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Relatério Final de Estagio Profissionalizante

O Mestrado Integrado em Medicina da NMS|FCM-UNL garante uma formagéo coesa e
soélida, visando a aquisicdo e integracdo de conhecimentos de complexidade crescente,
introdugé&o a investigagao e contacto precoce com a clinica. A sua organizagao culmina com
o estagio profissionalizante do 6° ano, constituido por seis estagios parcelares, em que se
pretende aplicar os conteudos previamente aprendidos na pratica clinica, desenvolver
gradualmente autonomia do aluno e prepara-lo para o exercicio clinico futuro.

O presente relatorio pretende fazer uma breve revisdo das atividades desenvolvidas ao
longo do ano letivo, pelo que o dividi em trés partes essenciais: uma nota introdutéria, onde
reflito sobre os objetivos gerais e pessoais para este ano letivo; seguida de uma breve
descricao das atividades desenvolvidas, respeitando a ordem cronoldgica dos estagios;
finalizando com uma analise critica, onde fago uma avaliacdo global do estagio
profissionalizante e dos objetivos atingidos e uma autoavaliacdo das varias atividades.

A formacao médica pré-graduada é baseada em diferentes pilares que visam a aquisicao de
conhecimentos e competéncias essenciais para o desenvolvimento dos jovens médicos, a
nivel pessoal e profissional, como membros Uteis da sociedade. E esperado que o aluno, no
final da sua formacéo, seja capaz de realizar uma anamnese e exame objetivo adequados,
constituir hipéteses diagndsticas e discuti-las com outros profissionais, bem como propor
exames complementares de diagndstico e respetivas terapéuticas. Para além destes
objetivos transversais, delineei alguns a titulo pessoal que procurei atingir ao longo do ano
letivo: em primeiro lugar, integrar-me plenamente nas equipas médicas, de forma a perceber
o seu funcionamento, envolver-me no trabalho realizado e ganhar a confianga dos varios
profissionais, para que me confiem diferentes tarefas e me permitam desenvolver
progressivamente a minha autonomia e contribuir de forma util para o seu trabalho; em
segundo lugar, reconhecer os meus pontos fracos, tanto a nivel te6rico como a nivel pratico,

e procurar melhora-los a cada dia de forma a superar esses obstaculos; e por ultimo, manter
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uma atitude pro-ativa, realizando pequenas tarefas, aperfeicoando técnicas e competéncias

e estimulando o meu pensamento critico, de forma a aprender mais em cada oportunidade.

Estagio de Cirurgia Geral (11/09/2017 — 3/11/2017)

Decorreu no Hospital Beatriz Angelo, sob a orientagéo do Dr. Jodo Grenho. O estégio dividiu-
se em uma semana de aulas teoricas, uma semana de servigo de urgéncia, uma semana de
especialidade opcional, em que frequentei o servico de gastroenterologia (GE), e quatro
semanas de cirurgia geral (CG). As aulas tedricas foram essenciais para a revisdo de
conceitos basicos da cirurgia geral, assim como a pratica de pequenas técnicas em modelos.
O SU do HBA assume um modelo médico-cirurgico, pelo que o contacto com a pequena
cirurgia foi breve, mas pude assistir a abordagem do doente politraumatizado. No estagio de
GE, contactei com varias atividades como consulta, técnicas endoscopicas e paracenteses,
que me fascinaram pela grande diversidade e marchas diagnosticas desta especialidade.
Nas semanas de CG, frequentei o bloco operatdrio (BO), o internamento, a consulta externa
e o SU juntamente com o meu tutor. No BO, participei em trés cirurgias, onde tive
oportunidade de praticar alguns gestos técnicos, como assepsia, aspiragao e suturas. No
internamento, contactei com algumas complica¢des frequentes do pds-operatdrio, como
oclusdo intestinal. Na consulta externa, contactei com varios doentes em pré e pos-
operatorio, auxiliei na colheita de anamnese e realizagcdo de exame objetivo, discuti as
hipéteses diagndsticas e terapéuticas com o tutor e pratiquei a palpacdo de hérnias. No
seminario, apresentamos um caso clinico sobre “CCR metastatico”.

Estagio de Medicina Interna (6/11/2017 — 12/01/2018)

Teve lugar no Hospital St. Anténio dos Capuchos, no servico 2.1, sob orientagdo da Dra.
Helena Monteiro. A enfermaria foi o principal local de trabalho, onde me integrei plenamente
na equipa médica e fui adquirindo cada vez mais autonomia e confianga nas tarefas diarias.
Fiquei responsavel por varios doentes, para os quais realizei notas de entrada, avaliei a sua
evolugédo clinica, discuti hipoteses diagnosticas, necessidade de exames complementares
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de diagnostico, terapéuticas e prognosticos com a restante equipa e elaborei notas de alta.
Realizei alguns procedimentos como colheita de sangue venoso e gasimetria arterial. As
descompensagdes de insuficiéncia cardiaca e infe¢cdes respiratorias baixas foram dos
diagnosticos mais comuns com que contactei, mas observei ainda casos menos comuns,
como hepatotoxicidade a terapéutica com amoxicilina e acido clavulanico. Acompanhei a
situacao social dos doentes, onde percebi o valor do trabalho em equipa com as assistentes
sociais. Pratiquei também outras competéncias da profissdo médica, até aqui pouco
desenvolvidas, como a comunicagdo com outros profissionais, doentes e familiares e
pedidos de colaboracdo com outras especialidades. Assisti ainda a diferentes sessoes
clinicas no servigo, realizadas por alunos e internos. No SU, observei ainda alguns
procedimentos mais invasivos, como puncao lombar e entubagao orotraqueal.

Estagio de Saude Mental (22/01/2018 — 16/02/2018)

Decorreu no Centro Hospitalar Psiquiatrico de Lisboa, no servico de psicogeriatria e sob
orientacdo da Dra. Ana Margarida Baptista. Neste periodo, acompanhei maioritariamente a
consulta de psicogeriatria e o internamento, onde ajudei na avaliagdo do estado mental dos
doentes e assisti a entrevistas de doentes e familiares, onde é esclarecida a historia clinica
que motivou o internamento, apurado o contexto psicossocial do doente e decididas as
medidas terapéuticas e de intervengao. No servigo de psicogeriatria encontra-se a Unidade
de Diagnostico e Intervengao, que desenvolve atividades de hospital de dia em doentes sem
critérios de internamento. Assisti semanalmente as sessbdes de formacado de cuidadores,
onde sao expostas diferentes tematicas relacionadas com deméncia, e que assumem um
papel essencial de educacdo para a saude, mas também de terapia de grupo para os
familiares e cuidadores; e ainda ao jornal club do servigo, onde sdo expostos artigos
cientificos. No final, realizei um trabalho sobre o estigma na doenga mental, que me permitiu

refletir sobre esta tematica e sobre as estratégias possiveis para o combater.
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Estagio de Medicina Geral e Familiar (19/02/2018 — 16/03/2018)

Decorreu na USF Oriente sob orientagdo da Dra. Ana Filipe Pinheiro, onde contactei com
um grupo muito heterogéneo de doentes e patologias, que me permitiu perceber as
respetivas abordagens e planos de cuidados, bem como os critérios de referenciagcao para
cuidados de saude secundarios. Nas consultas de saude do adulto, observei a complexa
abordagem dos doentes polimérbidos e polimedicados, onde pude perceber o papel fulcral
e terapéutico do médico de familia na gestao destes doentes, bem como assistir a orientagao
de varias doencas cronicas, como patologia cardiovascular, osteoarticular degenerativa e
endocrinolégica. Na consulta aberta, contactei essencialmente com patologias agudas,
como infegdes do trato urinario e amigdalites agudas. Nas diferentes consultas, pude
aperfeicoar as minhas capacidades de estabelecer uma relagcdo médico-doente e realgar a
importancia da avaliagao biopsicossocial dos doentes, na abordagem das suas patologias e
na adesao terapéutica. Realizei algumas tarefas sob supervisdo, como exame ginecoldgico
na consulta de planeamento familiar, medicdo do fundo uterino e auscultagao do foco fetal
na consulta de saude materna, interpretacdo de curvas de crescimento e exame objetivo da
crianga na consulta de saude infantil. Contribui também para a promocéao de estilos de vida
saudaveis e realizei um poster sobre “Prevengéo de Quedas”, para informar os utentes sobre
0 seu papel para evitar as quedas e as suas consequéncias.

Estagio de Pediatria (19/03/2018 — 20/04/2018)

Decorreu no Hospital D. Estefania sob orientagao do Dr. Jodo Neves. Durante este periodo
acompanhei as consultas de imunodeficiéncias e HIV e os servigos de infeciologia, cuidados
intensivos, neonatologia e hospital de dia, onde contactei com um leque bastante diverso de
patologias e de equipas médicas, reforcei técnicas de comunicagdo com criangas e
adolescentes e pratiquei a realizagdo de anamnese e exame objetivos dirigidos. Realizei
algumas tarefas sob supervisdo, como nota de alta, nota de entrada e eletrocardiograma.

No SU, auxiliei na abordagem diagnéstica e terapéutica de algumas das patologias mais
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frequentes da faixa etaria pediatrica, como otite média aguda ou infegao respiratéria alta,
realizei procedimentos como otoscopias, e observei a realizagdo de uma punc¢ao lombar por
suspeita de meningite, numa crianga de 5 anos com febre e cefaleias intensas. Frequentei
o servigo de imunoalergologia durante uma manhéa, onde observei consultas de seguimento,
realizagcéo de testes cutaneos e administracdo de vacinas de imunoterapia alérgica. Apesar
do contacto com patologias bastante especificas na consulta e internamento, a passagem
pelo SU garantiu-me um contacto com outras mais frequentes e com as quais irei certamente
contactar ao longo da minha vida profissional, pelo que se revelou um estagio bastante
diversificado e estimulante. Assisti ainda a sessdes clinicas do hospital e a sessdes dirigidas
a internos, no programa SOFIA. No final do estagio, no seminario dos alunos, apresentamos
um caso de diagnodstico inaugural de HIV, numa crianga de 8 anos.

Estagio de Ginecologia e Obstetricia (22/04/2018 — 18/05/2018)

Decorreu na Maternidade Alfredo da Costa, dividido nos estagios de obstetricia e de
ginecologia, orientados, respetivamente, pela Dra. Carolina Carvalho e pela Dra. Filomena
Sousa. No servico de obstetricia, frequentei o internamento de materno-fetal, enfermaria de
puerperio e consulta de alto risco. No internamento, contactei maioritariamente com gravidas
em inducao de trabalho de parto, onde pude perceber quais as principais indicagbes para a
inducédo, e ainda aprendi a realizar o toque vaginal na gravida e a interpretar os tracados do
CTG. Na consulta de alto risco, pude perceber quais os critérios para seguimento nesta
consulta e destaco um dos casos que observei, de uma gravida com antecedentes de
cirurgia bariatrica, em que percebi que esta populagdo ndo pode fazer rastreio de diabetes
gestacional com PTGO, pelo risco de sindrome de dumping. No servico de ginecologia,
frequentei o internamento, bloco operatério (onde participei em trés cirurgias) consulta de
adolescente, consulta de ginecologia, consulta de planeamento familiar, ecografias
ginecologicas e histeroscopias. Nas diferentes consultas, auxiliei na colheita de anamnese,

realizacdo de exame objetivo dirigido a patologia e realizei alguns procedimentos como
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exame ginecolégico com espeéculo, colheita de exsudado vaginal, palpagdo bimanual,
palpacdo mamaria, entre outros. Frequentei também o SU, onde observei essencialmente
gravidas com perdas hematicas ou em trabalho de parto, e pude assistir neste contexto, a
uma cirurgia de uma puérpera com hematoma abdominal e repercussdo hemodinamica,
cerca de 24h apos cesariana. No final apresentei um trabalho sobre a infegdo por Chlamydia
Trachomatis, baseado num caso clinico que observei na consulta.

Estagio Clinico Opcional — Pediatria Médica (21/05/2018 — 01/06/2018)

No contexto da unidade curricular de estagio clinico opcional, optei por realizar um estagio
de Pediatria Médica no Centro Hospitalar do Médio Ave, sob orientagdo da Dra. Filipa Pinto.
Escolhi este estagio pela vontade de trabalhar com a faixa etaria pediatrica e pelo desejo de
conhecer o trabalho desenvolvido num hospital distrital, aproveitando para explorar o centro
hospitalar da minha area de residéncia, que vejo como possivel futuro local de trabalho.
Frequentei principalmente o internamento, onde pude auxiliar na colheita de anamnese e
execucao do exame fisico ajustado as diferentes idades da faixa etaria pediatrica. Contactei
também com o bercario, onde realizei o exame objetivo do recém-nascido de forma

auténoma com supervisao, € com o servico de neonatologia e o SU.

Artigo publicado na revista Ecos do Minho (Associagao Pediatrica do Minho)

Redigi um artigo de revisao bibliografica, intitulado “O efeito dos ecras no desenvolvimento”
(Anexo 3), publicado na edicdo de 2018 da revista “Ecos do Minho”, que é dirigida a
profissionais envolvidos com criangcas e adolescentes e que visa garantir a constante
atualizagao na area da pediatria, pratica clinica e educagdo médica.

Sessoes formativas

Assisti ao longo do ano letivo a diversas sessbes formativas (Anexo 4), que considero
fundamentais a formagdo de um jovem meédico, por serem momentos de partilha de

conhecimentos e de constante atualizagao.
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Terminando assim o estagio profissionalizante do MIM, considero ter cumprido os objetivos
gerais propostos para este ano letivo, em que desenvolvi diversas aptiddées que serao
fundamentais para a pratica clinica que se aproxima. A gradual autonomia e confianga que
me foram proporcionando revelou-se uma forgca motriz para o desenvolvimento de
capacidades de entrevista clinica, colocagdo de hipoteses diagndsticas e propostas
terapéuticas, que, a par dos trabalhos que realizei (Anexo 2), me permitiram consolidar

conhecimentos adquiridos em fases mais precoces da formagao, assim como procurar saber

mais sobre as patologias com que fui contactando. Destaco em especial os estagios de
Medicina Interna e MGF, que mais desafiaram o meu raciocinio clinico, pela grande

diversidade de patologias e doentes com que contactei. Quanto as aptiddes clinicas, em

quase todos os estagios realizei de forma autonoma, com respetiva supervisao, variados
procedimentos para os quais fui ganhando maior seguranga e confianga com a pratica
repetida. Contudo, no estagio de Cirurgia Geral gostaria de ter praticado mais alguns
procedimentos basicos de pequena cirurgia, como suturas ou drenagem de abcessos, mas
tal nao foi possivel dado o escasso tempo dedicado a esta area durante o estagio (apenas

um dia na semana dedicada ao SU). No que diz respeito as atitudes pessoais, contactei

repetidamente com a importancia da relagdo médico-doente e da abordagem biopsicossocial
dos doentes, tanto para a colocacdo de hipdteses diagndsticas como para a adesao e
sucesso terapéuticos. Destaco o estagio de MGF, onde é fulcral a abordagem holistica dos
doentes, em especial na complexa gestdo dos polimérbidos e polimedicados; e o estagio de
Saude Mental, onde percebi mais concretamente o papel do médico e do estudante de
medicina no combate ao estigma da doengca mental. Quanto as capacidades de

comunicacao interpessoais, fui capaz de melhorar técnicas de exposi¢cao em publico, com a

apresentacao dos trabalhos, e capacidades de comunicacdo com diferentes profissionais,

doentes e respetivos familiares. Destaco particularmente o estagio de Medicina Interna, onde
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fui responsavel por transmitir informacgao clinica relevante aos familiares, o que se revelou
um desafio para o qual ndo me considerava preparada, mas que fui capaz de superar.
Consegui também cumprir os objetivos a que me propus no inicio do ano letivo: fui capaz de
me integrar plenamente nas diferentes equipas, onde procurei evoluir e ganhar
gradualmente a minha autonomia com a ajuda dos profissionais que me acompanharam,;
procurei melhorar os meus pontos fracos, procurando sempre saber mais, estudar as
patologias com que contactei e praticar diferentes técnicas; e mantive uma postura pro-ativa,
tanto nos estagios, pela realizagdo de varias atividades por iniciativa prépria, como a nivel
extracurricular, pela publicagdo de um artigo e pela participacdo nas agdes formativas.
Avaliando a globalidade do meu percurso, ndo posso deixar de referir outros elementos que
o moldaram e contribuiram largamente para a minha formagao pessoal e profissional: a
participagdo em dois projetos de voluntariado, no ano letivo 2015/2016: o Saude Porta-a-
Porta (Anexo 5A) e o MarcaMundos (Anexo 5B), que me ajudaram a evoluir e a valorizar
ainda mais o servico ao proximo; e o periodo de intercambio, no ano letivo 2016/2017, na
Universidade Federal do Rio de Janeiro, que me permitiu contactar com uma nova realidade,
aprender outros métodos de trabalho e estimular as minhas capacidades.

Termino este ano letivo com a certeza de que foi um ano de muito trabalho, mas bastante
recompensador a todos os niveis, que me permite acabar este percurso académico com a
sensacao de dever cumprido e um amor renovado pela arte da medicina. Levo comigo a
certeza de que possuo as armas necessarias para a iniciar a pratica clinica, mantendo este
desejo de aprender mais e evoluir, todos os dias e em cada oportunidade.

Nada seria possivel sem o apoio incansavel dos tutores, assistentes e professores que me
guiaram até aqui, bem como da minha familia, amigos e colegas que me deram sempre
forgas para continuar e ser cada vez mais, cada vez melhor, a quem deixo o mais profundo

agradecimento.
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Relatério Final de Estagio Profissionalizante

Estagio Regente Periodo Local Tutor(es)
Professor . _ B
i i _ 11/09/2017 Hospital Beatriz Dr. Jodo
Cirurgia Geral Doutor Rui R
_ 3/11/2017 Angelo Grenho
Maio
Prof. Doutor .
Medicina 6/11/2017 H. S. Anténio Dra. Helena
Fernando _
Interna 12/01/2018 dos Capuchos Monteiro
Nolasco
Centro
Professor . Dra. Ana
] . 22/01/2018 Hospitalar .
Saude Mental | Doutor Miguel o Margarida
. 16/02/2018 Psiquiatrico de .
Talina . Baptista
Lisboa
Medicina Geral | Prof. Doutora 19/02/2018 . Dra. Ana Filipe
USF Oriente o
e Familiar Isabel Santos 16/03/2018 Pinheiro
o Prof. Doutor 19/03/2018 Hospital D. Dr. Jo&o Farela
Pediatria ] .
Luis Varandas 20/04/2018 Estefania Neves
. Dra. Carolina
) ) Maternidade
Ginecologia e Prof. Doutora 22/04/2018 Carvalho e Dra.
o Alfredo da .
Obstetricia Teresa Ventura 18/05/2018 Filomena
Costa
Sousa
Opcional Dr. J. M. Centro
21/05/2018
(Pediatria Goncalves de Hospitalar do | Dra. Filipa Pinto
. o 01/06/2018 o
Médica) Oliveira Médio Ave
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Anexo 2 — Trabalhos realizados durante o estagio profissionalizante

Estagio

Tema

Autor(es)

Cirurgia Geral

CCR Metastatico

Carla Costa, Inés Machado,

Joana Revés

Hepatite toxica induzida por

quedas

Medicina Interna ) o Carla Costa
farmacos — um caso clinico
Saude Mental Estigma na doenga mental Carla Costa
o o Poster — Prevengéo de
Medicina Geral e Familiar Carla Costa

Pediatria

Infecdo VIH Pediatrica —

Diagnéstico Inaugural

Carla Costa, Catarina Mota,

Hugo Barros, Mariana Beja

Ginecologia e Obstetricia

Chlamydia Trachomatis —

do rastreio as complicagoes

Ana Carvalho, Carla Costa

Anexo 3 - Artigo publicado na revista Ecos do Minho (Associacao Pediatrica do Minho)
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AREA CIENTIFICA

OS EFEITOS DOS ECRAS
NO DESENVOLVIMENTO DAS
CRIANGCAS E ADOLESCENTES

THE EFFECTS OF SCREENS ON THE DEVELOPMENT

OF CHILDREN AND ADOLESCENTS

Carla Costa!
1. Aluna 6° ano de Medicina — NMS|UNL

RESUMO

A revolucao tecnoldgica disponibilizou varias
ferramentas que sdo usadas cada vez mais nas ro-
tinas tanto de adultos como de criangas e jovens.
Contudo, o uso exagerado da tecnologia pode ter
um impacto negativo no desenvolvimento infan-
til, podendo conduzir a alteragdes da atencéo e
aprendizagem, comportamentos agressivos ou de
risco, risco de obesidade, perturbacdes do sono,
isolamento social e depressao. Cabe aos pais e aos
profissionais de salde orientar as criangas e jovens
para a utilizacdo equilibrada destas ferramentas e
estimulacao de outros habitos de vida saudaveis
desde as idades mais precoces.

Palavras-chave: Tecnologias, desenvolvimen-
to, criancgas, adolescentes

Os autores ndo beneficiaram de qualquer subsidio ou bolsa para a realizagao deste trabalho

ABSTRACT

The technological revolution has made available
a lot of different tools that are used more and more
often in the daily routines of both adults and chil-
dren or teens. However, the overuse of technology
may have a negative impact on child development
and may lead to changes in attention and learning
capacity, aggressive or risky behaviors, risk of obesi-
ty, sleep disorders, social isolation and depression.
Itis up to parents and health professionals to guide
children and teens towards the balanced use of the-
se tools and stimulate other healthy habits from a
young age.

Keywords: Technologies, development, chil-
dren, adolescents
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INTRODUGAO

O uso exagerado de tecnologias desliga as crian-
cas e jovens do mundo real* e influencia negativa-
mente a sua saude e desenvolvimento, nomeada-
mente por alteragdes da atencao e aprendizagem,
comportamentos agressivos, comportamentos
de risco, aumento da obesidade, perturbagdes do
sono, isolamento social e depressao.??

EFEITOS DAS TECNOLOGIAS

Atualmente, as criangas comegam a interagir
com tecnologias aos 4 meses de idade.? O uso de
dispositivos moéveis tem disparado nas criancas pe-
quenas: cerca de 75% das criangas entre 0-8 anos,
num estudo efetuado em 2013, tinha contactado
com esses dispositivos.?

Diferentes motivacdes justificam a utilizacdo
dos meios tecnoldgicos: busca de nova informa-
¢do, entretenimento, formacdo de identidade pes-
soal... Quanto maior a gratificacdo obtida maior
serd a utilizacdo, que facilmente se torna obsessiva
e dependente.*® Os motivos que levam os adoles-
centes a usar as redes sociais variam desde uma
mera ocupacéo de tempos livres até um meio para
impressionar terceiros, obter estatuto social, evitar
as responsabilidades ou esquecer os problemas*?,
sendo esta faixa etaria vulnerdvel em termos sociais
e académicos.®

Os jovens passam uma média de 7 horas por dia
a usar aparelhos tecnologicos, sendo esta a ativi-
dade que mais tempo 0s ocupa a seguir ao sono.?
No entanto, a utilizagdo dos mesmos no periodo
noturno também prejudica o periodo de sono e au-
menta a sonoléncia diurna, o que tem um impacto
negativo no desempenho escolar.® A grande maio-
ria destes jovens tem acesso a diferentes tecnolo-
gias no quarto (televisdo, computador, internet,
consolas e telemovel). Atualmente cerca de 75%
dos adolescentes tém um smartphone.? A presenca
de televisédo no quarto aumenta em 1-2 horas dia-
rias a sua utilizagdo, e este tempo esté por sua vez
associado a um risco de 31% de excesso de peso.
Para além disso, diminui o controlo parental dos
conteldos observados. O risco de comecar a fumar
duplica e este risco associa-se aos contetdos ob-
servados na televisdo, em que o tabaco e o alcool

sdo frequentemente normalizados e despenaliza-
dos, mesmo nos dirigidos ao publico mais jovem.?

A utilizagao excessiva das tecnologias leva-os a
despender tempo que usariam noutras atividades
e que seriam importantes para a estimulacéo da
criatividade, coordenacdo motora e de reflexos.!
As criancas que passam mais tempo a ver televi-
sdo tém sido associadas a défice de atengao nos
primeiros anos de escolaridade, assim como a pior
desempenho académico, especialmente os que
tém televisao no quarto.® A exposicao excessiva, as-
sociada a um contetdo de fraca qualidade atuam
como preditores independentes de impulsividade
e falta de autocontrolo e flexibilidade mental.? As
criangas comegam a manusear dispositivos ele-
trénicos antes de serem alfabetizadas, usando-os
sem um objetivo especifico, o que pode provocar
dificuldade de aprendizagem quando chegarem
a idade escolar.! As que mais usam o telemovel
mostraram maior agilidade de aprendizagem, mas
maior défice de memoria e mais comportamentos
impulsivos.® As criancas que utilizam excessivamen-
te tecnologias apresentam pior desempenho aca-
démico, justificado em parte pelas constantes dis-
tracdes digitais.* O uso exagerado de redes sociais
pode ser um sinal de alerta precoce sobre quais 0s
jovens que necessitam de uma monitorizagao mais
apertada, por serem mais suscetiveis aos riscos da
internet.®

A relacéo entre a violéncia nos meios de comu-
nicacdo social e a agressividade na vida real com-
para-se arelacdo entre o fumo do tabaco e o cancro
do pulmao: nem todas as criangas expostas a vio-
|éncia serao agressivas, mas a relacdo é evidente.* A
exposicao repetida a violéncia pode levar a pertur-
bacdes de ansiedade, medo e aceitagcdo da violénc-
ia como forma de resolucédo de conflitos??. As redes
sociais sdo uma fonte de cyberbulling, que se defi-
ne como “Uma agressao, ameaga e provocagao de
desconforto, premeditadas e repetidas, realizadas
com recurso a dispositivos tecnolégicos de comu-
nicacao, tais como o e-mail, o chat, o blogue, o te-
lemovel, etc., contra uma vitima de estatuto seme-
lhante, mas que tem dificuldade em defender-se”®
A exposicao ao bullying virtual é considerada um
forte preditor de comportamentos violentos mundo
real. As vitimas tém maior probabilidade de dificul-
dades académicas, baixa autoestima, maior risco
de depressao e de ideacbes/tentativas suicidas.?®



Os media funcionam também como um meio
de facil acesso a contelidos de cariz sexual, inapro-
priados para a idade e que ndo seriam visualizados
de outra forma. Esta exposicdo precoce associa-se
a maior permissividade sexual, inicio da atividade
sexual mais precoce, maior risco de gravidez inde-
sejada e de doencas sexualmente transmissiveis.
No entanto, os media também assumem um papel
informativo importante para a educagao sexual dos
jovens.?

O consumo de substancias como alcool ou ta-
baco é frequentemente incentivado, quer em anun-
cios de televisdo nos quais o consumo de alcool
é associado a momentos de descontracdo, festas
e socializacdo, como nas redes sociais em que as
marcas possuem uma forte presenca.??

A utilizagdo desenfreada das tecnologias tem-se
desenvolvido a par com a epidemia da obesidade
e consequente aumento do risco cardiovascular ao
longo de toda a vida. Um estudo com criangas de
2 anos revelou que cada hora por semana de con-
sumo tecnologico sedentario se associa a aumento
do IMC.? A realizacdo das refeicdes em frente a tele-
visao € cada vez mais comum e leva a maior con-
sumo de alimentos por supressdo da saciedade.
As estratégias de marketing das cadeias de fastfood
sao frequentemente dirigidas a jovens e influen-
ciam as suas escolhas alimentares.® Outros fatores
contribuem para a obesidade como sedentarismo
e falta de atividade fisica? as criangas que ndo se
movimentam tém maior probabilidade de desen-
volverem outras comorbilidades, como diabetes
mellitus ou hipertensdao.’ As tecnologias também
podem influenciar o outro extremo do espectro: as
jovens mais assiduas em revistas e sites de moda
sao mais suscetiveis de sofrer de disturbios da ima-
gem corporal.?

As tecnologias influenciam negativamente o
sono, tanto pelo tempo de utilizagao (passam mais
tempo no computador/TV e deitam-se mais tarde),
como pela supressdao da melatonina enddgena
pela luz azul emitida pelos ecréds.? Ha uma relacéo
dose-resposta entre o uso de dispositivos eletroni-
cos e a duragdo do sono: quanto maior a utilizagéo,
diurna ou noturna, maior risco de diminuir a dura-
¢do e aumentar os periodos de laténcia do sono,
assim como perturbar a sua qualidade.?

A televisdo associa-se e uma diminuicdo da au-
toestima essencialmente em raparigas ou rapazes
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de raca negra, na medida em que atua como uma
perpetuacdo de esteredtipos de género e racistas.
O uso moderado das redes sociais pode associar-
-se a um aumento do suporte social, mas existe um
aumento do risco de depressdo quer com excesso
como auséncia do uso da internet.?

As criancas aprendem muito pelo exemplo,
pelo que a dependéncia das tecnologias pode
ser agravada se as pessoas envolvidas na vida da
crianga e do jovem assumirem vicios semelhan-
tes, nomeadamente pais, irmaos, amigos ou ou-
tros.2* Muitos dos comportamentos observados
nos media, principalmente se parecerem mais
realistas ou gratificantes, também podem modu-
lar os seus comportamentos.® Os contetdos ob-
servados influenciam as crencas e atitudes dos
jovens em diferentes cenarios da vida real e tam-
bém funcionam como um meio de normalizagéo
de comportamentos de risco, com atenuacdo das
suas reais consequéncias.??

As relacdes sociais sofrem quando as tecnolo-
gias se tornam uma fonte de conflito.* As maes com
menor formagéo tendem a negociar mais frequen-
temente o tempo dedicado aos ecrds, a permitir
mais tempo de contacto e a monitorizar menos o
conteldo observado, quando comparadas com
maes com formacdo superior.?’ As criancas de fa-
milias mais desfavorecidas tendem a utilizar mais
as tecnologias para fins de entretenimento e néo
educacionais.’

DEPENDENCIA DA INTERNET

E definida como o uso da internet para es-
capar a sentimentos negativos, uso continuo da
internet apesar da vontade de cessar o uso, ex-
perienciar emogodes desagradaveis aquando da
abstinéncia da internet, pensar constantemente
em ligar-se ao mundo virtual e experienciar con-
flitos (internos ou com outros) devido ao uso da
internet.*> Presente quando os individuos cum-
prem 5 dos seguintes critérios: (1) preocupacao
com o uso da internet; (2) necessidade de passar
cada vez mais tempo online; (3) tentativas repeti-
das de limitar o uso de internet; (4) sintomas de
abstinéncia quando reduzido o tempo online; (5)
dificuldades na gestao do tempo; (6) perturbagao
no ambiente pessoal (familia, amigos, escola/
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trabalho); (7) desilusédo quanto ao tempo passa-
do online; (8) alteragdes do humor de acordo com
0 uso dainternet.

A utilizacao exagerada e sem regras das no-
vas tecnologias leva a um desequilibrio fisico
e psicolégico dos jovens, que contribui para
um progressivo isolamento social e sedentaris-
mo, assim como aumenta os comportamentos
agressivos e de ansiedade, tanto quando se
abstém da tecnologia como durante a sua uti-
lizacdo.** Cerca de 50% dos adolescentes con-
fessam sentirem-se viciados nos telemoveis.?
A utilizacdo comeca a ser excessiva quando se
associa a consequéncias negativas e a com-
portamentos de falta de controlo ou impulsivi-
dade.* A prépria dependéncia é um dos riscos
do uso excessivo das tecnologias e assume um
impacto importante na vida pessoal e acadé-
mica das criangas e jovens.** O estado de abs-
tinéncia pode provocar sintomas psiquiatricos,
como delirio ou alucinagbes que afetam direta-
mente o desempenho escolar.!

BENEFiICIOS

Apesar do impacto negativo em varias ver-
tentes, a tecnologia também tem beneficios ine-
gaveis, nomeadamente pelo seu poder social e
educacional. Os jovens podem aprender compor-
tamentos positivos como empatia e tolerancia
com o proximo, combate a violéncia e ao racismo
e respeito pelos idosos. As tecnologias facilitam
a comunicagao entre pares, favorecendo a socia-
lizacdo e o bem-estar dos jovens.? Para além de
permitirem a aquisicdo de novos conhecimen-
tos e exporem 0s jovens a novas ideias e expe-
riéncias, também funcionam como sistemas de
transmissdao de conhecimentos e permitem esti-
mular os alunos a utilizar esses recursos para me-
lhorarem o seu desempenho escolar.*? No entan-
to, os beneficios obtidos dependem largamente
da idade e do desenvolvimento da crianca, das
suas caracteristicas, do tempo dedicado ao uso
das tecnologias e do conteudo a que sdo expos-
tas.? Os filmes ou programas de TV com conteudo
de maior qualidade podem melhorar a cognigao,
linguagem e sociabilidade das criangas entre 3-5
anos de idade.?

RECOMENDAGOES

Para promover a salude e o bem-estar das
criangas, ¢ importante estimular a pratica de
atividade fisica, nutricdo adequada, higiene do
sono e bom ambiente social.? A tecnologia tam-
bém possui um papel importante na vida da
crianga pelo seu caracter educativo e recreati-
VO, POr isso o seu uso deve ser estimulado com
regras claras, para incentivar as criancas a assu-
mirem responsabilidades e conseguirem conci-
lia-las com outras atividades*®. Os ecrds devem
ser evitados antes dos dois anos e a partir dessa
idade devem ser limitados a 1-2 horas por dia.??
E importante manter areas e atividades (como
0 quarto da crianca e as refeicdes) livres de
tecnologia; assim sao estimuladas a interagao
familiar, a adocdo de héabitos mais saudaveis e
uma adequada higiene do sono.”? Nas criancgas
mais pequenas a interacdo com os pais é funda-
mental para a aquisicdo de linguagem verbal e
nado-verbal.? A participacdo ativa dos pais, a ler
um livro ou jogar um jogo, aumenta a capacida-
de de a crianga aprender com a experiéncia.? O
contacto com as tecnologias e com a internet é,
atualmente, quase inevitavel durante o periodo
de desenvolvimento, por isso é importante que
0s pais tentem supervisionar os contetidos ob-
servados e que os discutam com os seus filhos.
Um estudo sobre a exposicdo de adolescentes a
conteudos sexuais relevou que os jovens que fa-
laram abertamente com os pais sobre os conted-
dos observados tiveram menor probabilidade de
iniciar atividade sexual de risco.? O preditor mais
forte de uso de tecnologias por parte dos jovens
é 0 uso que os pais fazem dela*®. Por isso, uma
das medidas para evitar a adigdo dos jovens aos
ecrds implica necessariamente que 0s proprios
pais combatam essa adicdo, dando o exemplo.??
A nivel escolar, para além dos programas educa-
cionais sobre sexualidade e drogas, cujo impac-
to é claramente benéfico, devem ser implemen-
tados planos educacionais sobre as tecnologias,
para esclarecimento dos jovens dos seus bene-
ficios e prejuizos.* Devem também ser estimula-
dos programas que estimulem a psicomotricida-
de, as relagbes interpessoais e a criatividade das
criangas,! incentivando-as a “desligar” do mun-
do virtual.



CONCLUSAO

A emergente era tecnolodgica acarreta uma pre-
senca constante das tecnologias durante o cresci-
mento e desenvolvimento das criangas e jovens.
Os beneficios podem facilmente ser suplemen-
tados pelos riscos inerentes a sua utilizacdo, por
isso é importante estimular um uso moderado. Os
riscos sao varios, mas dependem das tecnologias
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utlizadas, do tempo/modo de utilizagéo, das ca-
racteristicas individuais de cada crianca e da sua
suscetibilidade. Assim, tanto para pais/cuidadores
como para os profissionais que acompanham estas
criangas, é importante estimular comportamentos
saudaveis desde as idades mais precoces, nomea-
damente dieta equilibrada, boa higiene do sono,
atividade fisica adequada e consumo moderado
das tecnologias.
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Anexo 4 — Cursos, palestras e conferéncias

A) Certificado de participagdo do curso TEAM promovido pela ATLS

Carla Alexandra Araujo Costa 18 |
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B) Certificado de participagdo nas | Jornadas de Medicina Geral e Familiar

ALY

/I||

JOSE DE MELLO - SAUDE

)

S cenaL W S
)9
E FAMILIAR "’a'

E academi 3cuf 13 de outubro de 2017
Hotel Olissippo Oriente, Lisboa

CERTIFICADO

Certifica-se que
Carla Alexandra Araujo Costa
esteve presente nas | Jornadas de Medicina Geral e Familiar
que se realizou no dia 13 de Outubro de 2017

no Hotel Olissippo Oriente, Lisboa.

(Neg, BAdbs 3o
Claudia de Lemos Silveira

Dirgtora Academia CUF
Josa de Mello Saude

Carla Alexandra Araujo Costa 19 |
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C) Certificado de participacao nas Jornadas de Cardiologia de Lisboa Ocidental

Associagao dos Amigos da
Cardiologia de Lisboa Ocidental

Certificado

 Certifica-seque . [ ,.oq <.

Cacla (o<t

Participou nas Jornadas de Cardiologia de
Lisboa Ocidental, que teve o apoio da Ordem
dos Médicos, da Sociedade Portuguesa de
Hipertensdo, da Sociedade Portuguesa de
Cardiologia, da Associagdo Portuguesa de
Medicina Geral e Familiar, da Fundacdo
Portuguesa de Cardiologia e da ARSLVT.

Doutor José Nazaré

Carla Alexandra Araujo Costa 20 |
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D) Certificado de participacédo na [l NMS Job Shop

Il NMS

Il NMS JobShop

— Certificado de Participacdo

EMITIDO POR:

AEFCM - Associacdo de Estudantes da NOVA Medical School
Campo Martires da Patria, 130
1169 056 Lisboa

14

NOME

Carla Alexandra Aradjo Costa

DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO CODIGO DE CERTIFICADO

14260928 ‘ l C-8vx8ftukvSs0o

AS ATIVIDADES FREQUENTADAS ENCONTRAM-SE NA PAGINA SEGUINTE

Carla Alexandra Araujo Costa
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E) Certificado de participagdo na conferéncia “A Etica na prestagéo de cuidados
de saude”

Carla Alexandra Araujo Costa 22 |
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F) Certificado de participacdo da sessao clinica “Alteragdes do hemograma e
respetiva investigacéao”

. FORMACAO
: academiacuf EM SAUDE

CERTIFICADO
Certifica-se que o(a) Exmo.(a) Senhor(a) Dr.(a)

CARLA COSTA

Profissional de Satide na Unidade USF ORIENTE
Com o n2 de ordem -

Participou na Sess3o de formag3o médica +Saber com o tema
“Alteragdes do hemograma e respetiva investigagao”
realizada dia 21 de Fevereiro de 2018, na Unidade de Salde

USF MONTE PEDRAL

Lisboa, 21 de Fevereiro de 2018

Lf.hi«w S i oves
Claudia de Lemos Silveira

Diretora
AcademiaCUF

Carla Alexandra Araujo Costa 23 |
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G) Certificado de participacao nas Jornadas do Sono

% academiacuf

Participagio em Eventos CienifNicos

Certificado

Codigo de Certificado: C-5a71e35887e30

Certifica-se que Carla Alexandra Araujo Costa, titular do Cartao de Cidad3o com o n° de
identificacdo 14260028, frequentou o seguinte evento cientifico:

Jomadas do Sono

que decorreu a 3 de Margo de 2018, no seguinte local: NOVA Medical School - Campus de Sant'Ana

Camaxide, 23-05-2018

(.‘.’"'L.'_,_'.,.. g ‘-_:7:1?_:, Vloon

T —

Cisucia Silvera

Av. do Forte, n*3 - Edificio Suécia |ll, Piso 2 - Carnaodde

ataderviacul wp events -
- Comgruvative de Bmbisio de Certificade Blectrinice

Decrate-Lal n* 290-Dv95 o S22003 — Eurcpean Urion Directive 1999/93/.CE

Carla Alexandra Araujo Costa 24 |
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Anexo 5 — Atividades em anos transatos

A) Participagao do programa Saude Porta a Porta (AEFCM)

J’-AEFCM CERTIFICADO

A AEFOM certifico qgue Coo Aevararo vaye Costa portodeca do CC nt
1420028 porticinou N0 Promto Saude Porto o Porto - 3* Edicdo. no oo

lativo 201572018

MLK‘Q%’Q/\ Cabimin Qola Scedcs

Monce Seve Cotorng B Somtos
Conrdonadurs do Prajets Ve Oresidents du AEFIM

Jr ;.Jff, Jf Jf-
NOVAT

Carla Alexandra Araujo Costa 25 |
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B) Participagao do programa Marca Mundos (AEFCM)

“r AEFCM

CERTIFICADO

A AEFCM certifica que Carla Alexandra Araujo Costa. portadora do CC n°® 14260928 participou nas atividades

organizadas pelo projeto de educagio e promogio para a saude MarcaMundos da AEFCM, de Outubro de 2015 a

Agosto de 2016.

.I/\EFCM
Al IAM\-\L\-‘

&mawm

Marta Monfeiro
Vogal Efetiva do Projeto MarcaMundos

s

Assodiogao de Estudantes Compe Martires oo Pétria,  Te 21 880 30 95
da NOVA Medical School ° Fox 21 8BS 12 20
Faculdade de Ciéncios Médicas

Carla Alexandra Araujo Costa

M
f_)/F il
.»—f' e

Inés Nen
Prezidente da AEFCM

</

Emall iInfogaefcm pt
Site www aefcm pt
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Anexo 6 — Estagios Internacionais realizados em Programa de Intercambio

A) Boletim de Reconhecimentos Académicos
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