasal.

Procedimentos cirurgicos do anel linfatico de Waldeyer. Tratamento cirargico da sindrome
de apneia do sono. Laringoscopia direta. Microcirurgia da laringe. Tratamento das
doencas laringeas - malformacBes congénitas, paralisia, laringocele, estenoses.
Fonomicrocirurgia.

Rinosseptoplastias. Rinoplastias. Rinoescoliose. Cirurgia da ponta nasal.
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Pediatria

Desenvolvimento e crescimento da crianga: aleitamento materno, principios da
dietoterapia, avaliacdo nutricional, imunizacdo da crianca, distarbios nutricionais e
hidroeletroliticos. Abordagem clinica do adolescente: sexualidade, tabagismo, alcoolismo,
drogas Iilicitas. Abordagem ao recém-nascido: diagnostico diferencial das doencas
exantematicas. Problemas hematoldgicos, problemas gastrointestinais, problemas do



trato respiratério, problemas do aparelho cardiovascular, problemas neuroldgicos,
problemas endocrinologicos, problemas genitourinarios, problemas dermatoldgicos,
problemas reumatologicos. ReagBes medicamentosas, interacdes entre drogas.
Antibioticoterapia: o laboratdrio em pediatria.
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Pneumologia

Estrutura e funcéo respiratorias: diagnéstico diferencial da dor toracica, asma brénquica,
sinusites agudas e cronicas, bronquiectasia e distarbios localizados das vias aéreas e
parénquima pulmonar. Doencas pulmonares intersticiais, doencas pulmonares
ocupacionais. atelectasia e colapso pulmonar, encarceramento pulmonar; pneumonia
adquirida na comunidade, pneumonia do imunossuprimido e pneumonia nosocomial.
tromboembolismo pulmonar; hipertensdo pulmonar e vasculites pulmonares. doenca
pulmonar obstrutiva generalizada cronica, tabagismo. Cancer do pulméao e dos brénquios.
Tumores malignos metastaticos. Manifestacdes toracicas das doencas sistémicas.
Doencas da pleura, do diafragma, da parede toracica e do mediastino. Sindrome da
apneia-hipopneia do sono obstrutiva. Sindromes de hipoventilacdo e hiperventilacéo.
Insuficiéncia respiratéria aguda e crbénica. Doencas pulmonares supurativas, abscesso
pulmonar; tuberculose. Micoses pulmonares. SIDA e complicagdes pulmonares.
Antibioticoterapia, oxigenioterapia.
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Psiquiatria

Semiologia psiquiatrica - Exame psiquiatrico: diagnostico e classificagdo em psiquiatria.
Métodos complementares de diagndstico: testes psicolégicos, avaliagdes laboratoriais,
neuroimagens, eletroencefalograma.

Clinica psiquiatrica - Transtornos do humor; esquizofrenias e outros transtornos
psicéticos. Ansiedade e transtornos relacionados. Transtornos de personalidade.
Transtornos dissociativos e somatoformes. Transtornos alimentares. Transtornos mentais
pelo uso de substancias psicoativas. Transtornos mentais devido a condi¢cdes médicas
gerais (ou sindromes psicorganicas). Transtornos de sexualidade. Deméncias, retardo
mental.



Psicopatologia - Aspectos gerais: consciéncia, sensopercepg¢ao, representacoes,
conceitos e juizos, raciocinio, memdria, atencéo, orientacdo, afeto e humor, volicéo,
pensamento, linguagem, inteligéncia, consciéncia e valoracdo do eu, esquema corporal e
identidade, personalidade. Sindromes psiquiatricas.

Psicogeriatria e psiquiatria infantil.

Psiquiatria Forense - Fundamentos de pratica psiquiatrica pericial, avaliacdo da
capacidade civil

Emergéncias psiquiatricas.

Terapéutica  psiquidtrica - Biologicas: psicofarmacoldgicas  (antipsicéticos,
antidepressivos, ansioliticos, estabilizadores do humor, antiepilépticos, interacbes
medicamentosas, drogas médicas que provocam disturbios  psiquiétricos);
eletroconvulsoterapia.

Psicanalise - Bases do tratamento psicanalitico, transferéncia, os principios do
funcionamento mental, noces basicas de psicandlise e suas interfaces com a psiquiatria
e saude mental.

Saude mental - A legislacdo referente a saude mental. As relacbes entre transtornos
mentais, cidadania e direito, o paciente infrator. A reforma da assisténcia psiquiatrica.
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Médico radiologista

Bases fisicas dos métodos de diagnéstico por imagem - Fundamentos fisicos das
radiacbes e efeitos bioldgicos. Raios X : caracteristicas e producdo. A formacdo da
imagem radiogréafica. Controle e qualidade. Filmes radiograficos, sistemas intensificadores
e antidifusores. Fundamento da fluoroscopia, fluorografia e planigrafia. Protecéo
radiolégica. Fundamentos da mamografia, ultrassonografia, tomografia computadorizada
e ressonancia magnética: principios, técnica, aplicacdo clinica. Meios de contrastes
empregados no diagnéstico por imagens: caracteristicas, indicacfes, limitagbes de
emprego e contraindicacfes. Sistemas de processamentos de filmes planos e especiais.
Controle de qualidade em radiologia geral: mamografia, ,ultrassonografia, tomografia
computadorizada e ressonancia magnética.

Aparelho respiratério e cardiovascular - Métodos de imagenologia do torax.
Imagenologia do térax normal. Elementos fundamentais na analise imagenolégica do
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torax. Imagenologia: das alteracdes intersticiais, alveolares e mistas, das doencas pleuro-
parietais e diafragmas, do mediastino normal e patologico, das doencas infecciosas
pleuro-pulmonares especificas e inespecificas, das repercussdes pleuro-pulmonares de
doencas sistémicas, das doencas vasculares pulmonares e hipertensdo pulmonar, das
atelectasias pulmonares, do térax nas emergéncias, do torax em pediatria, do térax no
paciente critico, na D.P.O.C, do aparelho cardiovascular. Rotinas: nos aumentos
cavitarios cardiacos, nas lesdes valvulares, nas cardiopatias congénitas da aorta, do
sistema vascular periférico, do sistema vascular periférico no trauma e dos vasos do
pescoco e estruturas adjacentes. Tumores benignos e malignos dos pulmdes.

Aparelho digestivo - Imagenologia do abdémen: métodos de exploracdo; do abdémen
normal e agudo: elementos fundamentais na andlise da imagenologia abdominal.
Anomalias congénitas, estenoses, ulceracdes, diverticulos, fistulas, tumores benignos e
malignos, compressdes extrinsecas, alteracdes sistémicas e vasculares. Traumatismos e
alteracdes endocrinas de: eséfago, estbmago e duodeno, intestino delgado e grosso,
figado, pancreas, bago, vesicula e vias biliares. Retroperiténio.

Aparelho urinario - Imagenologia do aparelho urinario: métodos. Elementos
fundamentais na andlise da imagenologia do aparelho urinario. Imagenologia: das massas
expansivas renais, da bexiga, ureteres e juncfes, da pristata e vesiculas seminais, do
aparelho urinéario em pediatria, das lesdes vasculares renais e das urgéncias em aparelho
urinario incluindo trauma. Da exclusdo renal: calculos, -calcificacbes renais e
nefrocalcinoses, Infecgbes renais especificas e inespecificas. Suprarrenal: doencas
granulomatosas, endocrinas e tumorais.

Ossos e articulagbes - Imagenologia das lesbes osteomusculoarticulares. Elementos
fundamentais na analise da imagenologia osteomusculoarticulares. Imagenologia: das
doencas inflamatoérias e infecciosas osteomusculoarticulares, das lesdes tumorais e
pseudotumorais; das repercussfes osteomusculoarticulares, das doencas sistémicas
(incluindo metastases), da coluna vertebral, das alteracbes enddcrinas, metabdlicas,
isquémicas e degenerativas, da tuberculose 6ssea e vertebral, da doenca de Paget, das
lesBes dos musculos, tenddes e ligamentos.

Ginecologia e obstetricia - Imagenologia em G/O: métodos. Anomalias uterinas.
Infertilidade feminina. Doenca trofoblatica. Endometrioses do Utero e anexos (normal e
patolégicaO, da gravidez: diagnostico, evolucdo e complicacdes. Avaliacédo
ultrassonografica do primeiro trimestre. Avaliacao ultrassonogréfica do segundo trimestre.
Avaliacdo ultrassonografica do terceiro trimestre. Avaliacdo ultrassonografica do liquido
amnidtico. Avaliacédo ultrassonogréfico da placenta. Anomalias fetais. Gestacao mdultipla.
Hidropsia fetal.

Mama - Mama normal e alteracdes fisiologicas. LesBes benignas e malignas. Lesbes
inflamatérias. Mama masculina. Mama operada e irradiada. Mamografia x Ultras-
sonografia. Ressonancia magnética. Biopsias. Bi-rads.

Neuroradiologia - Imagenologia do S.N.C: métodos. Elementos fundamentais na anélise
da imagenologia do S.N.C.. Imagenologia: no T.C.E, no A.V.C, nas doengas vasculares
do SNC, nas doencas infecciosas e desmielinizantes, das massas expansivas do S.N.C,
do S.N.C em pediatria, do S.N.C em pacientes criticos e do S.N.C nas alteracdes
sisttmicas. Desenvolvimento do cérebro e malformacbes congénitas: doencas
degenerativas e metabdlicas.

Aparelho genital masculino - Lesfes inflamatérias e tumorais da prostata. Lesdes
inflamatorias e tumorais do testiculo e epididimo. Torcdo do testiculo: traumatismos.
Varicocele. Infertilidade.

Cabeca e pescoco - Seios paranasais, nariz, fossa pterigopalatina, glandulas salivares.
Espaco parafaringeo, ATM, orelhas, boca, faringe, laringe, base do cranio. Orbitas —
olhos, rochedo e mastdides, tiredide e paratireoide.

Bibliografia sugerida



ALLAN, Paul; MCDICKEN, W. Norman; PONZIAK, Mirén. Ultrassonografia com doppler
na pratica clinica. 2.ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

BAILAO LA et al. Ultrassonografia transvaginal. Ribeirdo Preto: Diagnosis. 1991.
BARKOVICH, A. James. Neurorradiologia pediatrica. Hardcover, 2005.

BAUAB, Selma de Pace; ROCHA, Domingos Correia da. Atlas de imagem da mama. 2.
ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004.

BERGERON RT; OSBORN AG. Head and neck Imaging. 3rd ed. Saint Louis: Moshy,
1996.

BERQUIST,Thomas. MRI of the musculoskeletal system. 5. ed. Hardcover, 2006

BI-RADS - Sistema de Laudos e Registro de Dados de Imagem da Mama (Colégio
Brasileiro de Radiologia e Diagnostico por Imagem).

BRADLEY, Stark. Ressonancia magnética.. 3. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2005. 2 vs.
BROSSMANN JFJ; STEMBERG JW. Radiologia éssea - Limites do normal e achados
patoldgicos precoces. Rio de Janeiro: Revinter 2005.

BURGENER, Francis; KORMANO, Martti. Diagnostico diferencial em tomografia
computadorizada. Rio de Janeiro: Revinter, 1998.

CERRI GG; Molnar LJ.; Vizzozo DCP. Doppler. Sdo Paulo: Sarvier. 1996.

CERRI, Giovani G.; OLIVEIRA ITS. Ultrassonografia abdominal. 2. ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2002.

DAHNERT W. Radiologia. Manual de revisédo. Rio de Janeiro: Revinter, 2001.

FLEISHER A C; Emerson DS. Ultrassonografia com doppler colorido em ginecologia e
obstetricia. Rio de Janeiro: Revinter 1996.

GREESPAN A. Radiologia ortopédica. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara, 2006.

HAAGA, JR. et al. Tomografia computadorizada e ressonancia magnética do corpo
humanao. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.

HAGEN-ANSERT, Sandra L. Tratado de ultrassonografia diagnéstica. 5.ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan , 2001.

HILTON, Saskia W; EDWARDS, David K. Radiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1996.

HOLSBEECK, Marnix T. Van; INTROCASO. Joseph H. Musculoskeletal ultrasound. 2.ed.
Saint Louis: Mosby, 2000.

JUHL, Paul. Interpretacéo radiolégica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.
KAVAKAMA. Atlas de Diag. diferencial tomografia computad. de alta resolucéo torax. Rio
de Janeiro: Revinter, 2008.

KEATS, Theodore E. Atlas of normal roentgen variants that may simulate disease. 8. ed.
St. Louis: Mosby, 2006.

KOPANS, Daniel B. Imagem da mama. 3. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2008.

LEE JKT. et al. Tomografia computadorizada do corpo com correlagdo com ressonancia
magnética. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

LEITE, C.C. Neurorradiologia-diag. por imagens das alteracbes encefalicas. Rio de
Janeiro: Guanabara, 2008

MIDDLETON, William D; KURTZ, Alfred B; HERTZBERG, Barbara S. Requisitos em
ultrassonografia. 2.ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005.

MULLER. Diagnéstico radiologico das doencas do torax. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2003.

OSBORN, Anne G. Diagnostico neuroradiologico. Rio de Janeiro: Revinter, 1999.
PASTORE AR, Cerri GG. Ultrassonografia em ginecologia e obstetricia. Rio de Janeiro:
Revinter, 2003.

PRANDO, Adilson Décio. Fundamentos de radiologia e diagnostico por imagem. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2007

PRANDO, Adilson Décio. Urologia: diagnostico por imagem. S&o Paulo: Sarvier, 1997


http://www.lojamais.com.br/Loja/Emp_MostraProd.aspx?codProduto=9714&codemp=168

PUTTMAN, CCE; RAVIN, CE. Textbook of diagnostic Imaging. Philadelphia. Saunders,
1994.

RUMACK, Carol M. Tratado de ultrassonografia diagnéstica. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara, 2006.

SAITO, Osmar de Cassio; CERRI Giovanni Guido. Ultrassonografia de pequenas partes.
2. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004.

SERNIK, Renato Antdnio; CERRI, Giovanni Guido. Ultrassonografia sistema
musculoesquelético. Sdo Paulo: Sarvier, 1999.

SHANDNESS Jr Deugene. Doppler colorido nas doencas vasculares. 3. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan. 2004.

SHANKERL, Evans K; HAWKE, M ; STAMNBERGER H. Atlas de imagem dos seios
paranasais. 2. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2006.

SIEGEL, M. Ultrassonografia pediatrica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.
SIEGEL, MJ. Tomografia computadorizada do corpo em pediatria. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2001.

SOLBIATI, Luigi. Ultrasound of superficial structures. Philadelphia: Saunders, 1994.

SOM, Peter M. and CURTIS, Hugh D. Head and neck imaging. 4th ed. Philadelphia:
Mosby, Elsevier, 2003.

STOLLER, David W. Ressonancia magnética ortopédica. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara, 2001.

SUTTON, David. Tratado de radiologia e diagnostico por imagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2003. V. | e Il.

VOGL. Diagnostico diferencial por imagem da cabeca e pescoco. Rio de Janeiro:
Revinter, 2003.

Radioterapia

Cancer no Brasil: histéria da radioterapia, perspectivas futuras em radioterapia, bases
fisicas da radioterapia, radiobiologia, radioterapia conformacional: aspectos clinicos,
simulacao, planejamento e tratamento. Braquiterapia: bases fisicas e aplicacdes clinicas.
Estadiamento do céncer e andlises estatisticas dos resultados terapéuticos. Interacao
entre radioterapia, quimioterapia. Radioterapia intraoperatéria. Emergéncias em
radioterapia: indicacdes, técnicas e tratamentos combinados nos tumores de: pele /
cabeca e pescoco / pulméao e intestino / esdéfago / mama / estbmago, pancreas e vias
biliares / colorretal e canal anal / bexiga, rim e ureter / testiculo e prostata / pénis e uretra /
colo do utero e endométrio / ovario, vulva e vagina / linfomas / sistema nervoso central /
tumores oculares / tumores da infancia / sarcoma de partes moles / tumores 6sseos.
Radiocirurgia e radioterapia estereotaxica; efeitos tardios e sequelas da radioterapia.
Radioterapia em lesdes benignas.
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Reumatologia

Abordagem do paciente com doengas reumaticas. Classificacdo e epidemiologia das
doencas reumaticas. Estrutura e funcdo do tecido conjuntivo. Os exames laboratoriais em
reumatologia. Os exames de imagem em reumatologia. Artrite reumatoide do adulto e
juvenil. Sindrome de Sjogren. Sindrome dos anticorpos antifosfolipides.
Espondiloartropatias. Osteoartrite. Artrite infecciosa. Febre reumatica. LUpus eritematoso
sistémico. Esclerose sistémica. Sindromes vasculiticas: angiites de hipersensibilidade,
poliarterite nodosa, granulomatose de Wegener, polimialgia reumatica, arterite de células
gigantes, doenca de Behcet, arterite de Takayasu. Miopatias inflamatdrias crénicas.
Artropatia por cristais: gota e pseudogota. Reumatismos de partes moles. Fibromialgia e
sindrome miofascial. Doencas osteometabdlicas: osteoporose e doenca de Paget.
Sindromes musculoesqueléticas associadas as neoplasias, as doencas enddcrinas, a
AIDS, aos transplantados. Terapéutica em reumatologia. Reabilitacdo em reumatologia.
Aspectos médico-legais em reumatologia. Etica em reumatologia.
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Urologia

Semiologia urolégica e imaginologia do trato urinario e genital. Traumatismo urogenital.
Tumores: renais, da prostata, da bexiga, da adrenal, do urotélio alto, de testiculo e de
pénis. Litiase urinaria. Infecgbes urinarias (inespecificas e especificas). Uropediatria.
Infertilidade masculina. DisfungBes sexuais masculinas. Uroginecologia. Uroneurologia.
Doencas sexualmente transmissiveis.
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