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Nés somos aquilo que fazemos repetidamente.
Exceléncia, entdo, ndo € um modo de agir, mas um habito.

Aristoteles (384-322 a.C.)
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PREAMBULO

O Guido para Aprendizagem Reflexiva na Pratica Clinica da Coordenagao de Internato Médico
de Medicina Geral e Familiar de Lisboa e Vale do Tejo pretende ser um documento de trabalho
para Internos e Orientadores de formagao. Contém linhas orientadoras acerca do que se deseja
que aconteca durante o processo formativo e metas que devem ser atingidas para um
profissional ser qualificado como especialista em Medicina Geral e Familiar.

Ele é disponibilizado como um documento editavel para que cada Interno e Orientador se
apropriem do Guido e o transformem em algo seu e personalizado. Ao longo das paginas que se
seguem ha espagos proprios para que sejam tomadas anotagdes, estabelecidos objectivos e
assinalados os resultados alcangados.

O Guido surge como resultado de vérios meses de trabalho e reflexdo por parte de um
conjunto de pessoas que estdo ou estiveram recentemente na Coordenagéo, a quem agradeco
todo o seu empenho e dedicagéo.

Contudo, este € um documento inacabado. Entendeu-se ser mais util divulgar o Guido tal como
estd do que atrasar a sua publicagdo com algumas tarefas necessarias a sua conclusdo. Assim,
o documento actual deve ser entendido como a versao 0 - apta para ser testada na pratica, mas
solicitando aos seus utilizadores o envio de comentarios construtivos para os autores. A lista de
competéncias listadas é extensa, mas deverd ser revista quanto a sua organizacdo e a
existéncia de areas ndo cobertas no Guido ou redundantes. A excepgao da parte A, optou-se por
deixar em branco o espaco relativo aos anos de internato em que se espera serem atingidas as
competéncias previstas no Guido. A definicdo das competéncias a atingir em cada ano deve ser
feita recolnendo um consenso alargado, para o qual € preciso ouvir Internos e Orientadores. As
metodologias de aprendizagem propostas necessitam de ser testadas na pratica e ajustadas em
funcédo do seu desempenho no mundo real.

Assim, nos préximos meses a Coordenagdo ira pedir a Internos e Orientadores o seu
contributo para melhorar este documento e torna-lo ainda mais util. Conto com as suas ideias!

Daniel Pinto

Coordenador do Internato Médico de Medicina Geral e Familiar
da Regiéo Lishoa e Vale do Tejo

[Notas pessoais]
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FUNDAMENTACAO

A teoria da aprendizagem de adultos ou andragogiaz, proposta por Knowles em 1984, baseia-
-se num conjunto de pressupostos bem conhecidos cuja integracdo é basica em qualquer
processo de educacdo médica. Sao eles a independéncia e capacidade de autodirigir-se do
formando, a sua experiéncia prévia como recurso de aprendizagem, a sua preferéncia pelo
desenvolvimento e aplica¢do imediata de aptiddes a resolu¢do das necessidades préprias das
funcdes que desempenha, a sua orientagdo para aprender com base em problemas concretos,
ao invés da tradicional aquisicdo de conhecimento teérico isolado, e o claro predominio da
motivagdo interna sobre a externa como motor do processo de aprendizagem.

O processo formativo em Medicina Geral e Familiar, enquadrado em legislacdo propria em
Portugal, deve naturalmente respeitar aquele conjunto de principios. Pretende-se como seu
resultado final um profissional capaz de mobilizar um diversificado leque de competéncias e de
evidenciar atitudes - incluindo a capacidade para a aprendizagem activa ao longo de toda a vida
clinica - que, no seu todo, definem o Médico de Familia competente para prestacéo de Cuidados
de Saude Primérios de qualidade num contexto de trabalho especifico, concretamente o conjunto
de realidades que compdem hoje o Servigo Nacional de Saude. Tal processo depende, porém,
para 0 seu bom termo, de uma multiplicidade de recursos, dos quais o Interno formando € o
principal gestor e mobilizador.

Variando os contextos, os recursos e as oportunidades formativas, sendo diversas as
necessidades de base de cada Interno, s&o for¢osamente muito diferentes os caminhos a
percorrer por cada um para alcangar 0 mesmo ponto de chegada, o Médico de Familia
capacitado para a gestdo da maior parte das necessidades em saude dos seus pacientes. Este
Guido assume-se como um instrumento de apoio a “governagdo andragdgica” do processo
formativo. Define resultados finais, propde metodologias e deixa ao interno e orientador de
formacdo a liberdade para decidir e planear, dentro dos recursos mobilizaveis e do
enquadramento legal do Internato, a sua concretizagéo, a par da responsabilidade de garantir,
por serem muitas delas competéncias cuja aquisicao deve ser procurada e verificada no contexto
da prética clinica (workplace-based assessment), que as mesmas sdo de facto ja dominadas
pelo formando.

Todo este processo deve revestir-se de um caracter dinamico e de permanente auto-ajuste, o
qual provira da reflexdo que se pretende constante e consequente do Interno sobre o estadio em
que se encontra do desenvolvimento das suas capacidades, guiando-se para o efeito pelos
timings orientativos propostos nesta ferramenta.

! Knowles, M. (1984). The Adult Learner: A Neglected Species (3rd Ed.). Houston, TX: Gulf Publishing.

2 Knowles, M. (1984). Andragogy in Action. San Francisco: Jossey-Bass.
[Notas pessoais]
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UTILIZACAO DO GUIAO

Este Guido inclui:

- areas de registo e trabalho sobre as estratégias de desenvolvimento pessoal de
formagao para cada um dos 4 anos do processo formativo, aplicaveis para reflexdo sobre e
reformulagéo, quando sentida como pertinente, dos Planos Pessoais de Formagéo previamente
definidos;

- um portfolio de aptidées a desenvolver ao longo dos 4 anos do Internato, agrupadas por
grupos de competéncias proprias das varias areas da Medicina Geral e Familiar. Nele devem ser
guardadas, para gestdo pessoal do Interno e para apoio ao processo de avaliagdo continua do
desempenho por parte do Orientador:

. evidéncias da aquisicao das varias competéncias adquiridas no contexto da prética clinica
e gestos técnicos, com a data em que se considere o interno capaz de as exercer
adequadamente em autonomia, e a assinatura do orientador (ou do tutor do estagio
hospitalar) que o certifica;

. outras evidéncias, como relatos de caso, resultados de mapeamento de consultas,
discussdo de problemas clinicos, notas de feedback dado pelo orientador, dados de
produtividade em varias areas, formagdes frequentadas e respectivos resultados, e tudo o
que permita ao interno reflectir criticamente sobre a evolugdo do processo formativo e
facilitar a sua gestdo permanente;

- um conjunto de bibliografia basica recomendada no Internato de MGF, a qual o Interno
podera e devera acrescentar outra que considere pertinente e relevante ao seu processo de
desenvolvimento profissional.

As competéncias encontram-se organizadas em 5 partes: A) competéncias nucleares; B)
competéncias transversais; C) competéncias de cuidados a grupos especiais; D) competéncias
de gestédo de problemas; E) gestos basicos. Qualquer um destes 5 grupos é susceptivel de ser
desdobrado. Cabera ao Interno e Orientador preencher o que considerar em falta de acordo com
0 programa de Internato legalmente estipulado. Este programa publicado pela Portaria n.°
45/2015, de 20 de Fevereiro, estabelece objectivos de conhecimento e de desempenho para
cada estagio. Assim é desejavel que interno e orientador estabelegam metas de cumprimento
para cada estagio e ano de internato quando constroem o plano formativo anual. Deste modo,
neste GUIA a coluna com o ano de internato s6 se encontra preenchida na parte A. Nas
restantes partes esse preenchimento devera também ser feito pelo Interno e Orientador.

No final do programa formativo do Internato de MGF, o Interno deveréa ter desenvolvido um
conjunto de competéncias. As metodologias propostas para aquisicdo das mesmas Sao

[Notas pessoais]
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susceptiveis de complemento ou substituicdo por outras da iniciativa do Interno, com idéntico
resultado final.

A conclusdo de cada Mddulo esta em aberto. Ha uma pagina em branco destinada a notas
pessoais, registo de evidéncias de competéncias ganhas e reformulagdes de planos formativos a
fazer e a fundamentar.

Para esse fim, podem usar-se as seguintes (ou outras) pistas de reflexdo pessoal, contributos
para a analise critica final da condug&o e resultados do processo formativo: 1) Quais as lacunas
formativas iniciais a nivel destas competéncias? 2) Onde evolui, e de que modo? 3) O que falta
fazer? 4) Que solugdes sao possiveis para esse problema formativo?

Sugerimos que coloque este Guido numa pasta, de forma a usé-lo como um dossier passivel
de ser interpolado e (muito) acrescentado. S&o numerosos 0s espagos em branco aguardando a
sua experiéncia e reflexao pessoal.

Este Guido ndo tem o proposito de se constituir como meta, mas como uma “bussola” que a/o
apoie no caminho do sucesso do seu processo formativo. Desejamos que tal se traduza, por fim,
na capacidade de exercer diariamente o bom habito aristotélico da exceléncia nos dominios
técnico-cientificos e das soft-skills necessarias ao Médico que todos gostariamos que fosse o da
nossa familia.

[Notas pessoais]
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IDENTIFICACAO

Nome do Interno

Unidade Funcional de Colocacgdo

ACES

Nome do Orientador

Curso do Internato

Inicio e previsao de conclusao do Internato de MGF

Data de inicio: /  / Data prevista de conclus3o: /  /

[Notas pessoais]
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ESTRATEGIAS DE DESENVOLVIMENTO PESSOAL DA FORMACAO
1.2 ANO

(documento em construcdo pelo/a interno/a)

[Notas pessoais]
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ESTRATEGIAS DE DESENVOLVIMENTO PESSOAL DA FORMACAO
2.2 ANO

(documento em construcdo pelo/a interno/a)

[Notas pessoais]
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ESTRATEGIAS DE DESENVOLVIMENTO PESSOAL DA FORMACAO
3.2 ANO

(documento em construcdo pelo/a interno/a)

[Notas pessoais]
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ESTRATEGIAS DE DESENVOLVIMENTO PESSOAL DA FORMACAO
4.2 ANO

(documento em construcdo pelo/a interno/a)

[Notas pessoais]
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CONSIDERACOES FINAIS SOBRE A UTILIZACAO DESTE GUIAO

No final do programa formativo do Internato de MGF, o Interno deverd ter desenvolvido um
conjunto de competéncias. As metodologias propostas para aquisicdo das mesmas Sao
susceptiveis de complemento ou substituicdo por outras da iniciativa do Interno, com idéntico
resultado final.

A conclusdo de cada Mddulo esta em aberto. H4 um espago em branco destinado a notas
pessoais, registo de evidéncias de competéncias ganhas e reformulagdes de planos formativos a
fazer e a fundamentar.

Para esse fim, podem usar-se as seguintes (ou outras) pistas de reflexao pessoal, contributos
para a analise critica final da condugéo e resultados do processo formativo:

- Quais as lacunas formativas iniciais a nivel destas competéncias?
- Onde evolui, e de que modo?

- O que falta fazer? Que solugdes séo possiveis para esse problema formativo?

[Notas pessoais]
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Parte A COMPETENCIAS NUCLEARES EM
IMEDICINA GERAL E FAMILIAR

(adaptado de Agenda Educativa do EURACT, 2005)

Aptiddes especificas .
pzra a re;rlugio Abordagem
A © problemas abrangente

Q"

Orientagao

comunitaria

Cuidados
-M centrados na pessoa
Gestao de
idad imari
auidados primarios < Abordagemn

holistica

atitude cidncia contexto
DaNnicoEuropala de Medidna Gerale Familtar: Comp C EURACT/WONCA 2002-2005)
@ 2004 Siss Colloge of Primary Ca /U Gruaningat Adapta;30 6 taoudo 04 LF Gomas, 2005

[Notas pessoais]
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A.1 Gestao de Cuidados de Saude Primarios (CSP)

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

A1.1

problemas indiferenciados

Gerir o primeiro contacto com o paciente, eventualmente apresentando

a

Conhece a epidemiologia dos problemas e queixas que surgem

nos CSP 17A
b Conhece os sintomas e queixas tipicos, tais como se apresentam
nos CSP, sobretudo em fases precoces, o seu diagnéstico e 2°A
possibilidades terapéuticas
c Aplica uma abordagem que permite boa acessibilidade aos 30 A
pacientes com problemas indiferenciados
d Organiza a sua agenda e as consultas de forma a poder gerir 49 A

situagdes de doenca crénica

A1.2 E capaz de lidar com cerca de 90% dos problemas de saud

e com que se depara

a

Conhece as actividades preventivas necessérias a prestagao de

0
CSP 1A

b Demonstra aptiddes médicas adequadas nas situagdes agudas, 49 A
cronicas, preventivas, paliativas e urgentes '

¢ Detém atitudes e aptidées necessarias a gestdo dos problemas de
saude mais frequentes, designadamente ao nivel da anamnese, 1 oA
semiologia, formulacdo diagndstica e principios terapéuticos '
basicos;

d Particulariza a anamnese e a caracterizagdo semiologica dos
problemas de salde mais frequentes e dos quadros clinicos 3°A
inespecificos

e Estabelece prioridades entre problemas 2°A

A1.3 Coordenar a prestacao de cuidados com outros profissionais de CSP e com

outros especialistas

a Conhece a organizagao da sua unidade de CSP 1°A
b quina a comunicagao eficiente com os outros profissionais de 49 A
cuidados '
¢ Evidencia aptiddes de trabalho efectivo em equipa 3°A
d Estabelece colaboragao eficiente com outros especialistas 2°A

[Notas pessoais]
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A1.4 Prestar cuidados de salude eficazes mediante uma utilizagdo adequada dos

servigos de saude

a Conhece a estrutura do sistema de salde e a fungdo das suas 1o A
componentes relativamente aos CSP '

b Referencia adequadamente os pacientes 3°A

A.1.5 Proporcionar ao paciente o servigo mais adequado dentro do Sistema de Saude

a Detém aptiddes de comunicacdo para aconselhar, ensinar e tratar 30
0s pacientes e as suas familias '

b Demonstra aptiddes organizacionais para manter registos, gerir
informac&o, trabalhar em equipa, dirigir uma unidade de saude e 4°A
efectuar uma auditoria da qualidade da prestagéo de cuidados

A.1.6 Agir como “advogado” do paciente

a Desenvolve e mantém uma relagdo e um estilo de comunicagéo
que se caracterizam pelo estabelecimento de uma parceria com o 3°A
paciente

b Demonstra capacidades de lideranga, negociacdo e compromisso 49 A
efectivos '

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Pratica observacional com outros grupos profissionais em CSP

- Analise estruturada de consultas videogravadas

- Selecgéo e discussdo de casos com enfoque no exercicio das competéncias de gestao de

CSP: o que fez, e porqué, a diferenca para aquela pessoa?
- Elaboragao de cartas de referenciagéo
- Elaboragéao de planos para problemas clinicos simulados
- Role-playing
- Participagao em reunides clinicas
- Participagdo em reunides de servigo

- Curso Curricular “Consulta, Decisdo Clinica e Evidéncia”

[Notas pessoais]
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- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

- Elaboragéo de planos de avaliagéo e melhoria continua da qualidade

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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A.2 Cuidados Centrados na Pessoa

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

A.21 Adoptar uma abordagem centrada na pessoa ao lidar com os pacientes e seus
problemas no seu contexto e circunstancia

a Possui conhecimentos cientificos basicos que lhe permitem

0
compreender a pessoa, sua evolugéo, objectivos e aspiracdes 2°A

b Desenvolve um quadro de referéncia para compreender e lidar
com a dimensao familiar, comunitaria, social e cultural e 0s seus 3°A
impactos nas atitudes, valores e crengas da pessoa

¢ Domina os conceitos de sofrimento e de doenga 1°A

A.2.2 Aplicar o modelo de consulta centrada no paciente, comunicando
adequadamente e agindo em parceria

a Monitoriza 0 modelo de consulta centrado no paciente que
comega pela exploragdo da agenda do paciente (ideias,
preocupacdes e expectativas); integra a agenda do formando; 4°A
encontra plataformas de entendimento e negoceia um plano
comum para o futuro

b Comunica a informag¢do de um modo adequado e compreensivel
(incluindo informar os pacientes sobre percepcdes pessoais e
encontrar plataformas de entendimento para posteriores tomadas
de decis&o)

3°A

¢ Toma decisdes respeitando a autonomia do paciente 1°A

d Apreende a subjectividade da relagdo clinica, quer sob a
perspectiva do paciente (sentimentos, valores e preferéncias) quer
sob a do formando (consciéncia dos seus prdprios valores,
atitudes e sentimentos)

1°A

A.2.3 Comunicar, estabelecer prioridades e actuar em parceria

a Evidencia aptides e atitudes propicias ao estabelecimento de

0
uma relagéo de parceria com o paciente 2°A

b Demonstra atitude adequada a obtengdo de um equilibrio da

distancia e da proximidade com o paciente 32A

[Notas pessoais]
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A.2.4 Providenciar continuidade longitudinal de cuidados

a Compreende e domina os trés aspectos da continuidade:
continuidade pessoal como suporte para toda a vida (atitude
adequada a um relacionamento duradouro com a pessoa),
continuidade na informagéo (disponibilizando informagdo médica
adequada em qualquer momento e para todos os contactos
necessarios com o paciente, presenciais ou nao presenciais) e
continuidade no atendimento ao longo do tempo (pessoalmente
Ou com recurso a sistemas de intersubstituicao)

4°A

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Analise estruturada de consultas videogravadas

- Seleccdo e discussdo de casos com enfoque no exercicio das competéncias

comunicacionais e de consulta centrada no paciente

- Role-playing

- Treino de gestao de agenda nas auséncias programadas e ndo programadas

- Participagdo em reunides de servigo
- Curso Curricular “Consulta, Decisao Clinica e Evidéncia”
- Curso Curricular “Familia, Saude e Doenga”

- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

- Auto-reflexdo: selecgdo e discussdo com orientador de um caso ou consulta onde os
valores, concepgdes ou sentimentos do médico tiveram impacto no resultado final

Notas pessoais

[Notas pessoais]

20



Gui&o para Aprendizagem Reflexiva na Pratica Clinica em MGF | 2017

A.3 Aptidoes Especificas para a Resolugdo de Problemas

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

A3.1

incidéncia das doengas na comunidade

Relacionar o processo especifico de tomada de decisdao com a prevaléncia e

a Conhece os problemas de saude dos CSP, incluindo a sua

o _— 1°A
incidéncia e prevaléncia

Conhece a populagao da consulta (distribuicdo por idades e por

género, prevaléncia de doengas cronicas) e usa esse 3°A
conhecimento na gestao da sua pratica clinica

Evidencia aptiddes para tomada de decisdes especificas (com 49 A

recurso ao raciocinio clinico e a regras de deciséo clinica)

A.3.2 Colher e interpretar selectivamente a informagao recolhida na anamnese, exame
objectivo e exames complementares e aplica-la a um plano de ac¢ao adequado

em colaboragao com o paciente

Conhece os pontos relevantes da anamnese e as indicagdes
importantes do exame fisico; relaciona uns e outros com o

0
problema apresentado, com especial destaque para a inclusdo ou 2°A
exclusdo de possiveis problemas urgentes
Sabe coligir dados relevantes do contexto do paciente, incluindo 10A
factores familiares e sociais '
Conhece e usa adequadamente os exames complementares e 0s
recursos de tratamento disponiveis para o0s problemas 3.9A
apresentados
Evidencia aptiddes para a recolha da histéria clinica, a realizagao 19A
do exame objectivo e a interpretagdo dos dados resultantes '
Dispde-se a envolver o paciente no plano de acgao 2°A

[Notas pessoais]
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A.3.3 Adoptar principios de trabalho adequados, usando exames complementares de
modo sequencial, o tempo como um instrumento diagndstico e terapéutico e

lidando adequadamente com a incerteza

a Adopta atitudes caracteristicas de uma orientacdo generalista 19A
incluindo a curiosidade, diligéncia e atengéo '

b Adopta procedimentos por passos na tomada de decisdo médica, 30
usando o tempo como ferramenta de diagndstico e tratamento '

¢ Compreende a inevitabilidade da incerteza na resolugdo de 49 A
problemas em CSP, e desenvolve estratégias para a gerir '

A.3.4 Intervir com urgéncia quando necessario

a Demonstra aptiddes especificas para a tomada de decisdo em 90 A
situacdes de emergéncia '

b Demonstra aptiddes especificas em procedimentos de 90 A
emergéncia em situagbes de CSP '

A.3.5 Gerir problemas de saude que se apresentem precocemente e com caracter

indiferenciado

a

Demonstra capacidade de esperar e tranquilizar, ou de iniciar
actos de diagnéstico adicionais, conforme apropriado

3°A

A.3.6 Usar as intervengoes diagnésticas e terapéuticas de modo

efectivo e eficiente

a

Aplica adequadamente o valor preditivo positivo e negativo dos
sintomas, sinais e dos resultados de exames complementares

0
obtidos na recolha de dados, e 0 modo como dependem da 2°A
prevaléncia da doenga em causa

b Compreende as nogdes de custo-eficiéncia e de custo-beneficio
de exames complementares e tratamentos; integra o numero 49 A

necessario para tratar ou prejudicar de intervengbes especificas
no processo de decis&o clinica

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Prética clinica em autonomia

- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador

- Auto-andlise reflexiva de incidentes criticos da esfera da decisdo clinica

- Estudo orientado

- Analise estruturada de consultas videogravadas

[Notas pessoais]
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- Selecgdo e discussao de casos com enfoque nas especificidades do processo de deciséo
clinica em CSP, uso do tempo e gestédo da incerteza:qual o impacto no desfecho do caso do
caracter distinto destes processos em MGF?

- Elaboragéao de planos para problemas de saude indiferenciados

- Produgéo e discussao de um perfil de consulta e do seu impacto na gestao da pratica clinica

- Treino de aptiddes em anamnese e exame fisico (OSCE, laboratério de aptiddes,
simulagao)

- Participagao em reunides clinicas

- Curso Curricular “Consulta, Decisao Clinica e Evidéncia”

- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

- Preparagao e apresentagéo de revisdes baseadas na evidéncia

- Prética clinica em contexto de emergéncia hospitalar e de cuidados em doenga aguda em
CSP

Notas pessoais
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A.4 Abordagem Abrangente

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

A4.1

agudos como croénicos

Gerir simultaneamente queixas e patologias multiplas, problemas de saude tanto

a Compreende o0 conceito e as complementaridades da 10A
multimorbilidade num s6 paciente '

b Gere problemas de saude simultdneos através da identificacéo,
exploragdo, negociacdo, aceitacdo e estabelecimento de 3°A
prioridades

¢ Usa adequadamente registos médicos e outras informagdes 1°A

d Procura e dé& uso pratico a melhor evidéncia disponivel 2°A

A.4.2 Promover a saide e o bem-estar aplicando adequadamente as estratégias de
promogao da saude e prevengao da doenga ao paciente individual

a Compreende o conceito de saude em todas as suas facetas 1°A

b Integra a promogéo individual da saude no @mbito dos contactos
diari 1°A

arios

¢ Promove a salde através de programas especificos de promogéo o
da saude e de prevengéo da doenca no contexto dos CSP '

d Compreende o papel do médico de familia nas actividades de 10A
promogao da salde na comunidade '

e Reconhece a importancia das tensdes éticas entre as
necessidades do individuo e as da comunidade, e age de forma 4°A

adequada

A.4.3 Coordenar os elementos de equipa envolvidos nos diferentes tipos de cuidados

ao paciente individual

a Compreende as diferentes possibilidades e contributos dos 19A
membros da equipa '

b Usa diferentes abordagens no mesmo paciente 3°A

¢ Demonstra capacidade de coordenagao de uma equipa de saude. 4°A
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Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Andlise estruturada de consultas videogravadas

- Selecgéo e discussdo de casos com enfoque no exercicio das competéncias de gestao da
multimorbilidade e da polifarmacia, de dilemas éticos no ambito da medicina preventiva e de
conflito de interesses individuo /comunidade; auto-anélise de incidentes criticos

- Role-playing

- Treino de entrevista motivacional

- Treino no manejo de instrumentos de apoio ao acesso a evidéncia

- Treino de registo clinico em tempo protegido e em cenario de consulta

- Construcéo e actualizagéo de listas de problemas; feedback pelo orientador
- Analise de mapa de problemas vs. estratégias de resisténcia/ adaptacao

- Participacdo em acgdes comunitarias pertinentes de Educacgéo para a Saude (por exemplo,
em colaboragé@o com a Unidade de Saude Publica)

- Preparagao de material pertinente de Educagédo para a Saude, dirigido a um problema de
saude especifico identificado na comunidade

- Participagao em reunides clinicas
- Curso Curricular “Consulta, Decisao Clinica e Evidéncia”
- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

- Envolvimento em projectos de criagao de equipas de saude

Notas pessoais
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A.5 Orientagdo Comunitaria

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

A.5.1 Conciliar as necessidades de cada paciente e as necessidades de saude da

comunidade em que vive, de acordo com os recursos disponiveis

a Compreende as necessidades de salde das comunidades a partir

das caracteristicas epidemioldgicas da populagao 12A

b Compreende as inter-relagdes entre os cuidados de saude e 1o
Servigos sociais '

¢ Compreende o impacto da pobreza, da origem étnica e da 10A
epidemiologia local sobre a saude '

d Tem percep¢éo das desigualdades nos cuidados de saude 2°A
e Compreende a estrutura do sistema de saude e suas limitages o
economicas '

f Trabalha com os outros profissionais envolvidos na politica 30
comunitaria da salde e compreende do seu papel '

g Gere a informagdo proveniente da pratica clinica e da
comunidade como instrumento de garantia da qualidade da 4°A
consulta

h Compreende como o médico e o paciente podem utilizar o
sistema de salde (referenciacdo, comparticipagdes, baixas, 3°A
problemas juridicos, etc.) no seu contexto especifico

i Concilia as necessidades dos individuos com as necessidades da 49 A

comunidade em que vivem

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Analise estruturada de consultas videogravadas
- Visita a institui¢des e parceiros sociais e de salde da comunidade

- Treino de mobilizagéo dos recursos do sistema de saude
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- Treino de mobilizagao dos recursos sociais da comunidade

- Seleccdo e discussédo de casos com enfoque no exercicio das competéncias de
estabelecimento de planos de intervengao com envolvimento de parceiros comunitarios

- Auditoria de qualidade registos clinicos

- Role-playing

- Participagao em reunides clinicas

- Curso Curricular “Consulta, Decisao Clinica e Evidéncia”
- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

- Envolvimento em projectos de parceiros sociais na comunidade

Notas pessoais
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A.6 Abordagem holistica

A . Até ao
Competéncias a adquirir . Data
final do
A.6.1 Usar um modelo biopsicossocial que integre as dimensées cultural e existencial
a Conhece o conceito holistico e as suas implicagdes nos cuidados 19A
ao paciente '
b Evidencia capacidade de compreender o paciente como um todo 19A
biopsicossocial :
¢ As decisdes revelam capacidade de traduzir a compreensao 49 A
holistica em medidas praticas '
d Recolhe informagao sobre os antecedentes culturais e existenciais 90 A
do paciente, relevantes para os cuidados de salude '
e Demonstra toleréncia e compreenséo das experiéncias, crengas,
valores e aspiragdes do paciente que possam afectar a prestagéo 3°A

dos cuidados de salde.

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Analise estruturada de consultas videogravadas

- Visitas domiciliarias

- Selecgéo e discussao de casos com enfoque no exercicio das competéncias de integragéo
dos antecedentes existenciais e valores do paciente na deciséo clinica e plano

- Role-playing

- Participagao em reunides clinicas

- Curso Curricular “Consulta, Decisao Clinica e Evidéncia”
- Curso Curricular “Familia, Saude e Doenga”

- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

- Resolugao de casos simulados
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A.7 Aspectos contextuais, de atitude e cientificos

A . Até ao
Competéncias a adquirir final do Data

A.71 Compreender o contexto dos proprios médicos e o ambiente em que trabalham,
incluindo condigbes de trabalho, comunidade, cultura, estruturas financeira e
reguladora

a Compreende o impacto da comunidade local, incluindo factores
socio-economicos, geografia e cultura, sobre o local de trabalho e 1°A
a prestacao de cuidados

b Tem consciéncia do impacto da carga laboral total sobre os
cuidados prestados aos pacientes e 0s meios disponiveis para 0s 3°A
prestar (por exemplo, pessoal, equipamento)

¢ Compreende as estruturas financeiras e juridicas em que séo

prestados os cuidados de salde no ambulatério 2°A

d Compreende o impacto do ambiente pessoal (familiar e laboral) do

- . 4°A
médico sobre os cuidados que presta

A.7.2 Lidar com as suas capacidades, valores e ética pessoais

a Esta consciente das suas capacidades e valores pessoais,
identificando os aspectos éticos da pratica clinica
(prevencgao/diagnéstico/ terapéutica/ factores que influenciam o
estilo de vida)

4°A

b Toma consciéncia de si e compreende que as atitudes e

0
sentimentos préprios influem no modo como exerce 3°A

¢ E capaz de discemir e justificar decisdes éticas 2°A

d Tem consciéncia da interaccdo entre trabalho e vida privada, e

0
procura um bom equilibrio entre ambas 17A

[Notas pessoais]
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A.7.3 Assumir uma pratica critica e baseada na investigagao, e manté-la com recurso a
formagao continua e a melhoria da qualidade

a Conhece os principios gerais, métodos e conceitos da
investigagao cientifica e o essencial da bioestatistica (incidéncia, 1°A
prevaléncia, valores preditivos, etc.)

b Possui conhecimentos apropriados das bases cientificas da
patologia, sintomas, diagnéstico, terapéutica e progndstico;
epidemiologia, teorias da deciséo clinica, da formulagdo de 2°A
hipéteses e da resolucdo de problemas; cuidados de salde
preventivos.

¢ Evidencia capacidade de procurar, encontrar, ler, avaliar e aplicar

0
criticamente literatura médica na sua pratica clinica A

d Desenvolve e mantem actividades apropriadas de formagéo

. . . 4°A
continua e de melhoria de qualidade

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Analise estruturada de consultas videogravadas
- Participagdo em Grupo Balint

- Planear e discutir com o orientador de formagdo um horério de trabalho e estratégias de
gestédo do tempo clinico, priorizagdo de tarefas e gestao da pratica clinica

- Propor actividades de formagao continua apropriadas ao perfil profissional do Médico de
Familia

- Envolver-se/ dinamizar actividades de team building elou de gestao do stress profissional

- Selecgdo e discussdo de casos com relevo para dilemas éticos comuns; impacto dos
valores do médico no processo de consulta

- Elaboracdo de perguntas clinicas, procura de respostas baseadas na evidéncia e sua
partilha em equipa

- Participagao em reunides clinicas
- Curso Curricular “Consulta, Decisdo Clinica e Evidéncia”

- Curso Curricular Opcional “Etica Aplicada & Pratica Clinica”
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- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

Notas pessoais
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Parte B COMPETENCIAS TRANSVERSAIS EM
MEDICINA GERAL E FAMILIAR

[Notas pessoais]
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B.1 Cuidados ao individuo na familia e na sociedade

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

B.1.1 Compreender o conceito de familia, as suas tipologias e o seu impacto na gestao
da saude e doenga dos seus membros

a Efectua uma anamnese familiar orientada para a identificagéo da
estrutura, funcionalidade, antecedentes, recursos e riscos
associados a familia do paciente em consulta

b Conhece e aplica quando indicado métodos de avaliagédo da
funcionalidade familiar

¢ E sensivel aos sinais indirectos de disfungao familiar passiveis de
identificacdo nos pacientes em consulta

B.1.2 Apoiar a mobilizagao dos recursos individuais e familiares

a Avalia apropriadamente os recursos e as necessidades das
familias com doenca cronica ou disfungéo

b Conhece e sabe mobilizar os recursos comunitarios de apoio aos
individuos e familias

¢ Negoceia e adapta planos globais de actuagdo envolvendo
aqueles recursos

B.1.3 Identificar e orientar situagoes de risco familiar

a ldentifica situagdes de violéncia ou negligéncia na familia e
procede apropriadamente do ponto de vista clinico e legal

b Sabe quando e como comunicar com a Comissé@o de Protecgéo
de Criangas e Jovens e com 0 Ministério Publico

c lIdentifica padrdes de doenga de transmissdo ou associagédo
familiar, e orienta adequadamente para estudo membros da
familia em risco

[Notas pessoais]
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B.1.4 Identificar e orientar situacdes de risco laboral

a

Considera os riscos laborais identificados na anamnese no
estabelecimento de planos globais de educagéo para a saude

b

Diagnostica adequadamente situa¢des de doenga potencialmente
associada ao trabalho, e sabe como articular com a Autoridade
para as Condigdes do Trabalho

C

Comunica apropriadamente com os servicos de Saude
Ocupacional / Medicina do Trabalho

B.1.5 Identificar e orientar situagoes de risco social e de exclusa

o

a

Avalia o risco de exclusdo social numa lista de utentes,
considerando em particular: deficiéncia e incapacidade fisica ou
mental; migrantes; minorias étnicas; dependéncias; pobreza;
marginalidade; isolamento social de idosos.

Promove a mobilizagdo dos recursos individuais, familiares, da
equipa de saude e da comunidade para a redugéo de riscos

Diagnostica e orienta adequadamente os problemas de saude
mais comuns nestes grupos

Demonstra compaixdo e flexibilidade para adaptar a sua pratica
as necessidades em saude dos individuos em risco

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado, compreendendo também a legislacéo aplicavel
- Analise estruturada de consultas videogravadas

- Contacto com instituicdes da comunidade, com recursos da URAP como o Servigo Social e
a consulta de Psicologia, e de recursos dos Cuidados Secundarios, como consultas de
Risco Familiar ou de Psiquiatria/ Terapia Familiar

- Participagao em reunides de equipa
- Curso Curricular Obrigatorio “Familia, Satde e Doenga”

- Preparacéo e apresentagao de relatos de caso: “doentes sobreutilizadores”; casos de risco
familiar.

- Preparagéo e apresentagéo de relatos de pratica
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B.2 Comunicagao Clinica, Profissionalismo e Atitude

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

B.2.1 Respeitar o paciente como pessoa e parte activa no processo de prestagao de
cuidados
a Evidencia interesse, correc¢ao e cortesia para com 0s pacientes

no contacto social

b Apresenta-se apropriadamente na consulta, adoptando uma
atitude profissional

¢ Explica adequadamente os procedimentos que propde, e cria
condigbes para que o exame fisico ou outros gestos técnicos
decorram com a privacidade, conforto e dignidade possiveis

d Sabe como explorar as crengas e opgdes do paciente, respeita-as
e integra-as no plano de cuidados

e Promove a deciséo clinica informada e partilhada

B.2.2 Comunicar de modo adequado com diferentes tipos de pacientes e em

circunstancias variadas

a Comunica de modo claro, fluente, adequado ao paciente e a
circunstancia

b Responde apropriadamente a manifestacdo de emocgbes do
paciente na consulta

¢ Domina técnicas de comunicagao verbal e ndo verbal

d Usa, quando indicado, suportes de apoio a comunicagdo com o
paciente para melhorar a efectividade da consulta

e Gere com assertividade manifestacdes de agressividade

f Valoriza, explica e integra adequadamente no plano de cuidados
as manifestagdes fisicas de sofrimento psicoldgico e os sintomas
fisicos medicamente néo explicaveis

g Promove o estabelecimento de relagbes clinicas saudéaveis,

envolvendo quando apropriado familiares e/ou cuidadores

[Notas pessoais]
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B.2.3 Tomar parte, de modo adequado, na equipa de prestagao de cuidados

a E cortez, adequado e assertivo na sua comunicagdo com pares e
outros membros da equipa de saude

b Comunica fluentemente por escrito com os Colegas no processo
de referenciagao

¢ Evidencia uma atitude profissional de respeito e solidariedade
pela equipa e pelos pares

d E responsavel e integro

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Analise estruturada de consultas videogravadas
- Autoscopia formativa
- Participagdo em Grupo Balint

- Participagao em reunides clinicas

- Selecgéo e discussao de casos com relevo para a gestéo de dificuldades comunicacionais;

impacto dos valores / contexto cultural do paciente no processo da deciséo clinica
- Produgéo de cartas de referenciacéo e sua anélise com o orientador
- Analise do conteudo de registos clinicos
- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”
- Curso Curricular Obrigatorio “Familia, Satde e Doenga”

- Preparacao e apresentagéo de relatos de caso

Notas pessoais
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B.3 Gestao da Pratica Profissional

A . Até ao
Competéncias a adquirir final do Data

B.3.1 Capacidade de aplicar estratégias de conhecimento do seu contexto de trabalho
para a melhoria continua da pratica

a Conhece e maneja os recursos e as fontes de informagéo
necessarios ao conhecimento da comunidade onde se insere a
sua unidade de colocagao

b Conhece e maneja os recursos e as fontes de informagéo
necessarios ao estudo da lista de utentes que constitui o seu
campo de estagio

¢ Descreve as caracteristicas pertinentes da lista de utentes com a
qual trabalhou: demografia, morbilidade e comportamentos de
procura de servigos

d d. Identifica factores de disfungao organizativa no seu contexto e
metodologias de trabalho, e é capaz de propor solugbes para a
sua correcgao.

B.3.2 Capacidade de gerir a consulta e usar adequadamente o tempo

a Propde uma apropriada distribuicdo do seu tempo de trabalho,
permitindo-lhe obter uma exposicdo a tipos de pratica clinica
diversificados e que rentabilizem os recursos formativos
disponiveis

b Adequa o tempo de consulta as caracteristicas do paciente, da
consulta e as particularidades locais ou a circunstancias
imprevistas

c Estabelece hierarquias de prioridade na abordagem de problemas
na consulta, envolvendo o paciente nessa priorizagéo

B.3.3 Reflexao critica sobre o seu trabalho

a Conhece e aplica estratégias para o estudo da sua consulta:
numero, tipologias, motivos, avaliagdes, procedimentos, novos
diagndsticos, eventuais resultados concretos que traduzam
ganhos em saude

b Estuda e analisa comparativamente com gold standards o
contetdo da sua pratica clinica quanto ao seu volume e conteudo

¢ Propde indicadores de desempenho que permitam caracterizar a
sua pratica, e adapta-a em fungéo do desempenho encontrado
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Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Andlise estruturada de consultas videogravadas
- Participagao em reunides clinicas

- Contacto com ¢érgéos de gestdo do ACES (UAG, CCC) e participagdo em reunides de
contratualizagdo e de acompanhamento

- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

- Curso Curricular Opcional “Gestdo da Pratica Profissional”

Notas pessoais
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B.4 Manejo de Sistemas de Informagao

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

B.4.1 Conhecimento operativo dos sistemas de informagdao necessarios a pratica
clinica do Médico de Familia

a Possui competéncias informaticas basicas que Ihe permitem
utilizar o software disponivel na unidade de saude

b Sabe como obter suporte informatico técnico para a resolugéo de
problemas com as aplica¢des usadas na pratica clinica

¢ Conhece e sabe utilizar adequadamente varias ferramentas
informaticas necessarias a pratica clinica

d Integra na sua prética a utilizagéo de ferramentas on-line de apoio
a decisdo clinica e a educagao para a saude

B.4.2 Utilizagao partilhada efectiva dos sistemas de informagao

a Efectua registos clinicos apropriados nos suportes em uso, e
partilha-os, quando indicado, com a restante equipa de saude

b Sabe obter informacdo Util a gestdo clinica de cada paciente,
proveniente de outros profissionais e/ ou instituicbes, usando as
plataformas disponiveis

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador

- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

Notas pessoais

[Notas pessoais]




Gui&o para Aprendizagem Reflexiva na Pratica Clinica em MGF | 2017

B.5 Pratica de Melhoria Continua da Qualidade (MCQ) e de Gestéo do Risco

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

B.5.1 Adoptar uma atitude de aprendizagem e de trabalho inspirada pelos principios da

melhoria continua da qualidade (MCQ)

a Aceita os insucessos como oportunidades de aprendizagem

b Propde intervir para a melhoria sobre areas de desempenho
pessoal ou de equipa insatisfatério

B.5.2 Dominar a metodologia basica da MCQ

a Conhece 0s passos e pressupostos de um ciclo de MCQ

b Elabora um projecto consequente de MCQ

B.5.3 Demonstra capacidade de desenvolver estratégias de redugao de risco para o

paciente

a Desenvolve estratégias de prevencdo da ocorréncia de risco
clinico

b Informa de modo claro e tdo completo quanto possivel os
pacientes sobre 0s seus riscos, diagndsticos e prognésticos

c Explica riscos e beneficios das opgdes de diagndstico,
prevencao/rastreio e tratamento, apoiando a deciséo informada do
paciente

d Garante e planeia seguimento e acessibilidade apropriados aos
pacientes a seu cuidado, mesmo durante as suas auséncias
programadas

e Aplica o consentimento informado legalmente valido quando
indicado, responsabilizando-se pela prestagdo da informagéo
necessaria ao paciente

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Contacto com érgéo de gestéo da Unidade de Saude ou do ACES

[Notas pessoais]
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- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”
- Curso Curricular Opcional “Avaliagao e Melhoria da Qualidade”

- Curso Curricular Opcional “Etica Aplicada & Decisdo Clinica”

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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B.6 Praticas de Desenvolvimento Profissional e Cientifico

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

B.6.1

continua (EMC) e de utilizagao pratica dos conhecimentos obtidos

Aplicar critérios adequados de selec¢ao de actividades de educagao médica

Selecciona actividades e estratégias de EMC pertinentes ao perfil
profissional do MF e a sua capacidade de execugdo no contexto
da pratica clinica em MGF

Partilha com a sua equipa e pares 0s ganhos formativos obtidos

Procura fontes independentes, relevantes, actualizadas e
fidedignas de EMC

Aplica criticamente os conhecimentos obtidos na sua pratica,
considerando sempre os recursos disponiveis, as preferéncias
dos pacientes e o contexto especifico de exercicio profissional

B.6.2 Praticar uma clinica baseada na melhor evidéncia cientifica disponivel

a Demonstra habitos regulares de procura da fundamentagéo
cientifica das opgdes diagnosticas e terapéuticas que observa na
consulta ombro a ombro

Utiliza rotineiramente ferramentas que lhe permitam investigar,
diagnosticar, tratar e aconselhar com base na melhor evidéncia
cientifica disponivel

B.6.3 Aplicar conceitos basicos das metodologias de investigagdo na sua pratica

clinica

a Conhece os principios gerais e 0s métodos basicos da
investigacao

Sabe formular perguntas de investigagdo apropriadas ao
esclarecimento de questdes pertinentes da pratica clinica e do
contexto de trabalho em MGF

Tem conhecimentos basicos de estatistica que permitam
interpretar e discutir criticamente dados e resultados de estudos
ou artigos

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro

- Pratica clinica em autonomia

[Notas pessoais]
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- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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B.7 Procedimentos Administrativos Decorrentes da Actividade Clinica do

Médico de Familia

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

B.7.1 Certificar incapacidade temporaria para o trabalho

a Conhece a legislagdo de suporte a certificacdo da incapacidade
temporéria para o trabalho por doenga

b Executa avaliagdes clinicas adequadas a decisdo de certificar ou
néo incapacidade para o trabalho

¢ Executa correctamente os procedimentos para a emissdo de CIT
no suporte apropriado

B.7.2 Atestar saude ou doenga

a Conhece os modos habituais de produzir atestados ou certificados
de condigdo de saude ou de doenga para os fins legalmente
previstos

b Conhece a legislagdo de suporte a decisdo de atestar ou néo a
aptidao para a condugdo dos varios tipos de veiculos, e sabe
avaliar e mobilizar os recursos adjuvantes necessarios a essa
avaliagéo cabal

B.7.3 Descrever o estado de satide em relatorio circunstanciado

a Sabe produzir relatério clinico tradutor do estado de salde global
de um paciente para fins de avaliagao de incapacidade temporéria
Ou permanente, ou para outros legais e solicitados pelo mesmo

B.7.4  Orientar para obtengao de isenc¢ao de taxas moderadoras

a Conhece a legislacdo de suporte a atribuicdo de isengéo de taxas
moderadoras na saude

b Pratica aconselhamento apropriado dos pacientes para a sua
obtengéo.

B.7.5 Reconhecer e certificar o ébito

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia

- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador

[Notas pessoais]
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- Estudo orientado

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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Parte C COMPETENCIAS DE CUIDADOS A
GRUPOS cOM NECESSIDADES ESPECIAIS

[Notas pessoais]
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C.1 Saude da Crianca e do Jovem

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

C.1.1 Vigiar adequadamente, em fungdo da idade e género, a salide da crianga e do
adolescente

a Conhece o plano de vigilancia periodica proposto no Programa
Nacional de Saude Infantil e Juvenil

b Realiza a consulta de saude infantil adequada a cada idade

¢ Executa o exame sistematico do recém-nascido

d Conhece os pontos de vigilancia e sinais de alarme de acordo
com a idade da crianga

e Efectua registos apropriados no Boletim de Saude Infantil e no
suporte de registo clinico da consulta, valorizando a sua
importancia

f Valoriza e gere adequadamente problemas de desenvolvimento

g Conhece a idade e 0 método de rastreio da fenilcetondria e do
hipotiroidismo congénito

h Aplica, desde antes do parto, técnicas de motivagao, promogéo e
apoio ao aleitamento materno

i Conhece e gere o processo de diversificacdo alimentar do
lactente, articulando com a Enfermagem sempre que pertinente

j Conhece e aconselha a alimentacdo adequada as diferentes
idades pediatricas e diferentes particularidades clinicas da crianga

k Conhece o calendario de vacinagdo do Programa Nacional em
vigor

| Apoia adequadamente os Pais nas decisdes quanto a
imunizagdes extra-plano

m Conhece e aconselha estilos de vida saudaveis e seguros

n Realiza a prevencéo e a detecgdo precoce de comportamentos de
risco; previne acidentes e antecipa situagdes de crise

o Domina técnicas de comunicagao com criangas e adolescentes

p Reconhece e sinaliza precocemente criangas e jovens em risco,
suspeitas de serem vitimas de maus tratos ou com necessidades
especiais
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C.1.2 Saber diagnosticar e manejar os problemas de salide mais frequentes no recém-

nascido e lactente

a Diagnostica, trata ou referencia adequadamente problemas como:
ictericia, vomitos, recusa alimentar, hipoglicemia, hipotermia,
alteragbes do exame neurolégico, malformagbes congénitas,
problemas do corddo umbilical, regurgitacdo, dermatite das
fraldas, hérnia umbilical ou inguinal, alteragdes das dejecgdes,
febre, convulsdes, sopro cardiaco.

C.1.3 Saber diagnosticar e manejar os problemas de saude mais

frequentes na infancia

a Diagnostica, trata ou referencia adequadamente problemas como:
doenga cardiaca congénita, HTA, doengas inflamatérias (artrite
reumatoéide juvenil, vasculites), glomerulonefrites, refluxo vesico-
uretral, enurese, encoprese, transtornos alimentares (*falta de
apetite”, refluxo gastroesofégico, sindromas de ma absorgao, méa
nutricdo, intolerdncia alimentar, parasitoses),dor abdominal
cronica, cefaleias, anemia, adenite cervical, doengas
linfoproliferativas, convulsGes, alergia/ atopia, eczema atdpico,
infeccbes cuténeas bacterianas, fungicas e virais, urticéria, acne,
eritema multiforme, asma, rinite alérgica, alteracdes ortopédicas
(pés boto e plano, luxagdo congénita da anca, desvios axiais da
coluna), alteragdes do olho (ambliopia, estrabismo, estenose do

canal lacrimal) ou audigéo e alteragdes do comportamento

C.1.4 Saber diagnosticar, tratar e/ou orientar os problemas
infancia

agudos de saude na

a Diagnostica, trata ou referencia adequadamente problemas como:
febre, infeccdes respiratorias/ORL agudas, olho vermelho,
doengas exantematicas, infecgdes urinarias, dor abdominal,
gastroenterite, dificuldade respiratoria, convulsdes, dor abdominal
aguda, meningite, desidratagdo, vémitos, diarreia, intoxicagdes,

queimaduras.

C.1.5 Saber diagnosticar e referenciar no tempo adequado as principais patologias

cirirgicas da infancia

a Diagnostica e referencia atempada e apropriadamente as
patologias cirirgicas da infancia de acordo com o recomendado
no Programa Nacional de Saude Infantil e Juvenil

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro

- Pratica clinica em autonomia

[Notas pessoais]
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- Estagio de Saude Infanto Juvenil

- Estagios em MGF

- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Curso Curricular Opcional “Saude Infantil”

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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C.2 Saude da Mulher

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

C.2.1 Orientar adequadamente casais em pré-concepg¢ao

a

Promove e efectua correctamente o aconselhamento do casal que
procura cuidados pré-concepcionais, incluindo a selecgdo dos
exames auxiliares recomendados, adaptando-os quando indicado
a situagdes especificas

C.2.2 Efectuar a vigilancia adequada da gravidez e do puerpério

a

Conhece os aspectos fisiolégicos e psicoldgicos do normal
desenvolvimento da gravidez, aplicando os cuidados
antecipatérios adequados a cada fase da mesma

Conhece e executa o plano de vigildncia da gravidez de baixo
risco previsto no Programa Nacional respectivo, e eventuais
particularidades do protocolo da Unidade Coordenadora Funcional
(UCF) de Saude Materna da area geografica de formagao

Promove a imunizagdo atempada da gravida com as vacinas
recomendadas

Efectua o exame obstétrico da grévida indicado nas vérias fases
da gravidez

Solicita ou executa, e interpreta adequadamente, os varios
procedimentos de monitorizagdo de uma gravidez de baixo risco
(clinicos, laboratoriais e ecograficos)

Efectua registos apropriados no Boletim de Salde da Gravida e
no suporte de registo clinico da consulta, valorizando a sua
importancia

Demonstra capacidade para uma avaliagdo humanizada da
gravida e do casal, avaliando o risco pré-natal nas suas varias
dimensdes

Avalia adequadamente o risco clinico numa gravidez,
referenciando ou nao apropriadamente a cuidados hospitalares

Identifica o risco dos farmacos durante a gravidez e o
aleitamento e aplica ferramentas de apoio a prescricdo segura
nestes contextos

Conhece os principais factores de risco de teratogenicidade

[Notas pessoais]
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C.2.2 Efectuar a vigilancia adequada da gravidez e do puerpério

k Reconhece os sinais de inicio de trabalho de parto

| Participa em partos eutdcicos, acompanhando 0s processos
fisicos e psicologicos do processo de nascimento

m Conhece e promove a importancia do aleitamento materno, e
resolve as dificuldades a ele associadas

n Efectua uma avaliagdo global adequada da mulher no puerpério

0 Mobiliza os recursos familiares e comunitarios de apoio a
gravidez, parto e puerpério

p Reconhece e sabe orientar os problemas fisicos e psicoldgicos da
mae no periodo pds-parto

q Efectua aconselhnamento contraceptivo pés- gravidez

r Respeita os aspectos éticos e legais relacionados com o0s
problemas ginecoldgicos, a gravidez , o parto e o puerpério

C.2.3 Diagnosticar e abordar adequadamente os problemas de saiude mais frequentes
da gravidez e puerpério

a Diagnostica e trata problemas comuns como infeccdes
respiratérias, urinarias, ginecoldgicas, céries, insuficiéncia venosa
dos membros inferiores, dispepsia, obstipacao, etc.

b Diagnostica, faz a abordagem precoce e referencia situagdes de
ameaga de abortamento ou de parto pré-termo, infecgbes do
grupo TORCH, diabetes gestacional, asma descompensada,
epilepsia, hipertensdo, pré-eclampsia, gravidez mdultipla,
incompatibilidade Rh, atraso de crescimento intra-uterino,
hemorragias do 1.°, 2.° e 3.° trimestres e ruptura prematura de
membranas

C.24 Abordar adequadamente problemas ginecolégicos nas diferentes fases da vida
da mulher

a Diagnosticar e tratar problemas ginecoldgicos comuns como
dismenorreia, leucorreias, hemorragias uterinas anémalas,
sindroma pré-menstrual, leses do colo do Utero.

b Diagnosticar, fazer a abordagem precoce e referenciar quando
indicado  doengas  sexualmente  transmissiveis, doenga
inflamatdria pélvica, prolapsos genitais, incontinéncia urinaria na
mulher, endometriose, doenca fibroquistica da mama, carcinoma
do ovario, carcinoma do endométrio, carcinoma do colo do Utero,
carcinoma da mama, dor pélvica crénica, disfuncao sexual.

[Notas pessoais]
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C.2.5 Promover a sexualidade saudavel

a Aplicar estratégias de educagdo para a saude no ambito da
sexualidade, adaptadas a idade e ao contexto sociocultural dos
pacientes

C.2.6 Apoiar os casais no acesso a contracepg¢ao apropriada

a Conhece as vantagens, desvantagens e contra-indicagdes dos
diversos métodos contraceptivos, sabendo informar e apoiar a
decisdo informada do casal quanto a sua escolha

b Sabe prescrever e ensinar o uso da contracep¢do hormonal
adaptada a cada mulher

c Sabe efectuar a colocagdo e a remogao do implante progestativo
subcuténeo

d Sabe efectuar a colocagéo e a remogéo do DIU

e Sabe efectuar a colocagéo e a remogéo do SIU

f Sabe ensinar o0 uso do preservativo

g Referencia adequadamente para laqueacao tubar e vasectomia

C.2.7 Abordar o casal com um problema de infertilidade

a Diagnostica correctamente a infertilidade

b Investiga e faz a orientagéo inicial da infertilidade, aplicando meios
apropriados ao contexto dos CSP

¢ Aplica correctamente os critérios de referenciagdo do casal infértil
em vigor a nivel nacional, considerando as eventuais
particularidades da UCF da &rea geografica de formagao

C.2.8 Abordar adequadamente a mulher em perimenopausa e climatério

a Diagnostica correctamente menopausa e climatério

b Sabe recomendar contracepcdo adequada a mulher em
perimenopausa

¢ Recomenda adequadamente terapéutica hormonal de substituigéo
quando indicado

d Conhece e aplica estratégias de alivio da sintomatologia
associada ao climatério

[Notas pessoais]
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Metodologias de aprendizagem popostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Estagio de Saude da Mulher
- Estagios em MGF
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Curso Curricular Opcional “Contracepcao de Longa Duragao”

- Curso Curricular Opcional “Parto e Trabalho de Parto”

Notas pessoais
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C.3 Saude do Idoso

A . Até ao
Competéncias a adquirir final do Data

C.3.1 Integrar o impacto do envelhecimento na actuagao clinica do MF

a Reconhece as particularidades fisioldgicas do envelhecimento

b Adapta a anamnese e o ritmo da consulta as necessidades de
comunicag&o efectiva com o paciente idoso

¢ Aplica adequadamente escalas de avaliagcdo de funcionalidade e
de dependéncia no paciente idoso

d Sabe estudar a populagdo idosa da lista e planear as suas
actividades de acordo com as necessidades de cuidados
identificadas

e Utiliza estratégias adequadas de gestdo da prescricdo no idoso
(ex. critérios STOPP/ START)

f Prop0e actividades preventivas apropriadas aos pacientes idosos

g Mobiliza os recursos sociais da comunidade necesséarios ao apoio
as actividades de vida diéria e a manutengéo da funcionalidade do
idoso no seu domicilio

C.3.2 Efectuar o diagnéstico, a prevengdao e a orientagdo de situagoes clinicas
geriatricas comuns

Fragilidade

T | Q@

Instabilidade

Imobilidade

o | O

Incontinéncia

D

latrogenia

f Limitagdo cognitiva

g Imitacdo sensorial
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C.3.3 Efectuar a gestao apropriada de sintomas comuns no paciente idoso

Insénia

T | Q@

Depressao

Dor

(@]

o

Fadiga

Delirium

D

Quedas

Ulceras de pressao

«

-

Obstipagéo

i Reteng&o urinéria

j Anorexia

k Perda ponderal

| Sarcopenia

m Problemas dentarios

n Disfuncéo sexual

C.3.4 Adaptar a abordagem da doenga aguda as particularidades do idoso

a Reconhecer o idoso agudamente doente e a pauci-sintomatologia
que lhe é caracteristica

b Decidir adequadamente quando gerir no domicilio / em CSP e
quando referenciar ao hospital a doenga aguda no idoso

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

- Elaboracgéo de relatos de caso com enfoque na gestao da multimorbilidade e multipatologia
no idoso.

[Notas pessoais]
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Notas pessoais
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C.4 Diagnéstico Precoce de Doenga Oncoldgica

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

C.4.1 Conhecer e aplicar na consulta o conceito de diagnéstico precoce

a Inclui apropriadamente no aconselhamento aos pacientes a
discuss@o do risco / beneficio dos métodos de diagndstico
precoce indicados ou solicitados

b Conhece e orienta para bibliografia ou suportes de deciséo
adequados o paciente quando a opgao de rastrear ndo é clara,
promovendo a tomada de decis&o informada do paciente

C.4.2 Conhecer e implementar na sua pratica clinica as recomendagdes nacionais
relativas ao diagnéstico precoce incluidas no Plano Oncolégico Nacional

a Diagnostico precoce do cancro da mama

b Diagnostico precoce do cancro do colo do utero

¢ Diagnoéstico precoce do cancro do colon

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

Notas pessoais
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C.5 Cuidados a Pacientes Dependentes e Cuidadores

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

C.5.1 Prestar cuidados adequados a pacientes dependentes

a Desenvolve metodologias de identificacdo dos pacientes
dependentes da lista de utentes

b Caracteriza as dependéncias e os riscos clinicos e sociais

c Planeia os cuidados necessarios, envolvendo o0s recursos
disponiveis na familia, na equipa de saude e na comunidade,
executando-os com recurso ao trabalho em equipa

C.5.2 Prestar cuidados adequados aos cuidadores informais

a Identifica o ou os cuidadores informais / familiares de cada
paciente dependente

b Evidencia capacidade de comunicar apropriadamente com os
cuidadores e de valorizar o seu papel e necessidades

¢ Avalia regularmente a existéncia de sinais de sofrimento ou de
exaustdo do cuidador e actua em conformidade no apoio ao
mesmo

C.5.3 Conhecer, referenciar e articular apropriadamente com a Rede Nacional de
Cuidados Continuados Integrados (RNCCI)

a Conhece a estrutura, organizacdo, tipologias e critérios de
admissdo da RNCCI

b Articula, quando apropriado, de modo funcional com as equipas e
instituicdes da RNCCI

¢ Referencia, utilizando o suporte préprio, de modo funcional
pacientes com necessidades diversas de cuidados continuados a
RNCCI

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador

- Estudo orientado

[Notas pessoais]
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- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”
- Curso Curricular Obrigatorio “Familia, Saude e Doencga”

- Estagio em Unidade de Cuidados Continuados

Notas pessoais
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C.6 Cuidados no Domicilio

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

C.6.1 Seleccionar adequadamente pacientes e situagoes clinicas para observagao ou
seguimento no domicilio

a Propde de modo apropriado a realizagdo de visita domiciliaria
médica, e avalia adequadamente os pedidos de visita domiciliaria
da iniciativa do utente ou cuidadores, procedendo de acordo com
a sua avaliagédo

C.6.2 Optimizar o potencial da visita domiciliaria no plano de cuidados aos pacientes

a Propde o conteudo e organiza a sua propria mala de domicilios

b Conhece a geografia da area de influéncia da Unidade de
colocagéo

¢ Demonstra uma atitude profissional apropriada a visita ao
domicilio do paciente

d Evidencia atencdo a toda a informacao pertinente passivel de ser
obtida no domicilio do paciente, e adequa a sua intervengéo aos
achados ai encontrados

e Avalia e trata no domicilio, com os recursos disponiveis, o
paciente e familia do ponto de vista fisico, psicolégico e social

f Faz arevisdo oportunista da farmacopeia doméstica do paciente

g Propde oportunisticamente estratégias de reducdo de riscos de
quedas e acidentes domésticos

h Actua em articulagdo com, e envolve a familia e a restante equipa
de saude na definicao do plano de cuidados

i Programa o seguimento dos pacientes em cuidados domiciliérios

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

[Notas pessoais]
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- Curso Curricular Obrigatorio “Familia, Saude e Doencga”

- Realizag&o de visitas domiciliarias com varios Médicos e Enfermeiros de Familia da Unidade
Funcional de colocagéo

Notas pessoais
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C.7 Cuidados em Fim de Vida e no Luto

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

C.7.1  Saber identificar pacientes em fim de vida

a Demonstra capacidade de seleccionar as situagbes clinicas que
poderdo beneficiar da pratica de actos paliativos

b Sabe diagnosticar a fase agonica, e adequar as suas actuagoes
terapéuticas a mesma

C.7.2 Conhecer e aplicar os principios dos Cuidados Paliativos quando apropriado

a Avalia globalmente o paciente em fim de vida quanto a sinais de
sofrimento fisico, psicoldgico, social e espiritual

b Estabelece uma comunicagdo adequada com o paciente e familia,
respondendo apropriadamente as questdes que Ihe sdo colocadas

¢ Domina técnicas de controlo de sintomas comuns em fim de vida

d Articula com outros técnicos ou recursos de suporte (ex. Equipas
de Suporte em Cuidados Paliativos) de forma apropriada

e Atende as necessidades da familia / cuidadores

f Planeia o apoio a familia na morte e no luto

g Sabe identificar os sinais de Iluto patolégico e orienta-0
adequadamente

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador

- Estudo orientado

- Curso Curricular Obrigatorio “Consulta, Deciséo Clinica e Evidéncia”

- Curso Curricular Obrigatorio “Familia, Saude e Doencga”

- Estagio em Equipa de Suporte Comunitario de Cuidados Paliativos

[Notas pessoais]
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Parte D COMPETENCIAS DE GESTAO DE
PROBLEMAS DE SAUDE

[Notas pessoais]
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D.1 Doengas Agudas / Problemas Comuns

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.1.1  Gerir situag6es agudas frequentes em CSP

a

Conhece os principais motivos de recurso a consulta de doenca
aguda na Unidade de Saulde, e sabe explorar e valorizar motivos
de consulta ndo expressos

Estabelece diagndsticos diferenciais apropriados para sinais e
sintomas agudos e mal definidos, e planeia a sua actuagédo em
fungdo dos mesmos

Toma decisdes adequadas de referenciagdo a Cuidados
Secundarios de situagbes agudas potencialmente ameagadoras
de vida, e prioriza adequadamente a gestdo de multiplas
solicitagbes em contexto de doenga aguda

Trata adequadamente as situagOes autolimitadas recorrendo a
medidas gerais e a terapéutica farmacolégica basica quando
indicada, e educando o paciente para a sua histéria natural
expectavel e para o seu empoderamento na gestdo futura de
quadros semelhantes

Conhece e domina as ferramentas disponiveis na Unidade de
Saude para actuagdo em situagéo de emergéncia

Sabe articular-se com o INEM e obter suporte diferenciado em
emergéncia médica

D.1.2 Diagnostica e aborda apropriadamente em CSP diagnésticos confirmados ou

suspeitos de:

Doente politraumatizado

T | Q

Doente em choque

Doente queimado

o | O

Doente em coma ou com alteragéo do estado de consciéncia

D

Doente com hemorragia em curso

Doente com urgéncia ou emergéncia neurolédgica (cefaleia aguda,
paralisia, vertigem, crise convulsiva, AVC/ AlT, etc.)

Doente com insuficiéncia respiratoria aguda ou crénica agudizada

Doente com dor toracica

[Notas pessoais]
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D.1.2 Diagnostica e aborda apropriadamente em CSP diagndsticos confirmados ou
suspeitos de:

i Doente com dor abdominal

j Doente com urgéncia ou emergéncia cardiovascular (insuficiéncia
cardiaca congestiva descompensada, edema agudo do pulmao,
trombembolismo pulmonar, disritmias agudas, sindroma coronario
agudo, emergéncia hipertensiva, endocardite, pericardite,
isquemia aguda dos membros, trombose venosa profunda,
tromboflebite, etc.)

k Doente com urgéncia ou emergéncia gastroenterologica
(hemorragia digestiva, perfuracdo de viscera oca, peritonite,
colecistite aguda, apendicite aguda, oclus&o intestinal, colestase,
peritonite, pancreatite aguda, etc.)

| Doente com urgéncia ou emergéncia urolédgica (colica renal, ITU,
hematuria, retengdo urinaria aguda, etc.)

m Doente com lesdo ortotraumatolégica aguda do esqueleto axial ou
dos membros

n Doente envenenado ou intoxicado

0 Doente em sindroma de privagdo de substancias

p Doente em sindroma serotoninérgico
q

Doente que sofreu quase-afogamento

r Doente que sofreu mordedura animal ou humana

s Doente com ferida incisa e contusa

t Doente com abcesso da pele

u Doente com panaricio ou unha encravada

[Notas pessoais]
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D.1.3 Dominar técnicas basicas de diagndstico, estabilizagdo e tratamento em
emergéncia ou urgéncia

a Sabe efectuar manobras de suporte basico de vida em adultos e
criancas

b Monitoriza pressdo arterial, frequéncia cardiaca, frequéncia
respiratoria, pulso, saturagéo de 02

(@]

Avalia a glicemia capilar

o

Testa a urina com tira reactiva, e interpreta os resultados

D

Realiza e interpreta ECG

Treina a entubag&do nasogastrica

Treina a entubagao orotraqueal

«

-

Treina a algaliagéo

i Treina a puncao arterial

j Treina a pungéo venosa

k Treina a colocagéo de catéter em veia periférica

| Executa suturas de feridas em um ou mais planos

m Executa a aplicacdo de ligaduras, talas e gessos

n Efectua drenagens de abcessos cuténeos

o Drena hematomas ungueais

p Trata fissuras anais
q

Drena tromboses hemorroidarias

r Remove corpos estranhos da pele, narinas e canais auditivos

s Aplica técnicas de hemostase

t Aplica técnicas de anestesia local adequadas

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Estagio de Servigo de Urgéncia

[Notas pessoais]
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D.2 Doencas Infecciosas

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.2.1 Reduazir riscos de doenca infecciosa

a Conhece e promove as imunizagdes adequadas ao adulto
atendendo ao Programa Nacional de Vacinagéo e a circunstancias
particulares de contexto individual (ex. viagens, doengas
debilitantes da imunidade, contactantes)

b Propée medidas de profilaxia da exposi¢cdo em contactantes de
doentes com meningite, tuberculose, hepatites viricas, VIH,
doengas de evicgdo escolar e doencas sexualmente
transmissiveis

D.2.2 Diagnosticar e orientar adequadamente infec¢des
sistémicas no adulto

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Estagio em Servico de Urgéncia

- Estagios opcionais / curtos (Pneumologia, Centro de Diagndstico Pneumoldgico,

Infecciologia, Unidade de Saude Publica, etc.)

Notas pessoais
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D.3 Problemas hematolégicos

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.3.1 Utilizar adequadamente o hemograma

a

Conhece as recomendacdes para solicitar um hemograma

b

Sabe interpretar e investigar, quando indicado, as alteragdes do
hemograma

D.3.2 Gerir com seguranga pacientes sob terapéutica hipocoagu

lante

a

Conhece as opgdes e interacgdes farmacologicas, as indicacdes e
as contra-indicagdes para a sua institui¢do

Utiliza ferramentas de apoio a decisao clinica na sua instituicao e
suspensao (ex. CHADS2-VASc; HAS-BLED)

Implementa estratégias efectivas para a sua monitorizagao segura
nos pacientes com indicagao para a mesma

D.3.3 Diagnosticar e orientar os principais problemas hematoldgicos, ou suas

suspeitas:

Alteracbes da  série  rubra:  anemias, poliglobulias,
hemoglobinopatias

Alteracbes da série branca: leucocitose, leucopenia, leucemias,
sindromes mielodisplasicas

Alteracbes das plaquetas e coagulagdo: trombocitopenias,
trombocitoses, coagulopatias, vasculites

Pancitopenias

Adenomegalias

Esplenomegalia

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Estagios em Servigos de Urgéncia

[Notas pessoais]
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- Estagios opcionais / curtos (Cardiologia, Medicina Interna, Hematologia)

Notas pessoais
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D.4 Problemas digestivos

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.41

patologia digestiva

Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagao da

a Estudos analiticos (provas hepéticas, hemograma, VS, ...)

b

Pesquisas de sangue oculto e de parasitas fecais

C

Rx abdominal simples em pé

d

Transito baritado esofagico

e

Clister opaco

Ecografia abdominal

g

Endoscopia Digestiva Alta

h

Colonoscopia

TAC abdominal

D.4.2 Diagnosticar e gerir apropriadamente

a

Dispepsia

b

Disfagia

C

Doengas da boca, dentes, lingua e gengivas

d

Obstipagéo

D

Ictericias

Hemorragia digestiva

«

Refluxo gastro-esofégico

-

Gastrite

Gastroenterite aguda

j

Ulcera gastro-duodenal

k

Sindroma do intestino irritavel

Diverticulose e diverticulite

m Doenga inflamatéria intestinal

n

Parasitoses no adulto

o Litiase das vias biliares
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Doenga hepética cronica

Hepatites agudas e cronicas

Pancreatites

Patologia anal e perianal: abcesso, fistula;fissura e hemorroidas

Neoplasias e poliposes do tubo digestivo

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagios em Servigos de Urgéncia

- Estagios opcionais / curtos (Medicina Interna, Gastroenterologia, Radiologia)

Notas pessoais
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D.5 Problemas do olho e da visao

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.51

para a Saude da Visao

Promover os actos de medicina preventiva recomendados no Programa Nacional

Efectua a avaliagdo visual apropriada na consulta de Saude
Infantil das criangas nas varias idades, conforme previsto no
Programa Nacional

Referencia para rastreio de retinopatia todos os pacientes
diabéticos

Evidencia aten¢do e pesquisa activamente queixas de perda de
visao dos pacientes hipertensos

Demonstra atencdo a, encaminhando adequadamente para
avaliagéo oftalmoldgica, pacientes com historia familiar de miopia
grave

D.5.2 Diagnosticar e gerir apropriadamente

Olho vermelho

T | QO

Conjuntivite

(@]

Blefarite e dacriocistite

o

Hordéolo e chalazio

D

Infecc@o ocular por herpes simplex

Obstrugéo do canal lacrimal

«

Patologia da cornea

-

Lagoftalmia da paralisia facial

Estrabismos e pseudo-estrabismo

Défice de viséo agudo, sub-agudo e crénico

Alteraces visuais congénitas

Expresséo ocular de doengas sistémicas

Urgéncias e emergéncias oftalmoldgicas: queimaduras quimicas e
por agentes fisicos, corpos estranhos, glaucoma agudo, queratite
aguda, traumatismos, amaurose subita, escotomas, moscas
volantes

[Notas pessoais]
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Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Estagios opcionais / curtos (Oftalmologia)

Notas pessoais
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D.6 Problemas do ouvido, nariz e garganta

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.6.1

auditiva

Promover os actos de medicina preventiva recomendados no ambito da salde

a

Verifica e orienta, quando néo efectuado na maternidade, os Pais
para o agendamento do rastreio auditivo universal do RN

b

Recomenda estratégias de protec¢do nos individuos com
exposi¢des profissionais de risco, € promove a avaliagdo
adequada de eventuais queixas auditivas

D.6.2 Diagnosticar e gerir apropriadamente

Hipoacusia aguda ou crénica

T | QO

Acufenos

(@]

Ouvido tapado

o

Odinofagia

D

Obstrugéo nasal

Disfonias

«

Perturbagdes do paladar e do olfacto

-

Otite serosa

Perfuracdo timpanica

Impactagao ceruminosa

Sinusopatias

Rinite alérgica e vasomotora

Polipose nasal e dismorfias do septo nasal

Neoplasias otorrinolaringoldgicas

Urgéncias e emergéncias otorrinolaringolégicas: otalgia, otites
externa e média aguda, corpos estranhos, otorreia, otorragia,
epistaxis, amigdalite

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro

- Pratica clinica em autonomia

[Notas pessoais]
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- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado

- Estégios opcionais / curtos (ORL)

Notas pessoais

[Notas pessoais]

79



Gui&o para Aprendizagem Reflexiva na Pratica Clinica em MGF | 2017

D.7 Problemas cardiovasculares

A . Até ao
Competéncias a adquirir final do Data

D.7.1  Promover os actos de medicina preventiva recomendados no ambito da saude
cardiovascular

a Procura activamente, sinaliza e planeia estratégias de redugéo de
impacto de factores de risco cardiovascular

b Avalia a pressao arterial adequadamente e com a periodicidade
recomendada como procedimento preventivo

¢ Descreve e clarifica a periodicidade recomendada em fungdo do
contexto de cada paciente para a avaliagao do perfil lipidico

d Realiza intervengdes breves para apoiar a cessagao tabagica

e Avalia e aplica consequentemente o nivel de risco cardiovascular
individual do paciente

f Prescreve a antiagregacdo plaquetaria e a hipocoagulagdo
quando indicadas

g Aplica medidas de prevengdo da endocardite bacteriana quanto
indicadas

h Recomenda activamente medidas nao farmacolégicas de redugéo
do risco tromboemboélico

D.7.2 Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagao da
patologia cardiovascular

Rx simples de térax

T | QO

Electrocardiograma

Ecocardiograma

o | O

MAPA

Holter

D

f Doppler arterial dos membros inferiores

g Doppler venoso dos membros inferiores

[Notas pessoais]
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D.7.3 Diagnosticar e gerir apropriadamente

Hipertenséo arterial essencial e secundéria

T | Q@

Insuficiéncia cardiaca congestiva

Cardiopatia isquémica

o | O

Fibrilag&o auricular

D

Valvulopatias

f Insuficiéncia venosa dos membros inferiores

g Doenca arterial periférica

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagio em Servico de Urgéncia

- Estagios opcionais / curtos (Medicina Interna, Cardiologia, Cirurgia Vascular)

Notas pessoais
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D.8 Problemas musculo-esqueléticos

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.8.1 Promover os actos de medicina preventiva recomendados no ambito da saude

ossea e articular

a Recomenda exercicio fisico de manutengdo adaptado a condigéo
e circunstancias do paciente

b Avalia activamente, nas idades recomendadas, a presenga de
patologia ortopédica infanto-juvenil (escolioses, displasias da
anca, patologia postural do joelho e tornozelo...)

¢ Recomenda habitos alimentares e de vida apropriados a
manuten¢éo de aportes adequados de fontes naturais de calcio e
vitamina D

d Recomenda medidas de correccdo da postura no trabalho ou
actividades de lazer

D.8.2 Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagao da

patologia musculoesquelética

a Estudo analitico (ex. provas reumatismais, &cido Urico,
doseamentos hormonais e de ides pertinentes)

b Rx 6sseo simples

¢ Ecografia de partes moles muscular ou articular

d TAC

e RMN

[Notas pessoais]
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D.8.3 Diagnosticar e gerir apropriadamente

a Cervicalgia, cervicobraquialgia, dorsalgia, lombalgia e
lombociatalgia

lon

Dor articular ou musculo-esquelética cronica

Ombro doloroso e outras tenossinovites

(@]

o

Osteoartrose (coluna, joelho, anca, méo)

D

Osteoporose

Hérnia discal

Escoliose

«

-

Artrites e sindromas reumatismais inflamatérios

i Gota Urica

j Sindroma do tunel carpico

k Fracturas, luxacOes e rupturas de ligamentos

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagio em Servico de Urgéncia

- Estagios opcionais / curtos (Ortopedia, Reumatologia)

Notas pessoais
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D.9 Problemas neurolégicos

Até ao

finaldo | 22%

Competéncias a adquirir

D.91 Promover os actos de medicina preventiva
recomendados no ambito da saude cardiovascular com
impacto na prevengao das doengas cerebrovasculares

D.9.2 Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagdao da
patologia neurolégica

a Avaliagao do desempenho cognitivo (ex.° MMSE, teste do rel6gio)

lon

Avaliacao analitica pertinente (estudo de deméncias secundérias,
avaliagao de factores de risco cardiovascular, etc.)

Electromiografia

o | O

Electroencefalograma

e TAC craneoencefélica

f RMN craneoencefalica

D.9.3 Diagnosticar e gerir apropriadamente

Cefaleias agudas e cronicas

T | Q@

Algias da face

Tremores

(@]

o

Sindromas vertiginosos

D

AVC/ AIT e suas sequelas

Epilepsias

Sincopes

«

-

Défices cognitivos e deméncias

i Neuropatia periférica e dos pares cranianos

j Paralisia facial central e periférica

k Sindrome de Parkinson

| Estados confusionais agudos e perturbagdes da consciéncia
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Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagio em Servico de Urgéncia

- Estagios opcionais / curtos (Neurologia, Medicina Fisica e de Reabilitagao)

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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D.10 Problemas mentais e dependéncias

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.10.1 Promover actos de medicina preventiva recomendados

no ambito da saude mental e da redugao de riscos de
dependéncias

D.10.2 Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagdao da

patologia mental

Entrevista clinica com exame do estado mental

Avaliacao da funcionalidade familiar

Avaliagdo analitica pertinente (exclusdo de psicoses ou estados
confusionais metabolicos, avaliagdo de complicagdes de
dependéncias- fungédo hepatica, serologias virais, etc.)

d

TAC cranioencefalica

D.10.3 Diagnosticar e gerir apropriadamente

Ansiedade e perturbagéo de panico

T | QO

Depressao

(@]

Ideag&o suicida

o

Psicose

D

Mania/ hipomania

Perturbagdes do comportamento alimentar

«

Somatizagao

-

Deméncias

Disfungdes sexuais

Disfungéo familiar

Comportamentos aditivos

Perturbagbes da relacdo clinica: doentes hiperfrequentadores,
dependentes, agressivos, manipuladores.

Emergéncias em Saude Mental: delirium tremens, ideagéo suicida
estruturada, ingestdo medicamentosa voluntéria, episodio
psicotico agudo com delirio de vinganga ou de perseguicao,
anorexia nervosa com IMC < 14 kg/m2.

[Notas pessoais]
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D.10.4 Conhecer e manejar os ansioliticos e hipnéticos,
antidepressivos e antipsicoticos de uso comum em
Cuidados de Saude Primarios

D.10.5 Articular com os recursos da comunidade no acesso a
cuidados de psicoterapia nas situagbes com tal
indicagao

D.10.6 Conhecer os recursos de psicoterapia do ACES e do
hospital

D.10.7 Fazer a referenciagdo de acordo com os protocolos
existentes

D.10.8 Conhecer a importancia e a fungao dos Grupos Balint

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagio de Saude Mental

- Participagao regular em Grupo Balint

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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D.11 Problemas respiratorios

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.11.1 Promover actos de medicina preventiva recomendados

no ambito da patologia respiratéria

D.11.2 Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagao da

patologia respiratoria

Espirometria / provas funcionais respiratorias

a
b

Rx de térax

C

Prova de Mantoux

d

Estudo de alergias

e

TAC toracica

D.11.3 Investigar, diagnosticar e gerir apropriadamente

Hemoptises

T | QO

Insuficiéncia respiratdria

Derrame pleural

o | O

Pneumotorax

Asma

DPOC e suas agudizacbes

Infecgbes respiratorias: pneumonia adquirida na comunidade,
traqueobronquite

Tuberculose pulmonar

Bronquiectasias

j

Nodulo solitario do pulméo

k

Neoplasias malignas do pulmao

D.11.4 Conhecer as indicagcoes e a metodologia de prescri¢gao

dos meios de terapéutica respiratoria

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro

- Pratica clinica em autonomia

[Notas pessoais]
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- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagio em Servico de Urgéncia

- Estagios opcionais (Pneumologia, Imunoalergologia, CDP, Medicina Interna)

Notas pessoais
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D.12 Problemas dermatolégicos

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.12.1 Promover actos de medicina preventiva recomendados

no ambito da prevengao do cancro da pele

D.12.2 Saber efectuar o exame da pele

a

Caracterizar as les6es elementares da pele

b

Conhecer os sinais de suspei¢do de lesbes pré-neoplasicas e
neoplasicas da pele e mucosas

D.12.3 Investigar, diagnosticar e gerir apropriadamente

AlteracOes da coloragéo da pele

T | Q@

Eczema atdpico e de contacto

(@]

Urticaria

o

Dermatite seborreica

D

Psoriase

Acne

«

Infecgdes bacterianas da pele

-

Infecges virais da pele: verrugas viricas, molusco contagioso

Dermatofitoses da pele e unhas

Doengas sexualmente transmissiveis: sifilis, VIH, condilomas,
blenorragia, uretrites ndo gonocdcicas)

k

Psoriase

Dermatoses da infancia

m Neoplasias benignas da pele

n

Neoplasias malignas da pele

0]

Manifestagdes dermatoldgicas de doencgas sistémicas

p

Calosidades e hiperqueratoses

[Notas pessoais]
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D.12.4 Conhecer e manusear adequadamente os tratamentos
topicos em Dermatologia

D.12.5 Colher amostras para exame micoldgico e bacteriolégico

D.12.6 Executar técnicas simples de pequena cirurgia de lesées
comuns (quisto sebaceo; fiboroma-péndulo; ...)

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estagios opcionais (Dermatologia, DST, Infecciologia, Pequena Cirurgia)

- Estagios curtos

Notas pessoais

[Notas pessoais]
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D.13 Problemas enddcrinos e metabolicos

Competéncias a adquirir

Até ao
final do

Data

D.13.1 Promover actos de medicina preventiva tendentes a

redugdo das doengas metabdlicas e relacionadas com a
nutricao

D.13.2 Aconselha correcgoes alimentares ajustadas aos

problemas de saude diagnosticados

D.13.3 Gerir problemas relacionados com a Diabetes Mellitus

a

Sabe aplicar a detecgao precoce de diabetes mellitus a pacientes
em risco acrescido de a desenvolver

Diagnostica segundo os varios critérios reconhecidos a Diabetes
Mellitus

Efectua adequadamente a avaliagdo completa do doente com
diabetes mellitus de novo e o seguimento periddico do doente
com diabetes

Define objectivos adequados para o controlo do paciente com
diabetes: HbA1c, TA, perfil lipidico, peso

Estabelece um plano individualizado para o doente diabético,
envolvendo mudanca de estilos de vida, terapéutica farmacolégica
e ndo farmacoldgica.

Conhece e manuseia adequadamente a terapéutica oral da
diabetes

Sabe instituir e adaptar esquemas de insulinoterapia apropriados
a cada paciente

Referencia adequadamente os pacientes com diabetes para
rastreio de retinopatia

Efectua um exame completo do pé diabético e sabe orientar as
alteracdes e complicagdes observadas

Partilha adequadamente tarefas com outros elementos da
microequipa de saude nos cuidados aos pacientes com diabetes

[Notas pessoais]
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D.13.4 Gerir problemas relacionados com a dislipidemia

a Saber seleccionar os pacientes com indicagdo para rastreio da
dislipidemia, e respectiva periodicidade

b Define e adapta individualmente objectivos terapéuticos de
controlo da dislipidemia

¢ Recomenda adequadamente estratégias ndo farmacologicas e
farmacoldgicas de controlo das dislipidemias, integrando na
decisé@o da sua intensidade o conceito de risco cardiovascular e
explicando-o ao doente

D.13.5 Gerir problemas relacionados com a obesidade

a Inclui estratégias de deteccao e registo do excesso de peso e da
obesidade na sua pratica clinica

b Conhece e aplica a classificagdo da gravidade e etiologia da
obesidade

¢ Aconselha modificagdes de estilo de vida adequadas ao controlo
da obesidade, e sabe recomendar exercicio fisico adaptado

d Referencia para tratamentos pacientes com obesidade mérbida

D.13.6 Gerir a patologia tiroideia comum

a Utiliza de modo apropriado os estudos da fungao tiroideia

b Sabe como efectuar a abordagem do nddulo tiroideu e conhece 0s
critérios de suspeicao, referenciando adequadamente

¢ Diagnostica e trata adequadamente o hipotiroidismo, € o bdcio
multinodular eutiroideu

d Diagnostica e referencia adequadamente o hipertiroidismo, as
suspeitas de tiroidite e as neoplasias da tiroide

D.13.7 Detectar e tratar ou orientar outras patologias enddcrinas

a Hiperuricemia e gota

b Galactorreias

¢ Alteragdes do metabolismo do calcio

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Pratica clinica em autonomia

- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador

[Notas pessoais]
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- Estudo orientado

- Estagios opcionais (Medicina Interna, Endocrinologia, Diabetologia)

Notas pessoais
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D.14 Problemas urinarios e genitais

A . Até ao
Competéncias a adquirir final do Data

D.14.1 Utilizar adequadamente os exames auxiliares pertinentes a investigagdao da
patologia urinaria e genital

Avaliacéo analitica pertinente

T | Q@

Ecografia renal

Ecografia vesical

o | O

Ecografia prostatica

e Urografia intravenosa

f TAC pélvico

D.14.2 Investigar, diagnosticar e gerir apropriadamente

Hematurias micro e macroscopicas

a
b Proteinlria

Incontinéncia urinaria

(@]

o

Dor genital

D

Sintomas prostaticos

Epi e hipospadias

Fimose e parafimose

«

-

Massas testiculares e escrotais

i Disfuncao eréctil

j Insuficiéncia renal

k Colica renal e nefrolitiase

| InfecgBes urinarias

m Prostatite

n Orquite e epididimite

o Balanite

p Uretrite
q

Hiperplasia benigna da prostata

r Neoplasias dos genitais, das vias urinarias e da préstata
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D.14.3 Gerir esquemas terapéuticos em presenca de insuficiéncia renal

a Calcular a taxa de filtrag&o glomerular

b Ajustar a dose dos farmacos em pessoas com insuficiéncia renal
sem necessidade de dialise

Metodologias de aprendizagem propostas
- Pratica clinica ombro-a-ombro
- Analise de registos clinicos
- Pratica clinica em autonomia
- Observagao, consultoria e feedback pelo orientador
- Estudo orientado
- Estéagio de Medicina de Urgéncia

- Estagios opcionais / curtos (Urologia, Nefrologia)

Notas pessoais
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Parte E GESTOS BAsicos EM MGF

o
A4

[Notas pessoais]
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Esta é uma base de registo de gestos considerados basicos em MGF.

Pode e deve ser ampliada com outros cujo treino considere pertinente.

Apreciagao feita
pelo préprio Inseguro Capaz A vontade Eximio
(marcar com 1)

NOTAS

Apreciacgao fei N&

preciagao feita a0 Precisa Bem- Ultrapassa

por outros consegue . .
melhorar | sucedido expectativas

(marcar com 2) efectuar
Exame
ginecoldgico

Exame obstétrico
da gravida

Exame genital
masculino

Exame rectal

Exame prostatico

Colpocitologia

Colocagéo de
implante
contraceptivo

Exérese de
implante
contraceptivo

Colocagéo de DIU

Colocagéo de SIU

Retirada de DIU ou
SIU

Exame visual do
RN e crianga

Otoscopia

Testes auditivos de
Weber e de Rinne

Rinoscopia anterior

Tamponamento
nasal anterior

[Notas pessoais]
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Apreciagao feita
pelo préprio Inseguro Capaz A vontade Eximio
(marcar com 1)

NOTAS
A iacao fei N3
preocrli‘ila:(r)o: . conszoue Precisa Bem- Ultrapassa
(ercar com 2) efectl?ar melhorar | sucedido expectativas

Exame da cavidade
oral

Exame da pele

Avaliagao do
desenvolvimento
psicomotor em
Saude Infantil

Drenagem de
abcesso ou
panaricio

Sutura de ferida

Exérese de lesdo
cutanea

Infiltragdo de lesao
tendinosa, bursa ou
articulacao

[Notas pessoais]
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Parte F BIBLIOGRAFIA

O campo de intervengdo e conhecimento da Medicina Geral e Familiar € vasto. Uma lista
estruturada de referéncias a livros e a outros documentos designadamente artigos de revistas,
normas de orientagdo, faciimente se desactualiza. Os livros de medicina ndo s&o livros de
cozinha que quanto mais velhos melhor. Manter-se a par dos resultados da investigacéo, ter
acesso a melhor evidéncia disponivel requer um continuado e persistente trabalho de
actualizagdo que néo é facilimente acessivel. Em 2004, Alper e colaboradores, publicaram um
trabalho onde se calcula que num més s&o publicados 7287 artigos relevantes para os Cuidados
de Saude Priméarios e que médicos treinados em epidemiologia precisam de 627 horas /més
para avaliar esses artigos, de forma a fornecer aos clinicos a melhor evidéncia disponivel.?

Deste modo a bibliografia basica proposta devera ter em consideragao o historico de anteriores
guias ou manuais de formagdo e o menor denominador comum dos restantes programas de
internato a decorrer no nosso pais. A lista de bibliografia de Medicina Geral e Familiar € um
projeto que requer a colaboragao de todos. Por isso esta listagem minimalista devera ir sendo
completada por cada um e pelas equipas integradas de Orientadores e Internos na pagina da
Coordenagao do Internato de MGF LVT (arsIvt > internato > medicina geral e familiar >
documentos e informagdes > manuais).

3 Alper BS, Hand JA, Elliott SG, et al. How much effort is needed to keep up with the literature relevant
for primary care? Journal of the Medical Library Association. 2004;92(4):429-437.
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