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SILVESTRE

HOSPITAL ADVENTISTA SILVESTRE
SELECAO PARA A RESIDENCIA MEDICA - ANO DE 2009

EDITAL

O Hospital Adventista Silvestre com sede no Rio de Janeiro, estabelece os parametros
para Prova de Selecdo a Residéncia Médica para o ano de 2009, de acordo com as Normas
e Resolugdes emanadas pela Comissao Nacional de Residéncia Médica, da Secretaria
Nacional de Educacao, do Ministério da Educacao.

Todos os Programas oferecidos estdo credenciados pela CNRM/MEC, e obedecem aos
termos da lei 6.932 de 09 de Julho de 1981 e foi aprovada pelo parecer 104/04 de 16 de
setembro de 2004 da Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM/MEC).

Os Programas sdo cumpridos em regime de tempo integral e plantdes, com carga horéria

de 60 horas semanais.

Todos os programas iniciardo em 01 de fevereiro de 2009. O valor da Bolsa Auxilio é de

R$1.916,45.

1. VAGAS

As vagas estdo distribuidas de acordo com o quadro abaixo.

ESPECIALIDADE

NUMERO DE VAGAS

CLINICA MEDICA - Parecer n° 104/04
de 16 de setembro de 2004 da CNRM.

04 VAGAS (R1)

OFTALMOLOGIA - Parecer n° 104/04
de 16 de setembro de 2004 da CNRM.

01 VAGA (R1)

PEDIATRIA - Parecer n° 104/04 de 16 de
setembro de 2004 da CNRM.

01 VAGA (R1)

CIRURGIA GERAL - Parecer n° 104/04
de 16 de setembro de 2004 da CNRM.

03 VAGAS (R1)

NEUROCIRURGIA —Parecer n°41/00de |01 VAGA (R1)
15 de Dezembro de 2000 da CNRM.
CIRURGIA GERAL - 01 VAGA (R3)

VIDEOLAPAROSCOPICA - Parecer n°
104/04 de 16 de setembro de 2004 da CNRM.

Com pré-requisito de 02 anos de RM em Cirurgia Geral concluidos
até 31 de janeiro 2009.

Duracao dos Programas

* Clinica Médica, Cirurgia Geral e Pediatria - Duragdo de 02 (dois) anos.
* R-3 de Cirurgia Geral - Videolaparoscépica - Duragao de 01 (um) ano.
* Oftalmologia - Duracao de 03 (trés) anos.

* Neurocirurgia - Duracdo de 05 (cinco) anos.




2. INSCRICOES

As inscrig¢des serdo efetuadas somente via Internet www.hasilvestre.org.br no periodo:
08 horas do dia 07 de setembro as 17 horas do dia 19 de setembro de 2008.
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PROCEDIMENTOS:

Preencher devidamente a ficha de inscrigdo que se encontra disponivel na internet
no site do HAS www.hasilvestre.org.br.

Pagar em espécie, através de deposito identificado com o CPF do candidato em
qualquer Agéncia do Banco Bradesco a taxa de inscri¢do no valor de R$ 80,00
(Oitenta reais) a favor da Agéncia 3369-3, Conta 090000-1 em nome de INST. ADV.
BRAS. PREV. ASSIST. SAUDE - HAS.

Enviar somente via SEDEX para o endereco: Ladeira dos Guararapes, 263 -
Cosme Velho - Rio de Janeiro - R] - Cep.: 22241-220, a Secretaria de Residéncia
Meédica do HAS, no periodo de 07 a 19 de setembro de 2008 em envelope
identificado os seguintes documentos:

Comprovante original do depésito referente ao pagamento da taxa de inscricao.
Xerox da Carteira do Conselho Regional de Medicina ou xerox da Declaragao da
faculdade a qual ndo podera ultrapassar a data de inicio do Programa (01/02/09),
CPF e RG.

No caso de brasileiro graduado no exterior apresentar diploma revalidado no
Brasil e CRM.

01 foto 3x4.

No caso de programa que exija pré-requisito, anexar xerox do documento oficial
expedido pela Instituicio, comprovando o ntmero e a data do Parecer da
CNRM/MEC que credenciou o Programa.

O envelope deveré ser postado até o tltimo dia da inscricao (19/09/08).

Os envelopes postados com data posterior ao udltimo dia de inscricdo serdo
desconsiderados, acarretando o cancelamento da inscricio, sem devolucdo da
taxa.

O candidato devera certificar-se de que sua inscricao foi confirmada pela Internet
www.hasilvestre.org.br 05 (cinco) dias tteis apds o envio do Sedex. Caso nao
esteja efetivada a inscricdo favor entrar em contato pelo telefone 21-3526-0212
ramal 2021 ou por e-mail: resmed.has@hasilvestre.org.br

As informacdes em relacdo ao Cronograma do Concurso estardo disponibilizadas
no site www.hasilvestre.org.br

3. PROVAS



O processo Seletivo, como dispde a Resolucdo n° 1 de 2003, artigo 2° da CNRM consistira:

Prova escrita objetiva - 1* etapa: dia 12 de outubro de 2008 as 08:00h (com duracdo de 04
horas) - Local: CEAR] - Trav. Dr. Aratjo, 215 - Praga da Bandeira - Rio de Janeiro.

Prova - 27 etapa: Local: Auditério do Hospital Adventista Silvestre, situado na Ladeira
dos Guararapes, 263 - Cosme Velho - Rio de Janeiro.

Documentos: O curriculo, a carta de apresentacdo e o histérico da Universidade deverao
ser enviados pelo Correio (Sedex) ou entregues pessoalmente na Secretaria de Residéncia
Meédica do HAS, conforme datas especificadas nas especialidades.

* Cirurgia Geral e Cirurgia Geral - Videolaparoscdpica: horédrio e dia a serem
divulgados no site www.hasilvestre.org.br - Entrega de documentos: até dia
27/11/2008 as 16 horas.

» Oftalmologia: horério e dia a serem divulgados no site www.hasilvestre.org.br -
Entrega de documentos: até dia 31/12/08 as 16 horas.

* Clinica Médica: horario e dia a serem divulgados no site www.hasilvestre.org.br -
Entrega de documentos: até dia 31/12/08 as 16 horas.

* Neurocirurgia: horério e dia a serem divulgados no site www.hasilvestre.org.br -
Entrega de documentos: até dia 31/12/08 as 16 horas.

* Pediatria: horario e dia a serem divulgados no site www.hasilvestre.org.br -
Entrega de documentos: até dia 31/12/08 as 16 horas.

O Concurso consistird de duas etapas para qualquer programa oferecido neste Edital,
uma eliminatdria e outra classificatoria.

31 PARA OS PROGRAMAS DE CLINICA MEDICA, CIRURGIA GERAL,
OFTALMOLOGIA, PEDIATRIA E NEUROCIRURGIA.

12 Etapa: Prova eliminatoéria, tedrica e objetiva do tipo multipla escolha, consistindo de
100 (cem) questdes, em nivel de graduagao, numeradas de 01 a 100 (um a cem), todas
contendo 05 (cinco) alternativas e admitindo uma tinica opg¢ao como correta.

* As 100 (cem) questdes versardo sobre os seguintes contetdos: Cirurgia Geral,
Clinica Médica, Ginecologia e Obstetricia, Pediatria, Medicina Social e Preventiva.

» Cada questao valera 01 (um) ponto. Serd exigido, para que o candidato possa ser
considerado aprovado nesta prova, o acerto minimo de 50 (cinqiienta) questdes,
ou seja, 50 % (cinqiienta por cento).

* Esta prova, eliminatdria e do tipo multipla escolha, totalizara o peso 90% (noventa
por cento).



22 Etapa: Prova Classificatoéria

e Prova sobre conhecimentos médicos, Entrevista e Analise de Curriculo valendo
100 (cem) pontos com peso 10% (dez por cento).

* Serdo chamados para entrevista a partir de 3 (trés) vezes o ntiimero de vagas.

» Havendo empate serdo chamados todos com a dltima pontuacao classificatoria.
32 PARA O PROGRAMA DE CIRURGIA GERAL R3 - VIDEOLAPAROSCOPICA.
12 Etapa: Prova eliminatdria, tedrica e objetiva, do tipo multipla escolha, consistindo de
50 (cinqiienta) questdes, numeradas de 1 a 50 (um a cinqiienta), todas contendo 05 (cinco)

alternativas e admitindo uma tnica opgao como correta.

* As 50 (cinqiienta) questdes versardo sobre o contetdo de Cirurgia Geral, pré-
requisito obrigatdrio para o programa de R-3 de Cirurgia Geral.

» Cada questdo valera 2,0 (dois) pontos. Sera exigido, para que o candidato possa
ser considerado aprovado nesta prova, o acerto minimo de 25 (vinte e cinco)
questdes, ou seja, 50% (cingiienta por cento).

22 Etapa: Prova Classificatoria.

e Prova sobre conhecimentos médicos, Entrevista e Analise de Curriculum
valendo 100 (cem) pontos com peso 10% (dez por cento).

* Serdo chamados para entrevista a partir de 3 (trés) vezes o ntiimero de vagas.
* Havendo empate serdo chamados todos com a dltima pontuacao classificatoria.

O candidato devera trazer no ato da prova de 2° fase, seu Curriculum Vitae devidamente
documentado, Histérico da Universidade e 01 Carta de Apresentacao.

4. RESULTADO
O gabarito sera divulgado dia 13/10/08 na internet.

O resultado da prova objetiva estard disponivel a partir do dia 10/11/08 no site do HAS
www hasilvestre.org.br.

O resultado da 2? fase sera divulgado 48 horas apds a realizacdo da mesma.

Sobre anélise de Curriculum Vitae:

PONTUACAO:
1. Atividades Académicas - Pontuagdo maxima: 4,5 pontos.




1.1 - Estagio Curricular: 0,3 pontos.

1.2 - Estagio Extra Curricular na &rea da Satade: 0,5 pontos.
1.3 - Monitoria em disciplinas: 0,7 pontos

1.4 - Programa de iniciagdo cientifica: 1,7 pontos.

1.5 - Bolsista académico: 1,3 pontos.

2. Atividades de Ensino: Pontua¢do maxima: 1 ponto.

2.1 - Participagdo como palestrante em eventos cientificos: 1,0 ponto.

3. Producao Técnico-Cientifica na drea - Pontuagdo maxima: 4,5 pontos.

3.1 - Publicagdo de trabalhos e periédicos indexados: 1,6 pontos.
3.2 - Publicagao de trabalhos e periédicos ndo indexados: 1,0 ponto.
3.3 - Apresentacgao de trabalhos em eventos cientificos: 0,6 pontos.
3.4 - Publicagao de capitulo de livro / manual / folheto: 1,3 pontos.

5. RECURSO

5.1.

5.2.

5.3.

54.

5.5.

Somente o préprio candidato que se julgar prejudicado podera recorrer em até 48
horas ap6s a divulgacao do gabarito mediante o preenchimento de requerimento
préprio e comprovante original do pagamento no valor correspondente a 30% da
taxa de inscricdo por questdo (deposito conforme item 2.4).

O candidato devera se dirigir a Ladeira dos Guararapes, 263 - Cosme Velho - Rio
de Janeiro na Secretaria de Residéncia Médica para acesso a copia da prova e
preenchimento de requerimento.

Sera indeferido liminarmente o recurso que ndo estiver fundamentado ou for
interposto fora do prazo previsto no cronograma, ou que apresentar, como
fundamentacao, copia dos fundamentos apresentados em outros recursos.

A decisao da Banca Examinadora constitui dltima instancia para recursos e
revisdo, sendo soberana em suas decisOes, razdo pela qual serdo indeferidos,
liminarmente, recursos ou revisoes adicionais.

Ap6s o julgamento dos recursos interpostos, os pontos correspondentes as
questdes porventura anuladas serdo atribuidos a todos os candidatos,
indistintamente

6. DISPOSICOES GERAIS

6.1.

6.2.

6.3.

A inscrigdo vale para todo e qualquer efeito como forma expressa de aceitacdo de
todas as normas constantes no presente Edital.

O candidato, ao inscrever-se, devera ter pleno conhecimento deste Edital e das
Normas e Resolucoes emanadas da Comissdao Nacional de Residéncia Médica.

O cartdo resposta serd considerado como tnico e definitivo documento para efeito
de correcao do processo objetivo. Devera ser assinado e preenchido corretamente



6.4.

6.5.

6.6.

6.7.

6.8.

6.9.

6.10.

6.11.

6.12.

6.13.

6.14.

6.15.

6.16.

pelo candidato (conforme instrucdo) e ndo serd substituido em hip6tese alguma
por erro do candidato no preenchimento.

O candidato serd responsavel por qualquer erro ou omissao no Requerimento de
Inscricao.

A qualquer tempo poder-se-a anular a inscrigdo, prova ou convocacao do
candidato, desde que verificadas falsidades de declaragdes ou irregularidades nas
provas ou documentos.

A taxa de inscricdo ndo serd devolvida em nenhuma hipétese.

Nao havera segunda chamada para a prova e, em qualquer hipétese, nenhum
candidato fara prova fora do dia, horério e local determinado.

O candidato devera comparecer ao local de prova com uma hora de antecedéncia,
munido da Confirmacao de Inscricdo, original da Carteira de Identidade e caneta
esferografica de tinta azul ou preta.

A prova tera inicio as 8 (oito) horas e duracdo de 4 (quatro) horas.

Nao serd permitida a entrada de candidato apés o horario estabelecido para o
inicio da prova; neste caso o candidato sera considerado eliminado da Prova de
Selecao para Residéncia Médica.

Sera eliminado do Concurso o candidato que utilizar méaquinas ou relégio de
calcular, aparelhos de reproducdo de som ou imagem, com ou sem fones de
ouvido, telefones celulares ou fontes de consulta de qualquer espécie durante a
prova.

Nas salas de provas ndo sera permitido ao candidato portar arma de fogo, fumar,
usar boné ou similar.

Os 3 (trés) ultimos candidatos de cada sala s6 poderao sair juntos.

O candidato que ndo observar o disposto no item anterior, insistindo em sair do
local de aplicacdo da prova, devera assinar termo desistindo da Selegao e, caso se
negue, deverd ser lavrado Termo de Ocorréncia testemunhado por 2 (dois) outros
candidatos, pelos fiscais e pelo Executor.

Os convocados para a prestacdo de servigo militar obrigatério poderdo solicitar
trancamento de matricula no Programa de Residéncia Médica, obedecendo-se as
normas da Resolucdao CNRM n° 01/2005 de 11/01/2005.

O candidato deverd apresentar original do registro no CRM, no inicio do
programa (01/02/2009).



6.17. A matricula sera realizada no dia 26/01/09 as 08:00h na Secretaria de Residéncia
Médica do HAS - situada na Ladeira dos Guararapes, 263 - Cosme Velho - Rio de
Janeiro, com dia e hora a serem divulgados: constara da apresentacdo do Manual
do Residente e assinatura do Termo de Compromisso.

6.18. Nao cabe a realizacdo da matricula por meio de procuracdo.

6.19. Serao utilizados os seguintes critérios para desempate:
1° - Curriculo médico.
2° - Ser mais idoso, considerando-se ano, més, dia e hora de nascimento.

7. CONTEUDO PROGRAMATICO E REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
SUGERIDAS

1. CIRURGIA GERAL:

Abdoémen agudo

Afeccoes benignas e malignas das mamas
Afeccoes cirargicas da tiredide, da parétida e das adrenais
Afeccoes cirargicas do bago

Afecgdes cirtrgicas do diafragma

Afeccoes cirargicas do figado, hipertensao portal
Afeccoes cirargicas do pancreas e das vias biliares
Afeccoes cirargicas do tubo digestivo

Aparelho respiratorio e cirurgias

Choques

Queimaduras

Complicagdes cirargicas do pds-operatério
Distarbios hidroeletrolitico e acido-basico
Fundamentos basicos de cirurgia

Fundamentos da Videocirurgia

Fundamentos do Transplante de 6rgaos e tecidos
Hemorragia digestiva

Hérnias da parede abdominal

Infecgdes em cirurgia

Cirurgia Oncologica

Peritonites e afeccoes

Respostas enddcrino-metabdlicas ao trauma
Sindromes isquémicas dos membros inferiores
Politraumatizado

Traumatismos abdominais

Traumatismos toracicos

Etica na pratica cirtrgica

Bibliografia de Cirurgia Geral
* Sabiston, D.C. Jr., ed. Et. Al. Tratado de Cirurgia. As bases biolégicas da pratica
Cirurgica Moderna.



* Goffi, F.S. Técnica Cirtrgica; Bases anatdmicas, fisiopatoldgicas e técnicas de cirurgia,
4a ed. SP. Atheneu, 2001.

* Copelman, Hélio, Gastroenterologia Cirargica Clinica e Cirurgia. RJ. Cultura Médica,
1998.

* Textbook of Endocrine Surgery - Clark OH, Duh QY. Sauders Co, 1 ed, 1997.
Philadelphia.

* Cope, Z. Diagnostico Precoce do Abdome Agudo, R] - Atheneu, 1976.

* Veronesi, Umberto. Cirurgia Oncolégica - 1995

* Moraes, Marcos 1996. Principios de Cirurgia

» Alipio, 1994 - Cirurgia Geral

* Schwartz - Principios de Cirurgia - 7% edigao - 2000.

* Santos, Carlos E. e Mello, Eduardo L. R. de - Manual de Cirurgia Oncolégica - 17
Edicao - Ed. Tecmedd.

* Moraes, Irany N.- Tratado de Clinica Cirargica - 1* Edicao - Ed. Roca.

* Marques, R.G. - Técnica Operatéria e Cirurgia Experimental - Rio de Janeiro,
Guanabara Koogan - 2005.

* ANVISA: http/ /www.anvisa.gov.br/divulga/informes/2007/110407.htm

2. CLINICA MEDICA:

Abordagem geral do paciente: anamnese, exame fisico, investigacdo e testes diagnosticos.
Anemia, disttrbios dos leucécitos, das plaquetas e da coagulagao.

Cancer: etiologia, diagnostico, estadiamento, tratamento e sindromes paraneoplasicas.
Colagenoses, vasculites, gota, osteoartrite, espondiloartropatias soronegativas.

Comas, cefaléias, doencas cerebrovasculares, polineuropatias e sindromes medulares.
Diabetes mellitus; disttrbios funcionais: (hipotdlamo-hipofisario, tiredide, adrenal,
paratiredide e gonadas) dislipidemias, disttrbios hidroeletroliticos, obesidade.

Doengas do esofago, doenca péptica, pancreatite, hepatites, cirrose hepatica, diarréia,
desnutricdo, alcoolismo, hemorragia digestiva, doenca inflamatoéria intestinal.

Doengas por bactérias, virus, protozodrios, tuberculose, esquistossomiase, septicemia,
SIDA e DST.

Infecgao urindria, insuficiéncia renal, sindrome nefrética e nefrética, doengas da bexiga e
da prostata.

Infecgdes pulmonares, asma, DPOC, doenca intersticial pulmonar, embolia pulmonar,
hipertensdo pulmonar e doencas da pleura.

Insuficiéncia cardiaca, hipertensdo arterial, doenga coronariana, febre reumadtica,
endocardite infecciosa, miocardites, cardiopatias, trombose venosa profunda e doengas
do pericardio, morte stbita.

ManifestacOes cutaneas das doencas sistémicas.

Farmacologia clinica, interacdes medicamentosas. Terapéutica em Medicina Interna,
iatrogenia por drogas, efeitos colaterais de medicamentos.

Urgéncias / Emergéncias médico-cirtargicas.

Transplante de 6rgaos. Bioética.

Bibliografia de Clinica Médica
* Harrison - Principles of Internal Medicine. 162 ed.
* Cecil. Textbook of Medicine.

* Current Medical Diagnosis and Treatment. 2008.



* ACLS: Emergéncias em cardiologia - Barbara Achlert - Ed. Elsevier - 2007.

» Tratado de Semiologia Médica: Histéria e Exames clinicos - Mark Swartz - 5% Edi¢ao
- Ed. Elsevier - 2006.

* Guia de Exame Fisico - Henry M. Seidel e col. - 6 Edicao - Ed. Elsevier - 2007.

3. GINECOLOGIA e OBSTETRICIA:

GINECOLOGIA:

Amenorréias

Anormalidades da estética pélvica.
Anovulacao cronica.

Anticoncepcao.

Atraso do desenvolvimento puberal.

Bioética e ginecologia.

Carcinoma do colo do ttero.

Ciclo menstrual normal.

Cirurgias diagndsticas e terapéuticas em ginecologia e mastologia.
Climatério.

Consulta em ginecologia.

Diferenciacao sexual.

Doenca benigna da mama.

Doenca inflamatéria pélvica.

Doenca maligna da mama.

Doengas malignas da vulva.

Doengas pré-malignas da vulva.

Doencas sexualmente transmissiveis.

Dor pélvica cronica.

Endometriose.

Estados intersexuais.

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

Hiperprolactinemias

Hormonioterapia em ginecologia e mastologia.
Incontinéncia urinaria.

Infertilidade.

Lesodes intraepiteliais do colo do tatero.
Neoplasias benignas da trompa.

Neoplasias benignas do ovario.

Neoplasias benignas do tatero.

Neoplasias malignas da trompa.

Neoplasias malignas do ovario.

Neoplasias malignas da mama

Patologias benignas da mama

Pré e pds-operatérios em cirurgias ginecoldgicas e mamarias.
Puberdade precoce.

Quimioterapia em ginecologia e mastologia.




Radioterapia em ginecologia e mastologia.

Sangramento uterino anormal.

Sexualidade feminina.

Sindrome pré-menstrual.

Ultra-sonografia em ginecologia e mastologia e Mamografia.
Urgéncias em ginecologia.

Videoendoscopia em ginecologia.

Violéncia sexual contra a mulher.

Vulvovaginites.

OBSTETRICIA:

Abortamento

Apresentacdes Andmalas

Avaliacdo da Saude Fetal

Contratilidade uterina e seus desvios (discinesias)
Descolamento Prematuro de Placenta
Desproporcao céfalo-pélvica

DHEG - Doenga hipertensiva especifica de gestagdo
Diabetes no ciclo gravido puerperal
Diagnostico de gravidez

Doenga hemolitica perinatal

Doenga trofobléstica gestacional

Drogas e gravidez

Eclampsia

Estatica fetal e trajeto

Fases clinicas e conducdo de parto

Estudo dos hormonios

Infecgdes no ciclo gravidopuerperal
Insercdo baixa da placenta

Lactagao

Mecanismo do parto

Medicina fetal - BVC (Biopsia do vilo-corial) cordocentese e amniocentese
Modificacdes gerais do organismo materno
Patologia do sistema amni6tico

Placenta

Prematuracao

Pré-natal

Prenhez ectdpica

Puerpério normal e patolégico

Ruptura prematura de membrana
Tocurgia

Ultrassonografia em obstetricia

Bibliografia de GINECOLOGIA e OBSTETRICIA

. Rotinas em Ginecologia. Freitas, Menke, Rivoire e Passos. 42 ed., Artmed, 2001.
. Tratado de Ginecologia. Hans Halbe. 22 ed., Ed. Roca, 2000.

. Tratado de Ginecologia. Novak, 1996.

. Tratado de Ginecologia. Kystner, 1999.



. Mastologia - Franco, Joselio Martins, 1997

. Ginecologia Oncolégica . Disaia/Creasman, 1991

. Current Obstetricia e Ginecologia: diagndstico e tratamento - Alan H. Decherney e
Lamen Nathan - 9% Edicao - Mc Graw-Hill - 2004.

. Obstetricia Jorge de Resende - Ed. Guanabara - 10% edicao - 2005.

. Obstetricia Basica - Bussdmara Neme - Ed. Sarvier - 2% edi¢ao - 2000.

. Rotina em obstetricia - Fernando Freitas, Sergio Martins Costa e Col. - Ed. Artmed -
42 edicao - 2001.

. Obstetricia Fundamental - Jorge de Resende e Carlos Antonio Barbosa Monte-

Negro - Guanabara Koogan - 2006.
. Obstetricia - Williams - Guanabara Koogan - 22* Edicao - 2005.

4. MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL
Epidemiologia analitica.

Epidemiologia descritiva.

Meétodo epidemiolégico na conduta e na pesquisa clinica.
Politicas de satde.

Programas em satide coletiva.

Satide ambiental.

Satde do trabalhador.

Sistemas de satude (publico e privado).

Vigilancia em Saade Puablica.

Bibliografia de Medicina Preventiva e Social

. BRASIL, 1990. Lei n°8080, de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre as condigdes
para a promogdo, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e o
funcionamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias. (Lei que se
refere a organizacdo enquanto atribuicdes e competéncias das varias instancias do
Sistema Unico de Satde). Diario Oficial, Brasilia, 20 de setembro de 1990, p. 18.055-
9.

. BRASIL, 1990. Lei n°8142, de 28 de setembro de 1990. Dispde sobre a participagao
da comunidade na gestacio do Sistema Unico de Saiude (SUS) e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na drea da satde e da
outras providéncias. DOU, Brasilia.

. BRASIL. Ministério da Satude (MS), 1996. Norma Operacional Basica - SUS 01/1996.
Portaria MS n°2.203. Brasilia: Ministério da Satde.

. BRASIL, Ministério da Sadde (MS), 1998. Guia de Vigilancia Epidemiolégica.
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5. PEDIATRIA

Adolescéncia: Desenvolvimento e crescimento norma; Ginecologia da adolescéncia e
distarbios menstruais; Problemas emocionais do adolescente; Abuso de substancias na
adolescéncia.

Doencas infecciosas na infancia: Prevencdo; Doencas bacterianas; Doencas virais ou
presumivelmente virais; Infe¢des micoticas ou por protozodrios; Helmintiases.

Erros inatos do metabolismo.

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

Fisiopatologia dos liquidos corporais. Terapia da hidratagdo oral e parenteral, Equilibrio
hidroeletrolitico e 4cido/basico e suas desordens, Acidentes: afogamento, queimaduras e
envenenamentos.

Genética: Principios basicos, desmorfismos, aconselhamento genético.

Neoplasias e lesdes neoplasicas similares: Leucoses; Linfomas; Retinoblastomas;
Neoplasias do sistema nervoso, rins e ossos; Sarcoma de tecidos moles; Tumores
benignos.

Nutricao e distirbios nutricionais: Necessidades nutricionais na infancia, Alimentacao do
lactente normal, Distirbios da nutricio na crianca e no adolescente: desnutricao e
obesidade.

Pediatria do desenvolvimento: Crescimento e desenvolvimento normais e patolégicos;
Desordens emocionais e psicossociais na infancia; Disttrbios da aprendizagem; Retardo
mental.

Pediatria Preventiva Primdria: Prevencdo secundaria e tercidria; Epidemiologia
pediétrica ; Cuidados de satide em paises em desenvolvimento.

Pele e anexos: Semiologia; Eczemas; Lesdes cutaneas transitérias do recém-nascido;
Vasculites; Infec¢oes cutaneas.

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

Sistema Digestivo: Desenvolvimento normal, estrutura e funcdo. Semiologia; Doencas do
sistema digestivo no recém-nascido na infancia e adolescéncia; Procedimentos especiais,
métodos diagnosticos.

Sistema enddcrino, distiirbios metabdlicos: Desenvolvimento normal, estrutura e funcéao,
Semiologia; Diabetes mellitus; Disfuncoes da hipdfise, tiredide, supra-renal e gonodas no
recém-nascido, na infancia e adolescéncia.

Sistema hematoloégico: Desenvolvimento; anemias; Doengas hemorragicas.

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

Sistema nervoso: Desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Convulsoes,
Doencas degenerativas do sistema nervoso; Doencas neuromusculares.

Sistema osteomuscular: Semiologia; displasias esqueléticas; Doengas 6sseas metabdlicas.



Sistema respiratério: desenvolvimento normal, estrutura e fungdo. Semiologia; Doengas
do sistema respiratério no recém-nascido, na infdncia e adolescéncia; Procedimentos
especiais, métodos diagndsticos.

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