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2) Conhecer as técnicas, farmacos e dispositivos mé-
dicos utilizados;

h) Assistir e participar em procedimentos de Neurorra-
diologia de Intervengéo;

i) Adquirir a capacidade de realizar autonomamente uma
bidpsia percutanea do raquis guiada por imagem.

6.2.6 — Estagio Opcional

a) O(s) estagio(s) opcional(ais), a realizar nos 6 meses
atribuidos, podem incluir as areas dos Estagios Parcelares
de Neurorradiologia;

b) Podem igualmente incluir areas das Neurociéncias
como Neurologia, Neurocirurgia, Neuropediatria, Neu-
rointensivismo, Oftalmologia, Neuroendocrinologia e
Neuropatologia, e outras areas clinicas como Radiologia,
Otorrinolaringologia e Cirurgia Maxilofacial e um Pro-
grama de Investigacdo e Desenvolvimento;

¢) Os objetivos de desempenho e de conhecimento dos
estagios opcionais dependerdo da area temética escolhida
e serdo estabelecidos pelo orientador de formagao e res-
ponséavel de estagio.

7 — Desempenhos minimos de técnicas e procedimen-
tos a realizar durante a formagao
7.1 — Tomografia Computorizada

a) Cranio-encefalica: 1200;

b) Base do cranio/Cervicofacial: 450;

¢)Raquidiana, medular e sistema nervoso periférico: 700;
d) AngioTC: 100;

e) Estudos em populacdo pediatrica: 50;

/) Estudos de perfusdo TC: 10.

7.2 — Ressonancia Magnética

a) Encefélica: 800;

b) Base do cranio/Cervicofacial: 100;

¢) Raquidiana, medular e sistema nervoso periférico: 500;
d) AngioRM: 80;

e) Estudos em populacdo pediatrica: 50;

/) Estudos de perfusdo RM: 50;
2)Estudosde RM funcional/tractografia/espetroscopia: 50;
h) Estudos de fluxo: 10.

7.3 — Ultrassonografia

a) Transfontanelares: 20;
b) Eco-doppler dos vasos do pescogo: 50;
¢) Doppler transcraniano: 20.

7.4 — Angiografia de subtragdo digital: como primeiro
executante 20, e como ajudante 30.

7.5 — Técnicas invasivas percutdneas de diagnostico
e terapéutica: 10.

8 — Avaliagdo dos estagios

A avaliagdo continua resulta da média aritmética entre
o resultado da avaliagdo de desempenho e a avaliagdo de
conhecimentos.

8.1 — Avaliacdo de desempenho

A avaliacdo de desempenho ¢ formalizada no final de
cada estagio, ou sendo este de duracdo superior a 12 meses,
ao fim de cada 12 meses. Na avaliacdo de desempenho sdo
obrigatoriamente considerados os seguintes parametros:

a) Capacidade de execugdo técnica (ponderagdo 2);

b) Interesse pela valorizagdo profissional (ponderagéo 1);
¢) Responsabilidade profissional (ponderagao 1);

d) Relagdes humanas no trabalho (ponderacao 1).
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8.2 — Avaliagdo de conhecimentos

8.2.1 — A avaliagdo de conhecimentos é formalizada ao
fim de cada 12 meses no servico de colocacdo do interno.

8.2.2 — Realiza-se através de uma prova que consiste
na apreciacdo e discussdo de um relatério de atividades e
na elaboragdo de relatorio escrito ¢ discussdo oral de dois
casos clinicos.

8.2.3 — O estagio diferenciado em Neurorradiologia de
Intervengdo tem uma prova adicional de execugdo pratica.

9 — Avaliacdo final de internato

9.1 — Prova de discussdo curricular

O candidato deve fazer-se acompanhar de uma Cader-
neta de Internato, validada pelo responséavel dos diferentes
estagios, onde conste o niimero de exames e procedimentos
realizados nesses estagios. O numero minimo de exames
necessarios em cada estagio por técnica diagnostica e de
intervencao consta deste programa (capitulo 7).

9.2 — Prova Prética

Consiste na discussdo de 2 casos imagioldgicos, com
elaboracdo escrita dos respetivos relatorios e a discussao
oral de um caso clinico-imagiologico de um dos Estagios
Parcelares (ENP).

9.3 — Prova tedrica

Prova oral, consistindo nas respostas a ndo mais de duas
perguntas, formuladas por cada elemento do Juri.

10 — Aplicabilidade

10.1 — O presente programa entra em vigor no dia
seguinte ao da sua publica¢@o e aplica-se aos Internos que
iniciam a formagdo especifica a partir dessa data.

10.2 — Podera também ser aplicado aos Internos que
iniciaram a formacao especifica a partir de 1 de janeiro
de 2016 e, nesse caso, os interessados deverdo apresentar
na Dire¢do do Internato Médico da institui¢cdo hospita-
lar de colocag@o, no prazo de trés meses a partir da data
de publicacdo da presente portaria, uma declaragdo onde
conste a pretensdo pela opgdo pelo novo programa, a qual
deve merecer a concordancia do Diretor de Servigo e do
Orientador de Formagao.

Portaria n.° 342/2016
de 29 de dezembro

Arevisdo do regime legal dos internatos médicos, ope-
rada pelo Decreto-Lei n.° 86/2015, de 21 de maio, e pela
Portaria n.° 224-B/2015, de 29 de julho, visou reforgar
a qualidade da formagdo médica, e consequentemente,
revalorizar os titulos de qualificacdo profissional que a
mesma confere.

Para o efeito, ¢ fundamental o estabelecimento de
programas de formacdo, devidamente atualizados, que
contenham os respetivos objetivos, os conteudos, as ati-
vidades, a duragdo total e parcelar dos periodos de for-
macao, bem como os periodos, os métodos e os critérios
de avaliagdo.

Os programas de formacao, para além das alteragdes
e atualizagdes que lhe sejam pontualmente introduzidas,
devem ser revistos, preferencialmente, de cinco em cinco
anos, conforme previsto non.® 1 do artigo 23.° da Portaria
n.° 224-B/2015, de 29 de julho.

Considerando que o programa de formagao da area de
especializacdo de Pneumologia foi aprovado pela Portaria
n.° 372/96, de 2 de agosto, importa proceder a sua revisdo.
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Assim, sob proposta da Ordem dos Médicos e ouvido
o Conselho Nacional do Internato Médico:

Nos termos e ao abrigo do disposto no artigo 5.° do
Decreto-Lei n.° 86/2015, de 21 de maio, bem como no
artigo 23.° do Regulamento do Internato Médico, aprovado
pela Portaria n.° 224-B/2015, de 29 de julho:

Manda o Governo, pelo Secretario de Estado da Saude,
o0 seguinte:

Artigo 1.°
Objeto

E atualizado o programa de formagéo da area de espe-
cializacdo de Pneumologia, constante do anexo a presente
portaria e da qual faz parte integrante.

Artigo 2.°
Formacio nos internatos

A aplicagdo e desenvolvimento do programa compete
aos 6rgdos e agentes responsaveis pela formagao nos in-
ternatos, os quais devem assegurar a maior uniformidade
a nivel nacional.

Artigo 3.°
Entrada em vigor e producio de efeitos

A presente portaria entra em vigor no dia util seguinte
ao da respetiva publicacao.

O Secretario de Estado da Saude, Manuel Martins dos
Santos Delgado, em 27 de dezembro de 2016.

ANEXO

PROGRAMA DE FORMAGAO DO INTERNATO MEDICO
DE PNEUMOLOGIA

A formagao especifica no Internato Médico de Pneumo-
logia tem a duracdo de 60 meses (5 anos) e ¢ antecedida
por uma formagao genérica, partilhada por todas as espe-
cialidades, designada por Ano Comum.

A. ANO COMUM

1 — Duracgao: 12 meses.

2 — Blocos formativos ¢ sua duragao:

a) Medicina/area médica — 4 meses;

b) Pediatria/area pediatrica — 2 meses;

¢) Opcdo — 1 més;

d) Cirurgia/area cirtirgica — 2 meses;

e) Cuidados de saude primarios — 3 meses.

3 — Precedéncia

A frequéncia com aproveitamento de todos os blocos
formativos do Ano Comum ¢ condi¢@o obrigatoria para
que o médico Interno inicie a formagao especifica.

4 — Equivaléncia

Os blocos formativos do Ano Comum néo substituem
e ndo tém equivaléncia a eventuais estagios com o mesmo
nome da formagdo especifica.

B. FORMACAO ESPECIFICA

1 — Durac¢éo do internato — 60 meses (5 anos).

2 — Duragao e sequéncia dos estagios

2.1 — Duragao

2.1.1 — Estagio em Medicina Interna — 8 meses.

2.1.2 — Estagio em Medicina Intensiva — 4 meses.

2.1.3 — Estagio em Pneumologia Clini-
ca — 12 meses.
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2.1.4 — Estagio em Técnicas Invasivas Pneumoldgi-
cas — 6 meses.

2.1.5 — Estagio
ca — 4 meses.

2.1.6 — Estagio em Fisiologia Respiratoria e Ventilagdo
Néo Invasiva — 3 meses.

2.1.7 — Estagio em Reabilitagao
ria — 3 meses.

2.1.8 — Estagio em Patologia do Sono — 3 meses.

2.1.9 — Estagio em Alergologia Respirato-
ria — 3 meses.

2.1.10 — Estagio em Patologia Pulmonar Difu-
sa — 3 meses.

2.1.11 — Estagio em Tuberculose em Ambulaté-
rio — 2 meses.

2.1.12 — Estagio em Cirurgia Toracica — 2 meses.

2.1.13 — Estagio em Imagiologia Tor4ci-
ca — 2 meses.

2.1.14 — Estagio opcional — 5 meses.

2.2 — Sequéncia de estagios

2.2.1 — O estagio em Medicina Interna deve ocorrer
no primeiro ano da formagao especifica.

2.2.2 — O estagio de Pneumologia Clinica deve ocor-
rer, por um periodo superior a seis meses, durante os dois
primeiros anos.

2.2.3 — A distribuigdo dos estagios seguintes deve ser
flexivel e adaptada a sequéncia de areas afins e disponi-
bilidade do servigo formador.

2.2.4 — Estagio opcional

Um estagio de 5 meses ou, em alternativa, dois estagios
de 3 e 2 meses. Realizado em territorio nacional ou no
estrangeiro, o projeto de estagio deve ser autorizado e jus-
tificado pelo Orientador de Formagao e Diretor de Servigo.

3 — Locais de formagao

3.1 — Os estagios obrigatorios sdo realizados em servi-
¢os hospitalares e nos centros de diagnéstico pneumologico
com idoneidade e capacidade formativa reconhecida.

3.2 — Os estagios opcionais devem ser realizados em
servigo ou departamento com idoneidade formativa reco-
nhecida pela Ordem dos Médicos e com atividade afim
com a da Pneumologia.

4 — Objetivos dos estagios

4.1 — Objetivos gerais da formagao

O programa do internato médico corresponde a um
processo unico de formagdo médica especializada, teo-
rica e pratica, tendo como objetivo habilitar o médico
ao exercicio tecnicamente diferenciado na respetiva area
profissional de especializagao.

Sao enfatizados os seguintes aspetos:

4.1.1 — Uma aprendizagem clinica que permita uma
decisdo baseada na evidéncia e uma atuagdo alicercada
numa correta metodologia cientifica.

4.1.2 — Um conhecimento das varias técnicas de diag-
nostico e terap€utica que requerem uma aprendizagem
especifica, quer na utilizagdo, quer na interpretagdo dos
resultados.

4.1.3 — A promogao de programas de investigagdo mé-
dica de aplicagdo pneumoldgica.

4.2 — Objetivos especificos de cada estagio

4.2.1 — Estagio em Medicina Interna

4.2.1.1 — Objetivos de desempenho

em Pneumologia Oncolégi-

Respirato-

a) Colheita de histdria clinica, obteng@o de diagndstico
e prescrigdo terapéutica;

b) Execugdo de técnicas como puncao de veia peri-
férica, puncdo arterial para diagnostico, toracocentese e
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paracentese, pungdo lombar, puncdo medular e técnicas
de suporte basico de vida;

¢) Participag@o ativa nas diversas consultas do ambito
da Medicina Interna;

d) Participacdo ativa em sessdes tematicas e reunides
clinicas.

4.2.1.2 — Objetivos de conhecimento

Aquisi¢do de saber sobre epidemiologia, fisiopatologia,
semiologia clinica e laboratorial, diagndstico e terapéutica
de entidades nosologicas incluidas nas areas cardiovascular,
digestiva, urindria, respiratéria, enddcrino-metabdlica,
imunoldgica, infecciologica, hematopoiética e oncologica.

4.2.2 — Estagio em Medicina Intensiva

4.2.2.1 — Objetivos de desempenho

a) Monitorizagdo clinica e laboratorial da fung¢do res-
piratéria;

b) Cateterismo arterial percutineo e cateterismo venoso
central;

¢) Entubacdo endotraqueal, manutencio da via aérea
e suporte ventilatorio mecanico; ventilagdo ndo invasiva;

d) Suporte nutricional entérico e parentérico;

e) Técnicas de analgesia e sedagao;

f) Drenagens toracicas e broncofibroscopia.

4.2.2.2 — Objetivos de conhecimento

a) Vigilancia e monitorizagao (invasiva e ndo invasiva)
de doentes criticos;

b) Reanimacao cardiorrespiratoria;

¢) Equilibrio hidro-electrolitico e acido-base;

d) Quadros fisiopatologicos, clinicos e laboratoriais
da insuficiéncia respiratéria e da insuficiéncia de outros
orgaos.

4.2.3 — Estagio em Pneumologia Clinica
4.2.3.1 — Objetivos de desempenho

a) Progressiva autonomia técnico-cientifica;

b) Elaboracdo de histodrias clinicas, enunciacdo de hi-
poteses de diagnostico e sua discussdo; requisi¢do e inter-
pretacdo dos exames auxiliares de diagnostico analitico e
imagioldgicos; prescri¢do terapéutica; monitorizagdo da
evolugdo até a alta planeada. Sumario final com registo
interno, codificacdo e envio com plano sumario para mé-
dico assistente;

c) Pratica de técnicas de especialidade como: puncao
arterial percutanea; toracocentese e bidpsia pleural; intro-
dugdo e manuseamento de drenos toracicos; técnicas de
colheitas de secregdes; pungdo aspirativa transtoracica;
cateterizagdo venosa central, entubagdo endotraqueal;

d) Apresentagdo de casos clinicos em visitas médicas;
revisdo de temas tedricos em sessoes clinicas internas;
elaboragdo de protocolos e estudos prospetivos para di-
vulgacdo interna e externa.

4.2.3.2 — Objetivos de conhecimento

a) Fundamentos anatomicos, morfologicos, fisiologicos
e do desenvolvimento do aparelho respiratorio. Mecanis-
mos de defesa do aparelho respiratdrio, da insuficiéncia
respiratoria aguda e cronica;

b) Principais fatores de risco para o aparelho respirato-
rio (tabaco, poluicdo ambiental e profissional) e as varias
estratégias de prevengao;
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¢) Grandes quadros patologicos respiratorios, como:
doenga pulmonar obstrutiva cronica; infe¢des pulmonares
por bactérias, fungos, virus e parasitas; doenga oncolo-
gica pulmonar primaria e secundaria; tuberculose e outras
micobacterioses pulmonar e extrapulmonar; doencas do
intersticio e doengas pulmonares ocupacionais; doengas
vasculares pulmonares; doengas da pleura, mediastino,
diafragma e parede toracica; doengas iatrogénicas agudas
e cronicas; doengas pulmonares com expressdao durante
o sono; doengas sistémicas com repercussao pulmonar e
compromisso pulmonar de doencas de outros 6rgaos.

4.2.4 — Estagio em Técnicas Invasivas Pneumologicas
4.2.4.1 — Objetivos de desempenho

a) Aprendizagem e execugdo com progressiva autono-
mia de broncofibroscopia, videobroncofibroscopia, bem
como das técnicas dependentes — aspirados e escovados
bronquicos; lavagem bronco-alveolar; biopsias bronquicas
e transbronquicas;

b) Assisténcia e eventual realizagdo, sob supervisao, de
pungdes transbronquicas, pleuroscopias médicas, broncos-
copia rigida e de eco-endoscopia bronquica (EBUS);

¢) Assisténcia e eventual realizacdo sob supervisao de
procedimentos na area da broncologia de intervengéo (la-
serterapia e colocagdo de proteses endobronquicas);

d) Aprendizagem e execucdo com progressiva auto-
nomia de toracocentese e biopsia pleural; introducgdo e
manuseamento de drenos toracicos e puncao aspirativa
transtoracica.

4.2.4.2 — Objetivos de conhecimento

a) Estrutura, relacdo e fungdo da traqueia e bronquios
principais. Saber sobre as alteragdes genéticas e do desen-
volvimento da arvore bronquica;

b) Conhecimento completo de cada técnica, suas indica-
¢oes e contraindicagdes, complicagdes e como resolvé-las.

4.2.5 — Estagio em Pneumologia Oncologica
4.2.5.1 — Objetivos de desempenho

a) Aquisicdo de experiéncia no diagnodstico, estadia-
mento e decisdo terapéutica de doengas oncologicas do
foro respiratorio;

b) Participacido e apresentagdo de doentes oncoldgicos
em consultas de decisdo multidisciplinar;

¢) Avaliagdo pré-operatoria e seguimento pds-operatorio
dos doentes com patologia respiratdria propostos para
cirurgia;

d) Participacdo ativa nas atividades do Hospital de Dia
de Pneumologia Oncologica e nas Consultas de Pneumo-
logia Oncologica.

4.2.5.2 — Objetivos de conhecimento

a) Epidemiologia, fatores de risco, rastreio e diagnos-
tico precoce do cancro do pulmao e de outras patologias
neoplasicas do aparelho respiratorio;

b) Diagndstico, metodologia de estadiamento e trata-
mento do cancro do pulmao;

¢) Tratamento das urgéncias em Pneumologia Onco-
logica;

d) Terapéutica paliativa em Pneumologia Oncoldgica;

e) Opgoes cirirgicas diagnoésticas e terapéuticas em
patologia respiratoria, suas indicagdes e complicacdes;
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f) Mecanismos de ag3o, efeitos secundarios e contrain-
dicacdes dos fArmacos citostaticos, da radioterapia e dos
novos farmacos.

4.2.6 — Estagio em Fisiopatologia Respiratoria e Ven-
tilacdo Ndo Invasiva
4.2.6.1 — Objetivos de desempenho

a) Pratica de mecanica respiratoria (espirometria, curvas
débito/volume; volumes pulmonares; distensibilidade pul-
monar; resisténcia das vias aéreas). Estudo da transferéncia
alvéolo-capilar. Pratica de gasometria arterial;

b) Estudo da broncomotricidade, incluindo provas de
provocacdo inalatoria. Estudo de ergometria;

¢) Pratica da ventilacdo ndo invasiva, suas indicac¢des
e limitagoes.

4.2.6.2 — Objetivos de conhecimento

a) Métodos de estudo da funcdo respiratoria, suas indica-
¢oes, interpretagdo e elaboragdo dos respetivos relatorios;

b) Saber sobre ventilagdo alveolar, controlo e regulagio
da respiragdo, mecanica da ventilagdo, troca e transporte de
gases, equilibrio hidro-electrolitico e acido-base, fungdes
e regulacdo da circulagdo pulmonar, fisiologia e fisiopa-
tologia da respiragdo no exercicio.

4.2.7 — Estagio em Reabilitagcdo Respiratoria
4.2.7.1 — Objetivos de desempenho

a) Pratica de técnicas basicas de readaptacgao funcional,
incluindo a readaptacdo ao esforgo, treino do exercicio,
ventilagdo ndo invasiva, oxigenoterapia e aerossolterapia;

b) Pratica de medidas de prevengdo e tratamento dos
principais quadros patoldgicos funcionais respiratorias;

¢) Educacdo e ensino do doente e familiares.

4.2.7.2 — Objetivos de conhecimento

a) Conhecimentos sobre aerossolterapia, oxigenote-
rapia, ventilacdo ndo invasiva, e reabilitacdo respiratoria
(indicagOes, monitorizagdo e seguimento).

4.2.8 — Estagio em Patologia do Sono
4.2.8.1 — Objetivos de desempenho

a) Indicacdo e interpretagdo de estudos polissonografi-
cos nomeadamente os dirigidos ao diagnodstico e tratamento
da apneia obstrutiva do sono;

b) Tratamento da patologia do sono com especial relevo
para as técnicas de ventilagdo ndo invasiva.

4.2.8.2 — Objetivos de conhecimento

a) Fisiologia normal do sono, principais perturbacdes
respiratérias incluindo a sindroma de apneia obstrutiva
do sono;

b) Conhecimento integrado da abordagem multidisci-
plinar.

4.2.9 — Estagio em Alergologia Respiratoria
4.2.9.1 — Objetivos de desempenho

a) Elaboracdo de histdrias clinicas, enuncia¢do de hi-
poteses de diagnodstico e sua discussdo, com particular
incidéncia na anamnese alergologica;
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b) Execucao e interpretagdo dos testes cutdneos de aler-
gia. Requisicao e interpretagdo dos exames auxiliares de
diagndstico analitico e imagioldgico;

¢) Prescrigdo terapéutica, incluindo imunoterapia;

d) Ensino, educacgéo e seguimento do doente alergolo-
gico respiratorio.

4.2.9.2 — Objetivos de conhecimento

a) Epidemiologia, fatores de risco, fisiopatologia, imu-
nopatologia, clinica, métodos de estudo e terapéutica das
diversas doencas alergologicas respiratorias.

4.2.10 — Estagio em Patologia Pulmonar Difusa
4.2.10.1 — Objetivos de desempenho

a) Pratica na histoéria clinica, estudo imagioldgico e
morfoldgico e de outras técnicas de avaliacdo diagnds-
tica e prognostica dos doentes com patologia pulmonar
intersticial;

b) Experiéncia na avaliagdo dos resultados das varias
modalidades terapéuticas disponiveis. Avalia¢do e prepara-
¢do dos doentes candidatos a transplante pulmonar, assim
como especificidade do seu seguimento;

¢) Participagdo ativa na apresentagdo dos doentes com
patologia pulmonar difusa em consultas de decisdo mul-
tidisciplinar.

4.2.10.2 — Objetivos de conhecimento.

a) Epidemiologia, fatores de risco, etiopatogenia, diag-
nostico, terapéuticas e progndstico das patologias pulmo-
nares difusas. Conhecimentos dos critérios de classifica-
¢do imagioldgica e morfoldgica das doengas pulmonares
difusas;

b) Mecanismo de agdo, contraindicacdes e efeitos secun-
darios dos farmacos utilizados na abordagem terapéutica
desta patologia. Critérios de indicagdo e contraindicagio
do transplante pulmonar.

4.2.11 — Estagio em Tuberculose nos Centros de Diag-
nostico Pneumologico
4.2.11.1 — Objetivos de desempenho

a) Prevencgao, rastreio, diagnostico e tratamento em am-
bulatério (centros de diagndstico pneumologico) das doen-
c¢as do aparelho respiratorio com relevo para a tuberculose;

b) Implicacdes praticas diagnosticas e terapéuticas da
infecdo por virus da imunodeficiéncia humana.

4.2.11.2 — Objetivos de conhecimento

a) Epidemiologia e rastreio da tuberculose;

b) Declaragdo e colheita de dados para estudos epide-
miologicos;

¢) Diagnéstico clinico, imagiologico e laboratorial da
tuberculose;

d) Terapéutica da tuberculose — mecanismo de agfo,
efeitos secundarios, contraindicagdes e interagdes com
outros farmacos;

e) Tuberculose latente e tuberculose multirresistente.

4.2.12 — Estagio em Cirurgia Tordcica
4.2.12.1 — Objetivos de desempenho

a) Avaliagdo pré-operatdria e seguimento pds-operatorio
dos doentes com patologia respiratoria propostos para
cirurgia.
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4.2.12.2 — Objetivos de conhecimento

a) Opcdes cirurgicas diagnosticas e terapéuticas em
patologia respiratoria, suas indica¢des e complicagdes.

4.2.13 — Estagio em Imagiologia Toracica
4.2.13.1 — Objetivos de desempenho

a) Correta leitura e interpretacao do radiograma toracico,
da tomografia axial computorizada, da ecografia toracica,
da tomografia por emissdo de positroes e de outros métodos
de estudo do doente com patologia toracica.

4.2.13.2 — Objetivos de conhecimento

a) Saber as principais indica¢des das varias técnicas ima-
giologicas com utilidade na patologia toracica, bem como
os principais padrdes imagiologicos toracicos na radiolo-
gia convencional e na tomografia axial computorizada.

4.2.14 — Estagio opcional
4.2.14.1 — Objetivos de desempenho

a) Vivéncia e abordagem de outras populagdes especi-
ficas afins a especialidade;

b) Se o estagio é em area técnica, aprendizagem e exe-
cucdo dessas técnicas.

4.2.14.2 — Objetivos de conhecimento

a) Principais quadros patoldgicos das areas de estagio
escolhidas;

b) Capacidade de planificagdo e implementagao de pro-
jetos nas areas opcionais em que tal se justifique.

5 — Formagao transversal: investigagdo clinica ou ba-
sica .

5.1 — E desejavel e valorizada a participagdo em pro-
jetos de investigagdo clinica e/ou bésica, que podem ser
desenvolvidos ao longo do internato, dependendo a sua
natureza e amplitude dos meios disponiveis e da atividade
desenvolvida pelo Servigo.

5.2 — E recomendavel e valorizada a frequéncia de
cursos tedricos e praticos na area da simulagdo, novas
tecnologias ou investiga¢do no &mbito da Especialidade.

5.3 — E valorizada a apresentacdo de comunicagdes
em cursos, congressos ou outras reunides cientificas, a
elaboragdo de protocolos e sua implementagdo no servigo
e a publicacdo de artigos originais, preferencialmente pros-
petivos, em revistas cientificas de reconhecido mérito.

6 — Atividades no Ambulatorio e Urgéncia

6.1 — Ambulatério

Durante todo o tempo de Formagdo Pneumoldgica, o
Médico Interno deve cumprir, com progressiva autonomia,
um periodo semanal de Consulta de Pneumologia Clinica.
E desejavel e valorizado ser realizado um ou mais periodos
complementares de consultas nomeadamente em areas
como a Desabituagao Tabagica ou a Fibrose Quistica. Estas
consultas devem ser realizadas em locais idoneos e sob a
orientagdo de especialista.

6.2 — Servigo de Urgéncia

6.2.1 — Os Médicos Internos devem prestar Servigo de
Urgéncia, até um limite de 12 horas semanais, em regime
de presenca fisica, integrados nas equipes e sob orientacdo
do especialista de Pneumologia.

6.2.2 — Durante os estdgios em Medicina Interna e
Medicina Intensiva a Urgéncia sera realizada integrando
a escala de cada uma destas especialidades.
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6.2.3 — Durante o tempo de Formagdo em todas as
outras areas especificas, o servigo de Urgéncia deve ser
prestado integrado na equipa de Pneumologia, sempre
com o objetivo de uma maior intervengdo do interno nos
processos de decisdo.

6.2.4 — A prestacdo de urgéncia em regime de pre-
vengdo s6 podera acontecer no ultimo ano e sempre sob
orientacdo de um especialista.

7 — Exigéncias minimas obrigatorias

Durante o periodo de Formagdo Pneumologica o Mé-
dico Interno deve cumprir os nimeros minimos, a seguir
mencionados:

7.1 — Historia clinica, com nota de alta: 150 doentes.

7.2 — Consulta Externa de Pneumologia Clinica, Cessa-
¢do Tabdgica, Alergologia Respiratoria, Insuficientes Res-
piratdrios, Pneumologia Oncoldgica, Patologia do sono,
Doencas Pulmonares Difusas: 500 consultas.

7.3 — Técnicas pleurais: 40.

7.4 — Broncofibroscopias: 75 exames, dos quais pelo
menos 25 % com biopsia.

7.5 — Estudos funcionais respiratérios com relatorio:
150 exames.

7.6 — Estudos polisonograficos com relatério: 30 exa-
mes.

8 — Avaliagdo

8.1 — Avaliacao dos estagios

Segue, no geral, o estabelecido no Regulamento do
Internato Médico.

8.1.1 — Avaliagdo de desempenho

Capacidade de execugdo técnica — ponderacdo 4;
Interesse pela valorizagdo pessoal — ponderagéo 3;
Responsabilidade profissional — ponderagéo 2;
Relagdes humanas do trabalho — ponderagao 1.

8.1.2 — Avaliacao de conhecimentos

8.1.2.1 — A avalia¢@o quantitativa dos estagios opcio-
nais fara média ponderada com a nota obtida na avaliagdo
de conhecimentos referente ao ano respetivo.

8.1.2.2 — Da avaliacdo anual constara:

a) Apreciagdo do relatorio de atividades e trabalhos
produzidos pelo médico interno;

b) Discussdo de um relatorio escrito, construido com
base na entrevista e observacdo de um doente, onde cons-
tem o diagnostico, a terapéutica e a epicrise;

c) Discussdo das matérias estabelecidas como Ob-
jetivos de conhecimentos para o estagio ou periodo de
estagio.

8.2 — Avalia¢ao final de Internato

Considerando a necessidade de harmonizar critérios
de classificacdo dos diferentes Juris de Avaliacdo Final
do Internato Médico de Pneumologia, propde-se, como
recomendagdo, as seguintes grelhas para as provas de
avaliagdo final.

8.2.1 — Prova de discussdo curricular

Avaliag@o curricular (itens a valorizar) Valorizagio

Avaliac@o continua (média final das classificagdes ob-
tidas nos estagios do internato) ................
Descricao e analise da evolugdo da formagao ao longo
do Internato, com incidéncia sobre os registos de
avaliagdo continua (capacidade de execug@o técnica;
interesse pela valorizagio profissional; responsabili-
dade profissional e relagdes humanas no trabalho)

8,0 valores

1,5 valores
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Avaliagdo curricular (itens a valorizar) Valorizagdo
Analise do contributo do trabalho do candidato para o
servigo e funcionamento do mesmo. . ........... 1,0 valor
Publicagdo escrita de trabalhos fora da Instituigdo ... | 2,0 valores
Apresentagdes de comunicagdes e posters. . ........ 1,5 valores
Formacao de outros profissionais e ensino ......... 1,0 valor
Participagdo em programas de investigagdo clinica e
laboratorial . ... ........ ... .. ... .. ... .. .. ... 1,0 valor
Frequéncia de cursos com interesse formativo . . . . .. 1,0 valor
Outras atividades de enriquecimento curricular . . . .. 1,0 valor
Prestag@o do candidato durante a prova curricular ... | 2,0 valores
8.2.2 — Prova pratica
Itens a valorizar Valorizagao
Historia clinica e exame objetivo. .. .............. 2,5 valores
Hipéteses de diagnostico, justificagdo e discussdo ... | 2,5 valores
Pedido justificado de exames complementares de diag-
NOSHICO .. vttt et 2,5 valores
Leitura e interpretagdo dos exames complementares de
diagnostico. .. ..ot 2,5 valores
Discussdo de diagnosticos diferenciais e justificagdo | 2,5 valores
Terapéutica justificada e prognostico. . ............ 2,5 valores
Prestago do candidato durante a prova pratica. . . . . . 5,0 valores
8.2.3 — Prova tedrica
Tipologia das provas Valorizagao
Prova com 40 perguntas de escolha multipla (pergun-
tas incidem sobre os grandes grupos nosologicos da
Pneumologia). . ........ ... ... ... . ... 8,0 valores
Prova oral com desenvolvimento de 1 tema teorico e
2 temas da praticadidria ........... ... ... .... 12,0 valores

8.2.3.1 — A cada 2 anos sera atualizada, por iniciativa
do Colégio da Especialidade, a bibliografia recomendada
para a prova de escolha multipla.

9 — Aplicabilidade

9.1 — O presente programa de formagdo entra em vi-
gor no dia seguinte ao da sua publicagdo e aplica-se aos
médicos internos que iniciem a sua formacdo especifica
a partir dessa data.

9.2 — Os médicos internos que iniciaram a formacao
especifica em 1 de janeiro de 2016 podem solicitar a trans-
feréncia para este novo programa. Esta pretensao deve ser
requerida até trés meses apds a publicagdo do novo pro-
grama e deverd ter a concordancia do Diretor de Servigo
e da Diregdo de Internato Médico da Instituicéo.

REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
Assembleia Legislativa
Decreto Legislativo Regional n.° 42/2016/M

Alteracao ao Decreto Legislativo Regional n.° 17/2015/M,
de 30 de dezembro, que aprova
o Orcamento da Regido Autonoma da Madeira para 2016

Considerando que da redagdo de algumas normas do
Decreto Legislativo Regional n.° 17/2015/M, de 30 de
dezembro, que aprova o Orcamento da Regido Autonoma

5141

da Madeira para 2016 resultam diferentes interpretagdes
as quais urge esclarecer, o presente decreto legislativo
regional visa proceder a clarificagdo dos procedimentos
constantes dos artigos objeto de alteragao.

Assim, a Assembleia Legislativa da Regido Autonoma
da Madeira decreta, ao abrigo do disposto na alinea p)
don.° 1 do artigo 227.° da Constitui¢do e na alinea c¢) do
n.° 1 do artigo 36.° do Estatuto Politico-Administrativo
da Regido Autonoma da Madeira, aprovado pela Lei
n.° 13/91, de 5 de junho, revisto e alterado pelas Leis
n.”130/99, de 21 de agosto, e 12/2000, de 21 de junho,
o seguinte:

Artigo 1.°

Objeto

O presente diploma procede a primeira alteracdo ao
Decreto Legislativo Regional n.° 17/2015/M, de 30 de
dezembro.

Artigo 2.°

Alteracdo ao Decreto Legislativo Regional
n.° 17/2015/M, de 30 de dezembro

Os artigos 34.°,35.%,36.° e 44.° do Decreto Legislativo
Regional n.° 17/2015/M, de 30 de dezembro, passam a ter
a seguinte redacdo:

«Artigo 34.°
[
1—[..]
2—1[...]
3—1[..]

4 — O Governo Regional pode ainda criar linhas de
crédito bonificadas, nomeadamente nas areas da edu-
cacdo, da formagdo profissional e da agricultura, cujas
condig¢des sdo aprovadas por resolugcdo do Conselho do
Governo Regional.

5 — (Anterior n.°4.)

6 — Em casos excecionais, devidamente fundamen-
tados, podem ser comparticipadas despesas de funcio-
namento assumidas antes da vigéncia do respetivo
contrato-programa, incluindo eventos que tenham sido
realizados dentro do mesmo ano econdmico e a conso-
lidagdo do passivo de entidades integradas no universo
das administragdes publicas em contas nacionais cujas
despesas tenham sido devidamente contabilizadas para
efeitos de contas nacionais.

7 — (Anterior n.° 6.)

8 — Com excecdo das linhas de crédito bonificado a
que se refere o n.° 4 deste artigo, os subsidios e outras
formas de apoio concedidos sdo formalizados através
de contrato-programa com o beneficiario, onde sio de-
finidos os objetivos, as formas de auxilio, as obriga¢des
das partes e as penalizagdes em caso de incumprimento,
podendo ndo ser efetuada a transferéncia dos montantes
em causa caso subsista qualquer tipo de incumprimento
a Regido Autonoma da Madeira por parte da entidade
beneficiaria, ficando, nestes casos, a Secretaria Regional
das Finang¢as ¢ da Administragdo Publica autorizada a
proceder, sem qualquer formalidade adicional, a reten-
¢ao dos subsidios e outras formas de apoio atribuidos,
até ao montante do incumprimento.

9 — (Anterior n.°8.)

10 — (Anterior n.° 9.)



