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Glossario

HCC - Hospital Curry Cabral

HDE - Hospital Dona Estefania

HSC - Hospital Santa Cruz

HSFX — Hospital Sao Francisco Xavier

HVFX - Hospital Vila Franca de Xira

HSJ — Hospital Sao José

MIM — Mestrado Integrado em Medicina

NMS | FCM - Nova Medical School | Faculdade de Ciéncias Médicas
PALOP - Paises Africanos de Lingua Oficial Portuguesa
SNS - Servico Nacional de Saude

SU - Servigo de urgéncia

UC - Unidade Curricular

UPSI - Unidade de Pedopsiquiatria da Segunda Infancia
USF - Unidade de Saude Familiar

VSR - Virus Sincicial Respiratoério



Introducdo e Objetivos

O sexto ano do Mestrado Integrado em Medicina na NMS | FCM é um ano profissionalizante em
qgue € preconizada a realizacao de estagios parcelares nas especialidade de Ginecologia e

Obstetricia, Saude Mental, Medicina Geral e Familiar, Pediatria, Cirurgia Geral e Medicina Interna.

Tendo por base os principais objetivos da educagdo médica pré-graduada delineados no
documento O Licenciado Médico em Portugal M, defini objetivos transversais para este ano letivo
em quatro dominios - tedrico, clinico, interpessoal e institucional. Ao nivel teérico, propus-me a
reconhecer e a colmatar as lacunas do meu conhecimento, melhorando, especificamente a
minha formulacao de hipdteses diagnosticas, marcha diagndstica e proposta terapéutica para as
patologias mais comuns de cada area. No que toca a objetivos clinicos, pretendi 1) sistematizar o
exame objetivo dos doentes consoante os sinais e sintomas apresentados e 2) treinar gestos e
procedimentos clinicos e cirdrgicos Uteis em situagcdes urgentes, e nao so, fora do contexto
hospitalar. Ao nivel interpessoal, tinha como objetivo 1) aperfeicoar o método de entrevista clinica
centrada no doente, aplicando o meétodo Calgary-Cambridge e técnicas da entrevista
motivacional e 2) estabelecer relagdes profissionais assentes na confiangca e partilha com os
restantes profissionais de salde e colegas de estagio. Relativamente aos objetivos de indole
institucional, pretendia 1) compreender a dindmica dos servicos hospitalares no que toca a
preocupacdo na gestdo e organizacao de recursos e 2) comparando com experiéncias de locais
de estagio anteriores e com a realidade finlandesa, que tem um modelo base de organizacao de
sistemas de saude equivalente ao portugués, encontrar pontos, preferencialmente faceis de
implementar, que melhorassem as condi¢cdes de trabalho dos profissionais e atendimento dos

doentes.

No presente relatério sumarizo as atividades desenvolvidas ao longo deste ano, com uma breve
descricao de cada estagio parcelar e das atividades extracurriculares desenvolvidas, e concluirei

com uma reflexao critica sobre este percurso crucial de transi¢ao a pratica profissional.

O Estagio Profissionalizante

Estagio Parcelar de Ginecologia e Obstetricia
HVFX | Tutora: Dra. Rita Silva | 11.09.2023 - 06.10.2023

O estagio parcelar de Ginecologia e Obstetricia foi o primeiro estagio parcelar que realizei no 6°
ano e o segundo contacto que tive com a especialidade. Atendendo a que o estagio curricular de
Ginecologia e Obstetricia realizado no 4° ano foi especialmente direcionado para a area de
ginecologia, especificamente para a patologia do colo do Utero, defini como objetivos especificos

para este estagio parcelar profissionalizante: 1) aprofundar o contacto com as patologias



obstétricas e restantes patologias ginecolégicas mais comuns; 2) realizar autonomamente exame
objetivo ginecoldgico incluindo o exame ao espéculo, toque vaginal e a palpacao bimanual; 3)
treinar a comunicacao de medidas preventivas relevantes na salde da mulher; e 4) conhecer o
guotidiano de um médico especialista nesta area, uma vez que € uma especialidade cujo sistema
e patologia me interessa particularmente. No decorrer das 4 semanas, tive oportunidade de
contactar com as diferentes valéncias da especialidade e com as respetivas patologias, tendo
observado: 6 consultas de pavimento pélvico, 4 histeroscopias, 17 consultas de neoplasia maligna
ginecoldgica, 9 consultas de patologia do colo do Utero, 22 consultas de gravidez de alto risco, 22
consultas de ginecologia, 7 ecocardiogramas fetais, 19 inicios espontaneos e indugdes de trabalho
de parto e 6 mulheres no puerpério, 8 doentes no bloco operatdrio e 21 doentes no servico de
urgéncia (Apéndice 1). Participei de forma ativa e supervisionada em algumas consultas, com
realizacao de colposcopias e ecografias transvaginais principalmente. Frequentei o workshop
“The Woman” e, no final do estagio, apresentei uma revisao sobre o tema “Tratamento hormonal

apos cancro ginecoldgico e da mama”.

Estagio Parcelar de Saude Mental

HDE — UPSI | Tutora: Dra. Mariana Alves | 09.10.2023 — 03.11.2023

O segundo estagio parcelar que realizei foi o de Saude Mental, na area de pedopsiquiatria da
segunda infancia. Foi o primeiro contacto que tive com a pedopsiquiatria, uma vez que o meu
estagio clinico de 5° ano decorreu na Fundagao Champalimaud em psiquiatria de adultos. Desta
forma, os meus principais objetivos para este estagio parcelar foram os seguintes: 1) observar a
dindmica relacional entre os médicos e os doentes e familiares; 2) rever conceitos tedricos e
terapéutica mais utilizada em pedopsiquiatria; 3) contactar com servico nacional de sadde na
area de Saude Mental; e 4) obter informacdes sobre esta especialidade. Ao longo destas 4
semanas, a principal atividade clinica que desenvolvi foi a observacao de primeiras consultas e
consultas de seguimento, 9 e 15 respetivamente, de diferentes internas e especialistas, tendo tido
a oportunidade de participar em 7 ativamente, comunicando com as criangas e com os familiares
(Apéndice 2). Adicionalmente, frequentei, durante uma manha, o servigco de urgéncia, onde
observei 4 doentes; discuti casos e o trabalho das assistentes sociais; e ainda assisti a seminarios
e reunides de servico: “Seminario de psicodinamica — Organizacao Borderline”; “Journal Club -

Tema: Sono”; e “Seminario de Terapia Familiar”.

Estagio Parcelar de Medicina Geral e Familiar

USF Carnide Quer | Tutora: Dra. Sandra Abril | 06.11.2023 — 30.11.2023



O estagio parcelar de Medicina Geral e Familiar foi o terceiro estagio que realizei no 6° ano e
também o terceiro contacto que tive com a especialidade, visto que ja tinha realizado um estagio
extracurricular apoés o término do 2° ano, no verao de 2020, e o estagio curricular integrado na UC
de Medicina Geral e Familiar no 5° ano. Neste estagio, tive como objetivos: 1) sistematizar a
abordagem dos problemas mais prevalentes nos cuidados de sadde primarios; 2) familiarizar-me
com as plataformas de registo clinico e de referenciagao; 3) praticar exame objetivo em doentes
saudaveis e com patologia, principalmente cardiaca, a fim de me tornar mais confiante na sua
observacgao; e 4) praticar autonomamente entrevista clinica centrada no doente. Durante as 4
semanas de estagio, observei e realizei em autonomia parcial, um total de 127 consultas
(Apéndice 3), tendo sido a realizacao de exame objetivo uma parte preponderante do meu
estagio, principalmente a auscultagdo toracica, tendo auscultado e identificado autonomamente
varios sopros cardiacos. Além das consultas, assisti e participei em varias reunides de servico e
discussobes clinicas na USF, o que contribuiu positivamente para o desenvolvimento das minhas
competéncias de comunicacao. Por fim, redigi um caso clinico que abordava as tematicas do luto

prolongado, asma e hipercolesterolemia.

Estagio Parcelar de Pediatria
HDE - UCIP | Tutor: Dr. Anaxore Casimiro | 04.12.2023 —12.01.2024

Para este estagio defini como objetivos: 1) consolidar e aprofundar o conhecimento tedrico e
pratico relativo as principais entidades nosolégicas do doente pediatrico; 2) dominar a realizacao
de exame objetivo nas diferentes fases de desenvolvimento e 3) adquirir capacidades
comunicacionais com o doente pediatrico e com os seus cuidadores. Por decorrer na unidade de
cuidados intensivos, este estagio teve um carater mais observacional que os restantes. Tive a
oportunidade de realizar exame objetivo aos doentes, e ainda de colher a anamnese para a
realizacao de uma histoéria clinica, através da comunicagao com os pais do doente. Relativamente
a técnicas, pude observar a realizagdo de ecocardiogramas, gasimetrias, ecografias abdominais,
colocagdo de oxigenacgao de alto fluxo, intubagdes e colocagao de algalia. A casuistica dos doentes
observados encontra-se no Apéndice 4. Apesar de a maioria do tempo de estagio ter sido
dedicado a unidade de cuidados intensivos, tive a oportunidade de a) frequentar uma manha de
consultas de imunoalergologia, b) assistir a uma manha de consultas de pediatria geral dedicada
aos doentes provenientes dos PALOP, com o meu tutor, e 3) frequentar, por cerca de 5 horas, o
servico de observacao do servigco de urgéncia. Assisti também a seminarios e sessdes clinicas (ex.
anafilaxia, sépsis), fui voluntaria num curso de ecografia abdominal e, no seminario final,

In

apresentei o tema “Leishmaniose Visceral” com base num caso real observado.



Estagio Parcelar de Cirurgia Geral

Hospital de Oulu, Finlandia | 22.01.2024 — 22.03.2024

O meu estagio parcelar de cirurgia foi realizado em mobilidade no maior hospital do norte da
Finlandia: Hospital Universitario de Oulu. O estagio teve a duracao de 8 semanas e foi dividido em
peguenos estagios de 1 ou 2 semanas nas seguintes especialidades: ginecologia e obstetricia,
servico de urgéncia de cirurgia, anestesiologia, cirurgia gastrointestinal e cirurgia de trauma.
Neste estagio, tive como objetivos: 1) participar em cirurgias e técnicas e ter uma experiéncia mais
pratica do que a que tinha tido até a data em cirurgia geral, tanto no HSC (3° ano), como no HVFX
(4° ano); 2) conhecer a organizacao hospitalar e o sistema de saldde finlandés; e 3) observar a
cultura profissional e o quotidiano dos profissionais de saldde na Finlandia. Durante estas 8
semanas, tive a oportunidade de praticar ecografia obstétrica e ginecoldgica, toques vaginais e
colposcopias; sedimentar conhecimentos sobre algumas patologias de urgéncia em cirurgia,
como torsao testicular; observar e praticar a ventilagao manual e entubagao de doentes no bloco
operatoério; observar e participar em varias cirurgias gastrointestinais, designadamente,
colecistectomias, colectomias e enceramento de colostomias; observar 2 cirurgias robdticas;
observar e participar em cirurgias de trauma ortopédico, principalmente fraturas da tibia e do
colo do fémur (Apéndice 5); e ainda assistir a varias palestras e uma apresentacao de tese de
doutoramento nos auditérios hospitalares. Desta forma, a) pratiquei os procedimentos de
assepsia ao equipar-me, b) realizei nés manuais simples, suturas e o corte de fios de sutura, c) fui
2% cirurgid numa colecistectomia laparoscdpica, sendo responsavel pela imagem do laparoscépio

e d) treinei gestos ginecolégicos que anteriormente nunca tinha realizado de forma auténoma.

Estagio Parcelar de Medicina Interna
HCC - servi¢co 7.1 | Tutor: Dr. André Valente | 02.04.2024 —17.05.2024

Apds o regresso da minha experiéncia de Erasmus + estagios, iniciei o meu ultimo estagio
parcelar, em Medicina Interna. Delineei como objetivos: 1) adquirir maior autonomia na
observacao e gestao dos doentes; 2) aprender a utilizar o sistema informatico hospitalar; e 3)
aprofundar e sistematizar conhecimentos sobre as principais patologias observadas em
medicina interna. Desde o meu primeiro dia de estagio que me foi dada a oportunidade de
participar ativamente no quotidiano da enfermaria, tendo autonomia nas tarefas didrias de
observacao e discussao dos doentes. Autonomamente, a) observei e colhi dados de 15 doentes, b)
escrevi didrios, c) pedi varios tipos de métodos complementares de diagndstico, d) questionei e
articulei os cuidados definidos com os enfermeiros, dietista e secretarias, ) prescrevi, retirei e revi
terapéutica, f) realizei notas de alta (com revisao posterior), g) telefonei e pedi colaboragdo de

outros servigos hospitalares, e h) falei com familiares de doentes. Tive ainda a oportunidade de



poder acompanhar uma doente terminal que me despertou para a necessidade de discussao
sobre decisdes de fim de vida. Frequentei por duas vezes o servigo de urgéncia no HSJ, tendo sido
alocada a zona das macas e do ambulatdrio, onde observei 12 doentes. Ao nivel de procedimentos,
ao longo do estagio realizei 15 gasimetrias. A casuistica encontra-se no Apéndice 6 . Ainda tive a
oportunidade de assistir aos dois seminarios lecionados, “Alteracdes do equilibrio acido-base” e
“Decisdes de fim de vida", cujos certificados se encontram nos Anexos 1 e 2, respetivamente;
realizar uma histoéria clinica cujo diagnostico final foi infegcao pelo virus da hepatite E; e apresentar

uma revisao sobre os “Disturbios da Glandula Tiroideia — Hipotiroidismo e Hipertiroidismo”.

Elementos Valorativos

Ao longo do meu percurso académico procurei envolver-me em atividades extracurriculares de
indole formativa, artistico-cultural e desportiva. Durante o 6° ano, no que toca as atividades
formativas, 1) participei na “3rd International Summer School in Global Health” em formato online
gue decorreu entre os dias 4 e 8 de Setembro de 2023, em que assisti e participei nos modulos
de ensino 3 e 6: “Introduction to biomedical data science & machine learning” e “Circadian
disruption, night shift work, artificial light at night and human health effects”, respetivamente, e
cujo certificado apresento no Anexo 3; 2) completei a formacgao de 27 horas no treino inicial da
rede de rastreio e obtive uma classificacao de 97% no teste de conhecimentos aplicado no dia 6
de outubro de 2023 (Anexo 4); 3) assisti presencialmente a 9% Reunidao de Vigilancia
Epidemioldgica da Gripe e de Outros Virus Respiratérios em Portugal que decorreu no Instituto
Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge no dia 17 de outubro de 2023 (Anexo 5); 4) participei na
47 edicao do “World Pancreatic Cancer Day” na modalidade online, que decorreu no dia 16 de
novembro de 2023 (Anexo ©6); 5) frequentei e completei o “Curso de Técnicas Invasivas em
Pediatria” que decorreu no dia 15 de dezembro no HDE (Anexo 7), oportunidade obtida através
do meu estagio parcelar de pediatria na unidade de cuidados intensivos; e, por fim, 6) no dia 19
de abril de 2024, no ambito da semana da obesidade organizada pela Nova Medical School, assiti
ao seminario “Obesity and depression: exploring the roots of shared biology & behaviour” que
contou com oradores eximios que se focaram em varios subtemas inerentes a ligagao entre
obesidade e depressao (Anexo 8). Por ter sido relevante ao nivel de gestao de tempo durante um
semestre intenso e por gosto e interesse pessoal nesta area, destaco ainda a minha inscricao e
frequéncia das aulas da “UC Politica Nutricional/ Politicas de Salde” durante o primeiro semestre
no 4° ano, ano letivo 2021/2022, cujo certificado se encontra no Anexo 9. Relativamente a
atividades de indole artistico-cultural, dedico-me, no meu tempo livre, a pintura em acrilico,
como forma de autocuidado e prevenc¢ao na area de saude mental, que pratico desde os 8 anos
e mantenho atualmente, tendo realizado uma exposi¢ao na Biblioteca Municipal de Sesimbra

entre dia 8 de junho e dia 3 de julho de 2021 intitulada “Centelhas de Irrealidade” (Anexo 10).



Reflexao Critica

Este ano letivo foi o culminar de uma longa jornada, com momentos de crescimento e
aprendizagem, tanto profissional, como pessoal, e um exemplo representativo das caracteristicas

gue melhor me definem: perseverancga, curiosidade e coragem.

Pela sua polivaléncia, todos os estagios parcelares impactaram a minha aprendizagem,
contribuindo para atingir os objetivos definidos previamente. A fim de aumentar e sedimentar
o0 meu conhecimento tedrico, o estudo auténomo desenvolvido concomitantemente a
frequéncia de estagios praticos, foi essencial, tendo sido o estagio de Medicina Interna, o que se
mostrou mais importante na aquisicao de raciocinio clinico. Através das discussdes diarias da
equipa, foi possivel consolidar conhecimento sobre marchas diagndsticas e indicagdes
terapéuticas, que, em formato de estudo auténomo e sem associagao com casos reais e
responsabilidade sobre os doentes, ndo teria sido tao proveitoso. O ponto negativo mais relevante
neste estagio, foi a quantidade e qualidade da frequéncia do servico de urgéncia, que, se tivesse
sido mais focado na nossa aprendizagem e realizado nos balcées de atendimento, com tempo
para examinar o doente e fazer uma anamnese cuidada, teria um enorme potencial para
melhorar a minha formulacdo de hipdteses diagndsticas. A fim de sistematizar a realizagdo de
exame objetivo consoante os sinais e sintomas apresentados, considero que o estagio de
Medicina Geral e Familiar tenha exercido o papel mais relevante, pois fui responsavel por realizar
0 exame objetivo em bastante consultas observadas além das que realizei com autonomia
parcial. Ainda na aquisicdo deste objetivo, considero que o estagio de Pediatria também foi
bastante importante, visto que, apesar de mais observacional, apresentava sempre
acompanhamento na realizagdao da observacao dos doentes e, por isso, era um exame objetivo
mais direcionado as patologias dos doentes internados, tendo sido a primeira vez que senti
verdadeiramente uma hepatoesplenomegalia na palpacdo abdominal, por exemplo. O treino de
gestos e procedimentos clinicos e cirurgicos Uteis, nomeadamente, em possiveis situagdes
urgentes fora do contexto hospitalar, foi cumprido com sucesso, principalmente devido ao
estagio parcelar realizado na Finlandia (Oulu) - tanto nas semanas realizadas em ginecologia e
obstetricia, como nas semanas realizadas nas diferentes cirurgias - e ao estadgio de Pediatria. A
realizagcao de toque vaginal e palpagdo da apresentagdo fetal, bem como a realizagao de suturas
e nos cirdrgicos, realizados em Oulu, foram procedimentos simples que considero essenciais a
qualquer jovem médico, independentemente da especialidade que pretenda seguir
futuramente. O estagio de Pediatria, por sua vez, ao admitir-me no “Curso de Técnicas Invasivas
em Pediatria”, permitiu que fosse confrontada com simulacdes de situagcdes emergentes, como
pneumotdrax hipertensivo, por exemplo, e que treinasse gestos em contexto de simulagao que
poderao ser Uteis fora do contexto hospitalar numa eventual emergéncia. Ao nivel dos objetivos
interpessoais, considero que os estadgios de Medicina Geral e Familiar, Medicina Interna e

Saude Mental, foram os gue mais marcaram o meu desenvolvimento comunicacional. As
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consultas efetuadas em Medicina Geral e Familiar permitiram que praticasse o método de
entrevista clinica e experimentasse técnicas verbais e nao verbais, a fim de selecionar em que
momento devo adotar cada uma delas. Medicina Interna, por ter sido o estagio em que mais
comuniguei com os doentes e em que me foi dada mais autonomia, foi também aquele em que
desenvolvi a minha confianca ao falar com os doentes, ao transmitir informacgdes sobre o seu
diagnodstico, procedimentos e progndstico, e em que dei noticias aos seus familiares sobre a
evolucdo em internamento. Além disso, este estagio, juntamente com o estagio de Ginecologia
e Obstetricia, também me incitou a pedir ajuda e a estabelecer boas relagdes com outros
profissionais do servico, que era também um ponto que considerava essencial na minha
formacdo, uma vez o trabalho de equipa é a base do trabalho médico, e o atingimento de bons
resultados € mais facil num ambiente de entreajuda e confianga. O estagio de Saude Mental, ndo
s6 me permitiu treinar o estabelecimento de boas relagcdes profissionais, como, através das
sessOes presenciadas destinadas as internas da especialidade de pedopsiquiatria, me permitiu
aprender bastante sobre comportamento humano e sobre relagdes intra e interpessoais. Estas
forneceram matéria-prima que, posteriormente, pude moldar, criando estratégias
comunicacionais que aplicarei tanto na minha vida profissional, como pessoal. Por fim, tinha
como grande objetivo pessoal compreender e comparar a dindmica dos servicos hospitalares
no que toca a gestdo e organizacdo de recursos, uma vez que € um tema gque me suscita
interesse desde o 3° ano. A experiéncia de Erasmus + estagios realizada em Oulu foi essencial
para o cumprimento deste objetivo, na medida em que experienciei uma cultura profissional
diferente e um sistema de saude, que, apesar de nao se encontrar no seu auge, é bastante
satisfatorio para profissionais e doentes. Relativamente a diferencas relevantes, e potencialmente
interessantes para implementar em Portugal, destaco, em primeiro lugar, a pontualidade. Algo
gue foi extremamente definidor da minha experiéncia, foi o cumprimento de horarios tanto no
inicio do dia de trabalho como no final. De acordo com a minha experiéncia clinica ao longo dos
seis anos em Portugal, é rara a reuniao que inicie a hora programada, ou raras as ocasides em
gue, enquanto aluna, ndo seja necessario esperar pela chegada dos tutores. Considero que, com
pontualidade, além de se demonstrar respeito para com os colegas e doentes e, desta forma, se
criar um ambiente de trabalho agradavel de cooperagao, também se aumenta a eficacia de um
dia de trabalho. Do mesmo modo que entravam as horas estipuladas, também cumpriam os
horarios de saida, o que reforga o equilibrio entre a vida pessoal e profissional caracteristico da
classe médica finlandesa, que, por exemplo, ndo atrasa propositadamente certas etapas
relevantes da sua vida pessoal em detrimento da carreira, como ter filhos. Além do cumprimento
de horédrios, observei que os registos clinicos, que em Portugal sdo um fator de
descontentamento, principalmente pela morosidade associada, em Oulu sao realizados
oralmente através de um microfone e, posteriormente, automaticamente ou por alunos de
medicina, colocados por escrito num sistema informatico nacional, em que a informagdo médica

dos doentes é passivel de ser consultada em todos os hospitais da Finlandia. Além disso, no caso
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da observacao dos doentes na enfermaria, em vez de registarem a informag¢ao num computador
fixo na sala dos médicos, tém computadores portaveis em pequenas secretarias altas com rodas
que deslocam consigo ao quarto dos doentes, existindo uma melhor utilizagao e economizacao
de tempo. O servico de urgéncia, ao contrario do que é observado em Portugal, encontra-se sem
listas de espera, uma vez que os centros de salde tém camas para doentes que precisem de
acompanhamento, mas que nao tenham condi¢des urgentes. Por fim, destaco praticas que
observei tanto em Oulu como em alguns servicos de saude portugueses que sao relevantes ao
nivel de sustentabilidade ambiental, um tema pouco abordado na area da salde: a reciclagem,
gue é uma pratica tao simples e tao descurada; e uma melhor utilizacao de agua, que pode ser
implementada, por exemplo, através de um simples acrescento de um pedal que funcione como
dispensador de agua no sistema de desinfecdo nos blocos operatdrios. Nos Apéndices 7 e 8,
respetivamente, esquematizo os objetivos transversais e os especificos para cada estagio
parcelar, as respetivas estratégias para os alcangar e o grau de cumprimento que considero ter

alcancado.

Além de terem contribuido para o cumprimento dos objetivos transversais, os estagios de
Medicina Geral e Familiar e Medicina Interna marcaram também a minha experiéncia
profissionalizante de formas inesperadas. O estdgio de Medicina Geral e Familiar marcou
particularmente a minha experiéncia na perspetiva do mundo laboral. Percebi, por ter tido uma
experiéncia negativa, o quao importante é ter um bom ambiente profissional, com entreajuda e
confianca e, que, por vezes, os colegas e superiores impactam a nossa salde mental de forma
mais vincada que a especialidade e o trabalho em si. O estagio de Medicina Interna, por outro
lado, sensibilizou-me para a arte da Medicina. Ao acompanhar uma doente terminal durante 4
semanas, experienciei o significado da palavra “cuidar” e a parte mais humana desta profissao,
gue muitas vezes se refugia em guidelines, ao invés de aceitar os doentes holisticamente e decidir
em conformidade. Penso que esta experiéncia reforcou a minha fé e me despertou para a
necessidade de um equilibrio entre conhecimento técnico e competéncias humanas na pratica

desta profissao.

Para além dos estdgios parcelares, também as atividades extracurriculares formativas
influenciaram positivamente a minha formacao. A maioria dos cursos e seminarios tocaram em
areas que nao sao abordadas com detalhe ao longo do curso e que tém em comum um pilar
essencial e muitas vezes descurado na medicina: a preven¢ao, area que me motiva bastante e

cujo conhecimento € essencial a um jovem médico para a manutenc¢ao da saude das populagdes.

Concluo esta reflexdo com orgulho e ciente do que aprendi, mas sobretudo, com a certeza
inequivoca que existe ainda uma quantidade imensuravel de coisas para aprender. Aguardo
ansiosamente os préximos capitulos, sempre com a virtude aristotélica presente: nao darei

menos do que o meu melhor.
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Apéndices

Apéndice 1- Casuistica relativa aos doentes observados no estagio de Ginecologia e Obstetricia

urgéncia

Numero de Principais
Atividade doentes patologias/procedimentos
observados observados
Consulta de pavimento 6 - Incontinéncia urinaria de
pélvico esforco
Histeroscopia 4 - Pdlipo endometrial '
- Espessamento endometrial
Con;ulta d.e neopla.5|a 17 - Carcinoma endometrial
maligna ginecoldgica
Consulta de pa,tologla do 9 - HPV postivo
colo do Utero
nsul ravidez . .
Consulta deg avidez de 22 - Diabetes gestacional
alto risco
Ginecologia e Consulta de ginecologia 22 - Hemorragia uterina andémala
Obstetricia
. - Ecografia Morfolégica nao
Ecocardiograma fetal 7 9 . 9
tranquilizadora
Trabalho de parto 19 - Parto; eutocicos, distdcicos
com férceps e com ventosa
Puerpério 6 Nao aplicavel
- Prolapso de 6érgaos pélvicos
Bloco operatdrio 8 -Tor¢ao ovarica
-Neoplasia ginecoldgica
- Infegdes sexualmente
Balcao do servico de o1 transmissiveis

- Aborto espontaneo
- Trabalho de parto
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Outros dados estatisticos:
- Mulheres observadas em obstetricia tinham uma média de idades de 32,4
anos e moda de 33 anos.

- >1/3 das mulheres observadas em obstetricia tinham nacionalidade nao
portuguesa.

Apéndice 2 - Casuistica relativa aos doentes observados no estagio de Saude Mental

NuUmero de Principais
Atividades doentes patologias/motivo de
observados observacao

- Perturbacgao de
Hiperatividade e Défice de
Consulta 24 Atencao

- Perturbacao do espectro
Saude Mental do autismo

(pedopsiquiatria de

g Servico de Urgéncia 4 - Agressividade e agitacao
no contexto escolar

Outros dados estatisticos:

- 89% dos doentes observados sdao do sexo masculino

- >1/2 dos doentes observados enquadram uma familia cuja classe
socioecondmica é baixa ou média baixa

Apéndice 3 - Casuistica relativa aos doentes observados no estagio de Medicina Geral e

Familiar
Namero de Principais patologias
Atividades doentes pais p 9
observadas
observados
- Hipertensao arterial
Medicina Consulta 127 -Dislipidémia
-Diabetes Mellitus tipo Il
Geral e P
Familiar Procedimentos realizados autonomamente:
-Realizei autonomamente 2 colheitas para colposcopias
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Apéndice 4 - Casuistica relativa aos doentes observados no estagio de Pediatria

Numero de

Pediatria

Atividades doentes Principais patologias
observadas
observados
- Bronquiolite a condicionar
insuficiéncia respiratdria
. aguda
Enfermaria UCIP 26

- Pneumonia
-Choque (sético,
hemorragico)

Consulta de
Imunoalergologia 3
pediatrica

- Rinite alérgica

Consulta de pediatria

- Alteragdes musculo-

6 esqueléticas
| PALOP .
gera (deformidade/trauma)
. L - Infecao respiratdria pelo
Servico de Urgéncia 7 s P P

virus Influenza

Procedimentos observados:

- 2 colocacgdes de algalia; 8 ecografias abdominais; 5 gasimetrias

Apéndice 5 - Casuistica relativa aos doentes observados no estagio de Cirurgia Geral, realizado
em mobilidade ao abrigo do programa Erasmus + estagios

Principais patologias e ou
procedimentos observados

Ginecologia e
obstetricia

- Ecografia obstétrica
suprapublica
- Prolapso de érgaos
pélvicos

- Pdlipo endometrial

Nuamero de
Atividades doentes
observados
Consultas 27
Histeroscopias 5
Consulta de urgéncia 7

- Hemorragia uterina
anoémala
- Vulvovaginite
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- Partos por cesariana
Bloco de partos 3 - Trabalho de parto eutdécico
e distdcico
Bloco operatdrio 2 - Histerectomia
Servico de urgéncia - Apendicite aguda
(;. . 9 Consulta 18 P , 9
de cirurgia geral - Fratura &ssea
- Anestesia local
Anestesiologia Bloco operatério 1 oftalmoldgica
- Ventilagao e Intubacao
- Apendicectomia
Cirurgia - Colectomia
gastrointestinal Bloco Operatério 33 - Enceramento de
baixa colostomia
- Colecistectomia
Cirurgia de trauma - Fratura da tibia
2 . . Bloco Operatdrio 28 - Fratura do fémur
(membros inferiores) A
- Fratura do calcaneo

Apéndice 6 - Casuistica relativa aos doentes observados no estagio de Medicina Interna

Numero de
.. doentes Principais patologias
Atividades P P 9
observados com observadas
autonomia
- Acidente vascular
. cerebral
Enfermaria 15 . L
- Infecdo do trato urinario
- Infegao respiratoria
. . . . - Alteracodes eletroliticas
Medicina Servigo de Urgéncia 12 Alt - da glicémi
Interna - Alteracdes da glicémia

Outros procedimentos e dados estatisticos:

- Realizei 15 gasimetrias.
- A moda de idade dos doentes encontra-se entre os 60 e 70 anos.
- 9 dias é a moda da duragao do internamento.

- 27% apresentaram infecdes de novo durante o internamento.

16




Apéndice 7 - Estratégias adotadas para o atingimento dos objetivos transversais e respetiva

autoavaliacao

Escala de autoavaliagdao por ordem crescente:
- nao atingido; parcialmente atingido; atingido satisfatoriamente; atingido com sucesso

Dominio

Objetivo

Estratégias

Autoavaliacédo

Tedrico

1-Colmatar as lacunas do
meu conhecimento,
tedrico na formulacdo de
hipdteses diagndsticas,
marcha diagnostica e
proposta terapéutica para
as patologias mais comuns
de cada area.

Estudo auténomo sobre
as patologias mais
comumente observadas
em cada area.

Observar, praticar e
guestionar durante os
varios estagios
parcelares.

Atingido
satisfatoriamente

Clinico

1-Sistematizar o exame
objetivo dos doentes
consoante os sinais e

sintomas apresentados.

Observar e praticar
autonomamente o
exame objetivo.

Questionar aguando do
surgimento de achados
positivos para
confirmacao.

Atingido com
sucesso

2- Treinar gestos e
procedimentos clinicos e
cirdrgicos Uteis em
possiveis situacdes
urgentes, e nao so, fora do
contexto hospitalar.

Pedir/aceitar
oportunidades para
praticar exame
ginecoldgico e nds e
suturas cirdrgicas.

Atingido com
sucesso
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Dominio

Objetivo

Estratégias

Autoavaliacédo

Interpessoal

1-Aperfeicoar o método de
entrevista clinica centrada
no doente, aplicando o
método Calgary-
Cambridge e técnicas da
entrevista motivacional.

Pedir/aceitar
oportunidades de falar
com os doentes em
contexto de consulta,
procedimentos,
enfermaria e servico de
urgéncia, e aplicar as
técnicas aprendidas no
estagio curricular de
Medicina Geral e Familiar
do 5°ano do MIM.

Atingido com
sucesso

2- Estabelecer relacdes
profissionais assentes na
confianca e partilha com os
restantes profissionais de
saude e colegas de estagio.

Ser cordial, proativa e
estar disponivel para
ajudar.

Organizar o trabalho e a
agenda pessoal para
participar em atividades
sugeridas pelos colegas
(ex.: almocgos, lanches).

Atingido
satisfatoriamente

Institucional

1-Compreender a dindmica
dos servicos hospitalares
Nno que toca a gestao e
organizacao de recursos.

Estudo auténomo sobre
sistemas de salde.

Questionar tutores e
chefes de servico quando
oportuno.

Atingido
satisfatoriamente

2-Encontrar pontos

implementaveis que
melhorem as condicdes de
trabalho dos profissionais e
atendimento dos doentes.

Comparar servigos
hospitalares portugueses
e utilizar a minha
experiéncia curricular na
Finlandia.

Atingido com
sucesso
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Apéndice 8 - Estratégias adotadas para o atingimento dos objetivos especificos definidos para
cada estagio parcelar e respetiva autoavaliagao

Escala de autoavaliagdao por ordem crescente:
- nao atingido; parcialmente atingido; atingido satisfatoriamente; atingido com sucesso

Estagio

Objetivos

Estratégias

Autoavaliagdo

Ginecologia e
Obstetricia

1- Aprofundar o contacto
com as patologias
obstétricas e
ginecoldgicas mais
comuns.

Estudo auténomo,
frequéncia do servico de
urgéncia e das varias
consultas.

Atingido
satisfatoriamente

2- Realizar
autonomamente exame
objetivo ginecolégico
incluindo o exame ao
espéculo, toque vaginal e
a palpacao bimanual.

Observar a minha tutora
e posteriormente
pedir/aceitar realizar os
gestos em consulta.

Atingido com
sucesso

3-Treinar a comunicacao
de medidas preventivas
relevantes na saude da
mulher.

Ter uma posicao
interventiva e proativa
nas consultas e
enfermaria.

Atingido com
sucesso

4- Aprender mais sobre a
especialidade.

Estabelecer uma boa
relacdo com a minha
tutora e restantes
médicos do servico e
perguntar.

Atingido com
sucesso

Saude Mental

1-Observar a dinamica
relacional entre os
médicos e os doentes e
familiares.

Observar e participar
ativamente nas
consultas de
pedopsiquiatria.

Atingido com
sucesso

2-Rever conceitos
tedricos e terapéutica
mais utilizada em
pedopsiquiatria.

Estudo auténomo e
observacgao de
consultas.

Atingido
satisfatoriamente
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Estagio Objetivos Estratégias Autoavaliagdo

Frequentar as reunides
semanais do servigo e Atingido
falar com os médicos e satisfatoriamente

3- Contactar com servico
nacional de saude na area

de Saude Mental. . .
assistentes sociais.

. N Estabelecer uma boa .
4- Obter informacdes ~ . Atingido com
o relagdo com as internas
sobre esta especialidade. sucesso

e perguntar.

1-Sistematizar a

abordagem dos Estudo auténomo e .
. . Parcialmente
problemas mais observacao de tinaid
. atingido
prevalentes nos cuidados consultas; 9
de saude primarios;
Observar e
2- Familiarizar-me com as posteriormente -
. . . . Atingido
plataformas de registo pedir/aceitar praticar a . i
. . e . satisfatoriamente
clinico e de referenciacao; utilizagao do sistema
informatico;

. . Pedir para praticar o
3- Praticar exame objetivo P 'p .
exame objetivo nos

em doentes saudaveis e Atingido com
. doentes observados,
com patologia, sucesso

Medicina o ) com confirmacdo de
principalmente cardiaca; o
Geral e possiveis achados;
Familiar
4- Praticar
autonomamente Praticar consultas em Parcialmente
entrevista clinica autonomia parcial atingido

centrada no doente.

Justificacao “Parcialmente atingido™

1-Indisponibilidade da minha tutora em esclarecer duvidas e discutir
hipoteses diagndsticas ou opcgdes terapéuticas nos casos dos doentes
observados, apoés colocagao de questdes de forma respeitosa.

4-Apesar de ter realizado consultas com autonomia parcial, o potencial de
treino de entrevista clinica e autonomia em Medicina Geral e Familiar
ultrapassa em grande escala o que sinto que alcancei aquando da realizagao
do estagio, tendo uma margem de progressao superior ao atingido.
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Estagio

Objetivos

Estratégias

Autoavaliagdo

Pediatria

1-Consolidar e aprofundar
o conhecimento tedrico e

pratico relativo as
principais entidades
nosolégicas do doente
pediatrico.

Estudo auténomo e
observacao de doentes
na enfermaria e servico

de urgéncia.

Parcialmente
atingido

2- Dominar a realizacao
de exame objetivo nas
diferentes fases de
desenvolvimento.

Observagao e realizagao
de exame objetivo nos
doentes das diferentes

faixas etarias.

Atingido
satisfatoriamente

3- Adquirir capacidades

comunicacionais com o

doente pediatrico e com
0s seus cuidadores.

Colher histéria clinica na
enfermaria, observar e
dar informacgdes aos
cuidadores dos doentes
internados, participar
ativamente nas
consultas de pediatria.

Atingido
satisfatoriamente

Justificacao “Parcialmente atingido™

1-Por se ter realizado numa unidade de cuidados intensivos, por ter realizado

apenas 5 horas no servico de urgéncia,

e por nao ter

tido um

acompanhamento frequente, considero que poderia ter esse conhecimento
e pratica melhor consolidados.

Cirurgia Geral
(Erasmus +
estagios -
Hospital
Universitario
de Oulu)

1-Participar ativamente
em cirurgias e treinar a
realizacao de técnicas.

Pedir/Aceitar participar

nas cirurgias e técnicas

realizadas fora do bloco
operatorio.

Atingido com
sucesso

2- Conhecer a
organizagao hospitalar e
o sistema de saude
finlandés.

Questionar sobre a
organizacao hospitalar
e sobre o sistema de
salde finlandés;

Parcialmente
atingido
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Estagio

Objetivos

Estratégias

Autoavaliagdo

3- Observar a cultura
profissional e o
quotidiano dos

profissionais de saude.

Ter atencao ao
funcionamento das
equipas hospitalares e
politicas instituidas e
perguntar aguando de
alguma duvida.

Atingido com
sucesso

Justificacao “Parcialmente atingido™

2- Apesar de me esclarecerem duvidas, ndo conseguiam muitas vezes, tal
como em Portugal, explicar todos os pormenores do sistema de salde fosse
por dificuldade de comunicacao de certos termos em inglés, fosse por falta de
tempo, ou por desconhecimento parcial.

Medicina
Interna

1-Adquirir maior

e gestdo dos doentes.

autonomia na observagao

Pedir/aceitar autonomia
ao ver e discutir
doentes.

Atingido com
sucesso

2- Aprender a utilizar o
sistema informatico
hospitalar.

Observar e praticar as
varias funcdes do
sistema informatico
com regularidade.

Atingido com
sucesso

3- Aprofundar e
sistematizar
conhecimentos sobre as
principais patologias em
Medicina Interna.

Estudo auténomo e
observagao de doentes
na enfermaria e no
servico de urgéncia.

Parcialmente
atingido

deste objetivo em pleno.

Justificacao “Parcialmente atingido™

3-Considero que a frequéncia do servico de urgéncia com maior
regularidade e acompanhamento teria sido essencial para o atingimento
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Anexos

Anexo 1- Certificado de participacdo no workshop “Alteracées do equilibrio acido base”

NCOVA ()

Certificado

Certificamos que Ana Luisa Soares Simdes, N°2018199, participou no
Workshop intitulado Alteracées do equilibrio acido base, no dia 10 de abril
de 2024, lecionado pelo Professor Doutor Pedro Povoa, incluido no programa
de formacao da UC Medicina Estagio Parcelar - Medicina Interna 6° ano do

Mestrado Integrado em Medicina.

do ion

Professor Doutor Pedro Pdvoa

Anexo 2 - Certificado de participagao no workshop “Decisdes de Fim de Vida”

NOVA (X)

Certificado

Certificamos que Ana Luisa Soares Simdes, N°2018199, participou no Workshop
intitulado Decisdes de Fim de Vida, no dia 24 de abril de 2024, lecionado pela Dra.
Camila Tapadinhas, incluido no programa de formacao da UC Medicina Estagio

Parcelar - Medicina Interna 6° ano do Mestrado Integrado em Medicina.

(__,._:,-.n\ Lo -l_énpcurl whas

Dra. Camila Tapadinhas
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Anexo 3 - Certificado de participacdo nos mdédulos 3 e 6 na “3™@ International Summer School in
Global Health”

ISGIObaI BUTES EXCELENCIA | s 8s uommo s
Institute for SEVERO b
Global Haslth y ocHos . =

Ana Luisa Simdes
Has participated in the

3" International Summer School in Global Health
Held online from 4- 8 September 2023

Module 3: I duction to bi i

I data science & machine learning
Module 6: Circadian disruption, night shift work, artificial light at night and human health effects

——

c,f/;(.\@{’w

Dr Giulia Pollarolo Dr Niria Casamitjana : =
2023 International Summer School Coordinator Director of Education and Training, ISGlobal -y “:
Severo Ochoa Programme Manager, ISGlobal e )ﬂ%
ool =

Anexo 4 - Certificado de participagao no Treino Inicial da Rede de Rastreio

DE RASTREIO

CERTIFICADO

Ana Luisa Soares Simoes

participou no TREINO INICIAL DA REDE
DE RASTREIO e obteve na prova global
de conhecimentos a classificacao de 97%.

I D I
j \E,

RICARDO FERNANDES
Diretor Executivo do GAT

redederastreiofdgatportugal.org
redederastreio.pt
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Anexo 5 - Certificado de participacao na “9% Reunido de Vigilancia Epidemiolégica da Gripe e de
Outros Virus Respiratérios”

Nacional de Saude

REPUBLICA
PORTUGUESA 0 SNS ST moona gy

DE SAUDE

==

Declaragao

Declara-se que Ana Luisa Simoes participou presencialmente na "92 Reunido de Vigilédncia Epidemiologica da
Gripe e de Outros Virus Respiratérios em Portugal” organizada pelo Departamento de Doengas Infeciosas do
Instituto Nacional de Saude Doutor Ricardo Jorge, |. P., e que decorreu no dia 17 de outubro em regime

hibrido e com uma duracgéo total de 4 horas.

Dr. Fernando de Almelda N4
[Assinatura/Selo Branco ou Canmhn[

Anexo 6 - Certificado de participagdo na 4° edicdo do “World Pancreatic Cancer Day”

HOSPITAL DA LUZ Certificado de
LEARNING HEALTH participagao

TRAINING, RESEARCH & INNOVATION CENTER

Ana Luisa Soares Simoes

World Pancreatic Cancer Day | 4th Edition

Webinar | 16 de Novembro de 2023 | 4 horas

Caodigo de certificado: C-6536d811e51dd

health

Hospital da Luz Learning Health « h g
Avenida Lusiada, 100, Edificio C, Piso -1 « 1500-650 Lisboa « Portugal -
T.+351217 104 544 « M. +351 967 072745 - E. learninghealth@hospitaldaluz.pt LUZ SAUDE

T RPN
p pt/lear
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Anexo 7 - Certificado de participagao no “Curso de Técnicas Invasivas em Pediatria

@CENHAI

Unidade de Cuidados Intensivos Pediatricos
Coordenador: Dr. Joio Estrada

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

Certifica

-Se que Ana Luisa Simées participou no Curso de Técnicas Invasivas em Pediatria,
organizado pela Unidade de Cuidados Intensivos Pediatricos do Hospital de Dona Estefania,
que decorreu no dia 15 de dezembro de 2023, com a duragdo de 5 horas,

Obteve a classificacgo de 71% na avaliagao.
Lisboa, 2 de fevereiro de 2024
iy
EReRTSRSOA

HDE
. Patrocinado por: Sociedade Portuguesa de Pediatria e Ordem dos Médicos
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Anexo 8 - Certificado de participa¢cao no “Seminario Obesity and depression: exploring the roots
of shared biology and behaviour”

Certificado de Participacao

A Faculdade de Ciéncias Medicas | NCWVA Medical School, da Universidade
NOWA de Lishoa certifica que Ana Luisa Simées participou no Seminario
Obesity and depression: exploring the roots of shared biology & behaviour, que

se realizou no dia 19 de abril de 2024, entre as 09000 e 35 12h00, na Sede da
MNOWA Medical School

Lisboa, 22 de abril de 2024

Professora Doutora Conceicao Calhau

Subdiretora para a extensao a Comunidade da FCM | NMS
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Anexo 9 - Certificado de participagdo na UC de Politica Nutricional

NCOVA 50 (<]

Certificado de Participagédo

A Coordenadora da Licenciatura em Ciéncias da Nutricdo, Professora Doutora
Conceicdo Calhau, e o Docente Responsavel pela Unidade Curricular Politicas de
Saude, Prof. Doutor Francisco Goiana da Silva, ambos docentes da Faculdade de
Ciéncias Médicas | NOVA Medical Scheol, da Universidade Nova de Lisboa, atraves das
competéncias atribuidas, certificam que Ana Lufsa Soares Simdes, discente do
Mestrado Integrado em Medicina desla institui¢do, participou nas aulas da Unidade
Curricular Politicas de Sadde, integradas no Plano de Estudos da Licenciatura em
Ciéncias da Nutrigdo, de acordo com o calendério infra.

21092021 Sistemas de Saude Eurapeus e os desafios do presente/futuro

22.09.2021 Sistema de saude: Organizacao e Covernanca
g O sistema de saude Portugués: desafios & oportunidades
Diregao Geral de Saude: Organizagao e Governanca
29.09.2021
Programa Nacional de promogio e Programas Prioritarics
06.10.2021 INFARMED: Organizagao ¢ Covernanga
13.10.2021 SPMS: Organizagio e Governanca
instituto Nacional de Saude Dr. Ricardo Jorge: Organizagao @

20102021 GCovernanga

Instituto Nacional de Satide Dr. Ricardo Jorge: Centro Colaborativo OMS
27102021 Processo Legisiativo
03.112021 Definicao de Conceitos Base em Politica Nutsicional
10.N.2021 Andlise de Politicas NutrIclonais ne Contexto Nacional

e Europeu.

17.12021 £tica, Direlto 3 Alimentacso o Politica Nutricional.
24M2021 Case Stud)y: Implementagao politicas de saude em Portugal |

Lisboa, 27 de janeiro de 2022.

———

Coordenadora da Licenciatugapm Ciéncias da Nutrigao

Fr. o Goiana da Silva

Docente Responsavel pela UC Politica Nutricional

Campo Martires da Patria, 130
1160-056 Lisban  Portugal

wwn ot
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Anexo 10 - Comprovativo de realizacao da exposi¢cao de pintura na Biblioteca Municipal de
Sesimbra

— d 8d h 3d Ih
BIBLIOTECA i oTe L T D T Rk

MUNICIPAL
e Boed, Centelhas
de Irrealidade

de Ana Luisa Simoes

ATRIO
BIBLIOTECA MUNICIPAL DE SESIMBRA
terga a sabado, das 9.30 3s 17.30h
Ave jade, r esimbra

Centelhas
de Irrealidade

de Ana Luisa Simoes

i

Centelhas o !I
de Irrealidade

de Ana Luisa Simodes

de 8 de junho a3 d6jU|h0
\ \ ; YN T
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