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INTRODUÇÃO 

ESTÁGIO PROFISSIONALIZANTE 

O presente relatório pretende descrever, sucintamente, as atividades desenvolvidas ao longo do Estágio 

Profissionalizante do 6º ano do Mestrado Integrado em Medicina da NOVA Medical School - Faculdade de 

Ciências Médicas (NMS-FCM). Encontra-se organizado em 4 componentes principais: a introdução, que 

resume os objetivos gerais do mesmo; o corpo do trabalho, onde são descritas as atividades decorridas em 

cada estágio parcelar, por ordem cronológica da sua realização (Anexo 1); uma reflexão crítica final, que se 

debruça na análise retrospetiva do trabalho desenvolvido e do cumprimento dos objetivos inicialmente 

propostos e, por último, os anexos, representativos das atividades extracurriculares nas quais participei. 

A formação pré-graduada representa o início de uma aprendizagem constante que se mantém ao longo de 

toda a carreira médica, de forma a prestar o melhor desempenho profissional e pessoal possíveis. Neste 

sentido, o Estágio Profissionalizante tem como principal finalidade proporcionar a aplicação prática não só 

do conhecimento e competências adquiridos ao longo do curso, mas também das atitudes e valores que 

constituem a vertente humana inerente à prática médica. Desta forma, este representa uma ponte entre a 

formação pré-graduada e o início da atividade profissional, aproximando o aluno daquilo que será a sua 

realidade futura, ao adquirir autonomia progressiva de forma tutelada. 

Considerando que, desde o início do ano letivo, mantive a motivação e determinação necessárias para retirar 

o maior proveito de cada estágio parcelar, estabeleci alguns objetivos, dos quais destaco: 

• consolidar os conhecimentos e competências adquiridos ao longo do curso, aplicando-os na prática 

clínica, ganhando novas aptidões através do ensino tutelado; 

• desenvolver um raciocínio clínico estruturado e coerente, sendo capaz de formular hipóteses 

diagnósticas, requisitar os meios complementares de diagnóstico relevantes para a sua investigação 

e propor um plano terapêutico adequado às necessidades de cada doente; 

• melhorar a comunicação com os doentes e respetivos familiares, adotando uma abordagem centrada 

nos mesmos, inserindo-os no seu contexto biopsicossocial e respeitando os seus valores individuais; 

• adquirir autonomia progressiva no desempenho das atividades realizadas, integrando-me ativamente 

nas equipas de trabalho, sabendo, contudo, reconhecer as minhas limitações; 

• aprofundar e complementar a minha formação médica, procurando manter-me atualizada e informada 

acerca de outras áreas de interesse, através da realização de atividades extracurriculares. 

 

1. MEDICINA INTERNA 

A Medicina Interna, pela diversidade de patologias que abrange e pelo seu especial papel na gestão global 

do doente e das suas comorbilidades, constituiu um excelente ponto de partida para o decorrer do ano letivo. 

Sendo a principal atividade desenvolvida a observação diária de doentes na enfermaria, defini, além dos 

objetivos gerais descritos na introdução, a capacidade de identificar e abordar as principais patologias agudas 

e crónicas frequentes neste contexto, ganhando, subsequentemente, autonomia progressiva na gestão de 
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cada doente. Pretendi também melhorar a minha capacidade de comunicação e seleção de informação 

clínica relevante, ao discutir cada doente não só com a minha equipa, mas também na visita clínica semanal 

e nos momentos de interação com os respetivos familiares.  

O estágio contemplou ainda outras atividades, como a participação no Serviço de Urgência (SU) do Hospital 

de S. José, onde treinei a sistematização e hierarquização probabilística das principais hipóteses diagnósticas, 

reconhecendo os critérios de gravidade e internamento; a Consulta Externa de Doenças Autoimunes; dois 

workshops lecionados na NMS-FCM; e aulas teórico-práticas, que considerei relevantes no auxílio da prática 

clínica. Participei também nas sessões clínicas e journal clubs organizados pelo serviço, tendo apresentado o 

tema “Neoplasia de Origem Oculta”, e procurei complementar o estágio ao assistir a 2 workshops intitulados 

“Radiologia na Urgência” (Anexo 5) e “Emergency Day” (Anexo 8).  
 

2. CIRURGIA GERAL 

A primeira semana do estágio de Cirurgia Geral consistiu em sessões teórico-práticas no Hospital Beatriz 

Ângelo, nas quais foram abordados temas de interesse cirúrgico, passando também pela gestão e liderança 

hospitalar e técnicas de comunicação, culminando na realização do curso TEAM (Anexo 7). As seguintes 

semanas decorreram no Hospital das Forças Armadas (HFAR). Neste estágio, procurei atingir alguns objetivos 

particulares, como saber utilizar a terminologia cirúrgica, executar as suas técnicas inerentes, avaliar o risco 

cirúrgico e saber distinguir indicações para cirúrgica eletiva e urgente.  

No bloco operatório, participei em várias cirurgias enquanto 1º e 2º ajudante, ficando a par dos materiais e 

técnicas utilizadas e ambientando-me às regras de conduta do mesmo. No que concerne às técnicas 

anestésicas, tive também oportunidade de praticar alguns procedimentos como a ventilação com máscara 

facial e ambu e a colocação de máscara laríngea. Na enfermaria, fiquei responsável por observar doentes 

quer em contexto pré, quer pós-operatório, assistindo ainda na realização de pensos, remoção de suturas e 

drenos. Assisti, semanalmente, às sessões clínicas conjuntas com o HFAR - Porto e às Consultas de Decisão 

Terapêutica, compreendendo a importância de uma abordagem multidisciplinar na obtenção do melhor 

outcome clínico possível. No que se refere ao SU, acompanhei o meu tutor na sua atividade, quer no HFAR, 

quer no Hospital Nossa Senhora do Rosário, e frequentei a formação “Curso de Introdução ao Serviço de 

Urgência” (Anexo 9). Relativamente à Consulta Externa, além das consultas de Cirurgia Geral, participei em 

consultas de Senologia, sendo esta uma área mais específica, não tão amplamente disponível.  

Atendendo às particularidades de um hospital inserido num campus militar, visitei ainda: o Centro de Treino 

Fisiológico, destinado à preparação dos voos militares; o Centro de Medicina Hiperbárica, aprendendo a base 

do funcionamento, as indicações terapêuticas e precauções de utilização de uma câmara hiperbárica; e o 

Centro de Epidemiologia e Intervenção Preventiva, responsável pela imunização dos militares mediante cada 

destino da sua missão. No último dia de estágio decorreu o Mini-Congresso, onde apresentei um caso clínico 

intitulado “I’ll be (in your) back”, acerca de um doente diagnosticado com um sarcoma retroperitoneal. 
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3. MEDICINA GERAL E FAMILIAR 

Iniciei o segundo semestre com o estágio parcelar de Medicina Geral e Familiar (MGF), sendo esta uma 

especialidade muito abrangente, mas, simultaneamente, muito particular, pela sua intervenção dirigida a 

uma determinada comunidade, inserindo sempre cada indivíduo no seu contexto biopsicossocial. 

Representa, assim, a base dos cuidados de saúde primários, tendo o médico de família um papel essencial 

na gestão das comorbilidades de cada indivíduo e na prevenção de doença em indivíduos saudáveis. A 

principal meta que delineei para este estágio foi a aquisição progressiva de autonomia na realização de 

consultas, de forma supervisionada, sendo capaz de identificar e gerir as principais patologias presentes na 

comunidade, bem como os seus fatores de risco, e adotar medidas de prevenção, promoção e manutenção 

de saúde. Tentei ainda desenvolver a minha capacidade de comunicação, baseando-me na escuta ativa, 

praticando uma medicina centrada no doente. Pude participar em vários tipos de consultas, nomeadamente 

Saúde Infantil e Juvenil e Doença Aguda, tendo a Saúde de Adultos e o Planeamento Familiar representado 

a grande maioria das mesmas, podendo ainda, no último caso, realizar alguns procedimentos como a 

citologia cervical e assistir na colocação e remoção de implantes subcutâneos e dispositivos intrauterinos. 

Por iniciativa própria, no âmbito das ações de consciencialização e informação da comunidade desenvolvidas 

pela USF, elaborei um folheto informativo sobre a menopausa, através do qual tentei, com uma linguagem 

simples, educar a população feminina sobre um tema de grande relevância na sua vida. 
 

4. PEDIATRIA 

O estágio de Pediatria decorreu no Hospital Dona Estefânia (HDE), tendo, face ao plano de contingência 

ativado no contexto da pandemia COVID-19, e subsequente interrupção das atividades letivas, terminado 4 

dias antes do previsto. Estando a minha tutora dedicada sobretudo à Gastrenterologia Pediátrica, 

desempenhei a maior parte da minha atividade na Unidade de Cuidados Especiais Respiratórios e 

Nutricionais (UCERN), onde, diariamente, fiquei responsável por vários doentes, apresentando, no final de 

cada manhã, um resumo das intercorrências e alterações terapêuticas relevantes, o que melhorou a minha 

autonomia e capacidade de comunicação. Assisti também a técnicas endoscópicas e participei na Consulta 

Externa, sendo que ambas me familiarizaram com a patologia digestiva crónica em crianças e adolescentes, 

reconhecendo a importância de um cumprimento terapêutico regular, que pode ser particularmente difícil 

nestas faixas etárias. Por último, no SU, contactei com um leque de patologias contrastante relativamente às 

restantes, tendo estas um caráter mais agudo e diversificado. 

Apesar de ter iniciado o estágio em busca de maior conhecimento acerca desta especialidade, dada a faixa 

etária particular que abrange, reconhecendo e abordando as patologias pediátricas mais prevalentes e 

aperfeiçoando a comunicação com o doente pediátrico e respetivos cuidadores, senti necessidade de 

adaptar estes objetivos face ao contexto subespecializado no qual me inseri. Assim, além dos descritos, 
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procurei aperfeiçoar o exame objetivo dirigido à patologia de foro gastrointestinal, compreender a 

importância da avaliação nutricional e as indicações e princípios de utilização da nutrição parentérica. 

A par das atividades descritas, assisti às reuniões clínicas diárias, às sessões clínicas organizadas pelas 

diferentes subespecialidades e às Sessões de Formação para Internos de Pediatria e Ano Comum (SOFIA), 

tendo participado também na Consulta de Imunoalergologia. Ainda com intuito formativo, participei no 

Workshop de Urgência Pediátrica, baseado no modelo de Simulação Avançada em Pediatria “Body Interact - 

Clinical Reasoning Education”. Estaria prevista para o último dia de estágio uma sessão de apresentação de 

seminários que, tendo em conta a interrupção repentina do estágio, não se realizou. Ainda assim, cada grupo 

procedeu à submissão dos mesmos, tendo o meu elaborado o seminário “Anemia de Células Falciformes - 

abordagem das complicações a propósito de um caso clínico”. 
 

5. GINECOLOGIA E OBSTETRÍCIA 

O estágio de Ginecologia e Obstetrícia representou o primeiro estágio parcelar decorrido exclusivamente em 

regime não presencial, dada a interrupção das atividades letivas, prevista no plano de contingência da 

pandemia COVID-19. Desta forma, os objetivos inicialmente propostos não foram aplicáveis ao novo método 

de ensino, uma vez que se baseavam em aspetos práticos que careciam da existência de um estágio 

presencial, restando apenas a possibilidade de rever alguns conceitos e conhecimentos inerentes a esta 

especialidade. Após a reorganização necessária, este consistiu, em primeiro lugar, num workshop intitulado 

“The Woman”, disponibilizado com a respetiva gravação de vídeo, e que incidiu sobre vários temas 

relevantes, desde o planeamento pré-concecional até ao período pós-parto. Este foi um método que nos 

permitiu rever algum do conhecimento previamente adquirido, fazendo uma abordagem geral sobre os 

assuntos com maior utilidade para a prática clínica futura, tendo sido também uma ponte para um 

aprofundamento e estudo mais detalhado, necessário para responder ao segundo constituinte deste estágio 

- as questões de escolha múltipla, resolvidas em conjunto com os restantes alunos pertencentes a cada local 

do estágio presencial. Por último, foram organizados grupos de trabalho, aos quais se atribuiu 

aleatoriamente um tema, com o objetivo de elaborar uma apresentação com gravação de áudio ou vídeo, 

tendo o meu grupo apresentado “Infeções Urinárias na Gravidez”. Na tentativa de complementar este 

estágio assisti a 3 palestras online referentes a esta especialidade, sobre os temas “Sexualidade na gravidez” 

(Anexo 15), “Infertilidade” (Anexo 20) e “Mutilação genital feminina” (Anexo 21). 
 

6. SAÚDE MENTAL 

Também o estágio de Saúde Mental decorreu exclusivamente à distância, tendo sofrido várias alterações, de 

maneira a adaptar-se da melhor forma possível às novas exigências, tentando colmatar a falta do estágio 

presencial. Desta forma, para garantir a manutenção do contacto com as patologias psiquiátricas, foram 

desenvolvidas outras atividades de caráter formativo, através das quais foi possível propor como objetivos: 
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ATIVIDADES EXTRACURRICULARES 

REFLEXÃO CRÍTICA 

rever o conhecimento relativo a esta especialidade, sabendo identificar sintomas e comportamentos 

sugestivos de perturbação psiquiátrica e situar o doente no seu contexto psicossocial ao recolher a 

informação necessária para obter um diagnóstico global. 

A primeira atividade desenvolvida foi a realização de dois seminários online, o primeiro com discussão de 

casos clínicos em contexto de urgência e o segundo sobre o Exame do Estado Mental. Outra atividade 

implementada foi a criação de 6 vinhetas clínicas, com base nas questões e temas da matriz da Prova Nacional 

de Acesso à Formação Especializada (PNAFE), com o objetivo de nos preparar para a respetiva prova, mas 

também de aprofundar o nosso conhecimento relativamente às patologias escolhidas. Por fim, o último 

elemento consistiu na redação de 2 histórias clínicas, com base nas gravações em vídeo disponibilizadas. 

Também neste estágio, procurei complementar a minha formação, recorrendo a 3 palestras online sobre os 

temas “Burnout Médico” (Anexo 11), “Ser médico no hospital prisional” (Anexo 17) e “Saúde Mental em 

tempos de COVID-19”, organizada pela Faculdade de Farmácia da Universidade de Lisboa. 

 

Dada a interrupção da atividade letiva presencial em contexto hospitalar, o estágio clínico opcional foi 

substituído por uma nova Unidade Curricular de Preparação para o Exame de Seriação para o Ingresso nas 

Especialidades Médicas, que consistiu em aulas online baseadas na revisão das questões da PNAFE 2019, por 

vários assistentes das diferentes especialidades. 

 

No decorrer do ano letivo, participei em diversas atividades que considerei complementarem a minha 

formação médica, entre as quais se incluem os congressos, palestras e workshops descritos em anexo. 

Acrescentei ainda duas atividades referentes a anos letivos anteriores que marcaram o meu percurso, quer 

a nível académico, quer pessoal: o Curto Estágio Médico em Férias (CEMEF) em MGF e o Intercâmbio Clínico 

da International Federation of Medical Students’ Association (IFMSA) em Medicina Neonatal e Perinatal. 

 

O Estágio Profissionalizante representa o culminar do meu percurso ao longo dos últimos 6 anos, encarando-

o com grande satisfação e sentimento de realização académica e pessoal. De forma geral, faço um balanço 

bastante positivo deste último ano, considerando que o Estágio Profissionalizante foi, sem dúvida, uma ponte 

essencial entre a formação pré-graduada e a prática clínica futura, permitindo-me adquirir ferramentas 

fulcrais para um bom desempenho profissional. 

Este foi, certamente, um ano atípico, marcado pela inesperada pandemia COVID-19. Perante a 

vulnerabilidade do ser humano, reconhecida sobretudo no decorrer deste período, aprendi a dar mais valor 

não só às minhas conquistas, das quais o completar deste ciclo faz parte, mas também à oportunidade de 

poder desempenhar uma profissão que tanto admiro e que tanta diferença e importância pode desempenhar 

na vida de cada indivíduo, também estas particularmente reconhecidas durante esta fase. Sem dúvida que 

ESTÁGIO CLÍNICO OPCIONAL 
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este acontecimento provocou um grande impacto na minha formação, sobretudo nos estágios do final do 

ano letivo, no sentido em que me privou de adquirir a experiência prática que constitui a base do Estágio 

Profissionalizante. Reconheço e congratulo a flexibilidade dos coordenadores de cada estágio parcelar na 

tentativa de criar alternativas que fossem exequíveis, mas sobretudo úteis, quer para a prova que em breve 

enfrentaremos, quer para a nossa prática clínica futura. Ainda assim, apesar das medidas tomadas, considero 

que estas ficaram algo aquém daquilo que seria o aproveitamento e a aprendizagem retirados de um estágio 

presencial. Apesar do conhecimento teórico ser uma base importante para um bom desempenho, a 

observação direta e a oportunidade de realização de determinados procedimentos são essenciais na 

formação médica. Além disso, e tendo em conta a importância da componente social e relacional do ser 

humano, não posso deixar de salientar o impacto psicológico negativo que o confinamento e isolamento 

social desempenharam, afetando a minha produtividade e contribuindo para a manutenção constante de 

uma atitude expectante e de incerteza face a um futuro próximo, tornando-se uma inquietação adicional.  

Apesar dos aspetos descritos e da obrigatoriedade de um processo de adaptação, construção e utilização de 

novas ferramentas de ensino, penso que estas podem ser encaradas como benéficas na evolução dos 

métodos de ensino de uma instituição que sempre prezou e se destacou pela inovação e atualização 

constantes. Estou em crer que muitas das mesmas, evidentemente não substituindo os estágios presenciais, 

irão perpetuar como complemento dos mesmos, podendo desempenhar um papel particularmente 

relevante nos anos pré-clínicos. Ainda como ponto positivo destaco o aproveitamento que fiz durante este 

período no investimento em atividades extracurriculares, não só como complemento aos estágios, mas 

também noutras áreas de interesse próprio, incluindo ainda a inscrição como voluntária no apoio aos 

profissionais e autoridades de saúde, embora o mesmo não se tenha tornado necessário. 

À parte desta situação, avaliando retrospetivamente o decorrer do ano letivo, penso ter atingido a maioria 

dos objetivos gerais e específicos inicialmente propostos, no sentido em que adquiri conhecimentos e 

competências na abordagem das várias patologias inerentes a cada especialidade, desenvolvi a relação 

médico-doente, a prática da medicina centrada no mesmo, e consequente capacidade de comunicação, e 

ganhei autonomia e confiança progressivas. De forma geral, senti-me integrada nas equipas com as quais 

trabalhei, destacando a importância do rácio tutor/aluno de 1:1 na maior proximidade e aquisição de 

conhecimento ao criar mais oportunidades de realização de procedimentos práticos, constituindo este o 

verdadeiro sentido da palavra profissionalizante. 

O estágio de Medicina Interna constituiu um ponto de partida fulcral para o restante ano letivo, sendo que 

neste adquiri o maior grau de autonomia, segurança e responsabilidade pela minha conduta e contactei com 

um leque mais variado de patologias. Atendendo à sua duração, consegui relacionar-me vincadamente com 

as equipas nas quais estive inserida, sentindo-me parte integrante das mesmas, experienciando uma maior 

evolução no que toca ao desenvolvimento de um raciocínio clínico estruturado e sistematizado, tendo ainda 
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oportunidade de acompanhar os doentes desde o início do internamento até à alta. O facto de ter mudado 

de equipa durante o estágio criou uma quebra na minha rotina, que, se por um lado me obrigou a adaptar a 

uma nova dinâmica, por outro permitiu-me lidar com novos profissionais e aprender novas formas de 

atuação na prática clínica, através da diferente organização e métodos de trabalho da mesma. 

Relativamente ao estágio de Cirurgia Geral, por ter ocorrido num hospital de menores dimensões e com 

menor número de alunos, permitiu-me participar de forma mais ativa e ter um contacto mais próximo com 

todas as suas valências, criando maior oportunidade de praticar determinados procedimentos, 

proporcionando, subsequentemente, uma melhor formação e amplificando a vertente prática do Estágio 

Profissionalizante. Por outro lado, por ser um hospital com pouca afluência de doentes, a variedade de 

patologias que observei não foi muito vasta, não tendo tido, por exemplo, oportunidade de assistir a 

nenhuma intervenção cirúrgica em contexto de urgência. Outro ponto que destaco negativamente foi o facto 

de algumas das aulas decorridas no Hospital Beatriz Ângelo, embora inicialmente planeadas, não terem sido 

lecionadas, ficando alguns temas importantes por abordar. Contudo, de forma geral, penso ter tido uma boa 

evolução no que toca aos objetivos definidos, tendo ficado positivamente surpreendida com o crescente 

interesse que demonstrei por esta especialidade que, anteriormente, considerava relativamente diminuto. 

Com o estágio de MGF aprendi a valorizar o papel dos cuidados de saúde primários na promoção e 

manutenção da saúde de uma determinada comunidade, adotei uma visão holística de cada doente, 

inserindo-o no seu contexto biopsicossocial e pratiquei uma medicina centrada no doente. Apesar de ter 

contactado com um variado número de patologias, com várias faixas etárias e de ter melhorado a minha 

capacidade de comunicação, gostaria de ter tido oportunidade de assistir a consultas de Saúde Materna e 

domiciliárias e de ter tido mais autonomia na realização de consultas, uma vez que, durante o período de 

estágio, contei sempre com a presença de uma médica interna de 1º ano da especialidade a quem era, 

naturalmente, dada prioridade nas oportunidades que surgiam de pôr em prática o seu conhecimento. 

Quanto ao estágio de Pediatria, sendo o HDE um hospital exclusivamente pediátrico, implicando uma 

organização em subespecialidades, considero que traria maior benefício a aquisição de uma visão mais 

generalista das patologias pediátricas mais prevalentes, ao invés de patologias específicas mediante o serviço 

onde decorre cada estágio. Contudo, a participação no SU e a necessidade de colaboração de outras 

subespecialidades na abordagem clínica de alguns doentes da UCERN, permitiram colmatar, parcialmente, 

este aspeto, permitindo-me igualmente desenvolver maior segurança na abordagem das mesmas, 

melhorando a capacidade de comunicação com os cuidadores, que muitas vezes pode ser desafiante. 

Sendo a Ginecologia e Obstetrícia uma área que desperta particularmente o meu interesse, estava com 

bastante expectativa relativamente a este estágio, lamentando, por isso, a impossibilidade da sua realização 

de forma presencial. Penso que as metodologias alternativas utilizadas, embora reconhecendo a sua rápida 

implementação, não abordaram equitativamente as duas vertentes desta especialidade, dando primazia a 



Carolina Santos Freire Almeida Calçada | 2014199 8 

conteúdos de Obstetrícia, em detrimento de Ginecologia. Além disso, as mesmas não me permitiram cumprir 

a maioria dos objetivos inicialmente propostos, tendo em conta que se trata de uma especialidade com 

bastantes procedimentos práticos específicos. Ainda assim, os temas abordados não deixaram de ser do meu 

interesse, considerando que a realização do workshop, das questões e do trabalho de grupo permitiram e 

incentivaram o cumprimento do objetivo que se destinava a rever e aprofundar o estudo nesta área, apesar 

de não ter tido oportunidade de assistir às restantes apresentações, que poderia ter sido uma mais-valia. 

Por último, relativamente ao estágio de Saúde Mental, penso que as soluções apresentadas foram 

suficientes para rever bastantes conceitos e conhecimentos relativos a várias patologias desta especialidade, 

ajudando a cumprir parte dos objetivos estabelecidos e auxiliando os alunos na preparação para a PNAFE, 

permanecendo igualmente a falta de um estágio presencial para os poder aplicar na prática. 

Quanto à substituição do estágio opcional pela nova Unidade Curricular de Preparação para o Exame de 

Seriação para o Ingresso nas Especialidades Médicas, admito ter sido uma decisão sensata, mas que, não 

deixando de compreender a sua necessidade e de reconhecer a sua utilidade na preparação para a PNAFE, 

privou os alunos de realizar um estágio à sua escolha, na área de seu maior interesse. 

Embora fora do âmbito do Estágio Profissionalizante, mas de extrema importância para a minha formação, 

gostaria de salientar a participação em várias atividades extracurriculares, das quais destaco o Intercâmbio 

Clínico de Medicina Neonatal e Perinatal, em Riga, Letónia, que, apesar de não ter sido realizado durante o 

presente ano letivo, constituiu um período determinante no meu crescimento académico e pessoal, 

ganhando independência e segurança face às adversidades com as quais me deparei e reconhecendo as 

diferenças inerentes aos serviços e práticas de saúde entre os diferentes países. 

Concluindo, chego ao fim destes 6 anos grata por todo este percurso, tendo-me proporcionado um grande 

desenvolvimento académico e pessoal. Penso ter cumprido a grande maioria dos objetivos propostos, 

procurando complementar a minha formação académica sempre que possível. Reconheço a minha evolução 

progressiva no que toca à confiança e autonomia com as quais lido perante as diferentes situações clínicas e 

à comunicação com os restantes profissionais de saúde, realçando a importância de saber trabalhar em 

equipa. Todo o conhecimento e experiência que adquiri constituirão os alicerces da minha prática clínica 

futura, mas tão ou mais importantes são os valores éticos e humanos, o respeito e a responsabilidade que 

levo comigo e que me motivarão a ser sempre a melhor profissional possível. Estou consciente das minhas 

lacunas e dos desafios que se avizinham, mas sinto-me preparada para os enfrentar e superar, acreditando 

que o percurso ainda é longo e contará com muita evolução e aprendizagem. 

Termino com um sincero e profundo agradecimento aos meus familiares e colegas pelo apoio que sempre 

me proporcionaram e a todos os docentes, assistentes, tutores e profissionais de saúde com quem me cruzei 

e partilharam comigo não só o seu conhecimento, mas as atitudes e valores que me ajudaram a evoluir 

pessoal e profissionalmente até à pessoa que sou hoje. 
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4. MESA REDONDA – EMERGÊNCIAS ÉTICAS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Carolina Santos Freire Almeida Calçada | 2014199 14 

5. WORKSHOP RADIOLOGIA NA URGÊNCIA  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Carolina Santos Freire Almeida Calçada | 2014199 15 

6. iMED CONFERENCE 11.0 
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18. CONTROVÉRSIAS NA ABORDAGEM TERAPÊUTICA DA COVID-19 
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19. COMUNICAÇÃO NÃO VERBAL EM SAÚDE 
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21. MUTILAÇÃO GENITAL FEMININA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Carolina Santos Freire Almeida Calçada | 2014199 31 

22. URGÊNCIAS ORL 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


