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Mone a beira-mar
Caspar David Friedrich (1808-1810)

“This knowledge of yours is utter cowardice. Yes, that’s it — really. You
just want to build a little wall around infinity — and you’re afraid to
look behind it! Yes. Peek over it and you’ll have to squeeze your eyes

shut —ha!”

Yevgeny Zamyatin
We (1920)

(traduzido do russo para inglés por Natasha Randall)
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INTRODUCAO

O Estagio Profissionalizante é uma unidade curricular do 62 ano do Mestrado Integrado em Medicina da
Nova Medical School, Universidade Nova de Lisboa. E composto por 6 estagios parcelares: Medicina Interna,
Cirurgia Geral, Medicina Geral e Familiar (MGF), Pediatria, Ginecologia e Obstétrica e Saude Mental. Apds 5
anos de curso, alicercados na aquisicdo de conhecimento tedrico e em estdgios maioritariamente
observacionais, o estagio profissionalizante é da maior relevancia para que os alunos de medicina possam
aplicar, sob supervisdao, o conhecimento adquirido nos anos anteriores.

O presente relatério tem como objetivo fazer uma reflexdo critica das atividades desenvolvidas durante
o estdgio. Primeiramente, mencionarei os objetivos pessoais que defini. De seguida, farei um levantamento
ndo exaustivo, por ordem cronoldgica, das atividades curriculares desenvolvidas. Tal permitird avaliar se os
principais objetivos dos estdgios parcelares, propostos nas fichas das Unidades Curriculares?3*>6 foram
cumpridos e qual o impacto da pandemia sobre estes. Posteriormente, mencionarei atividades
extracurriculares que considero terem contribuido para a minha formacdo e para o desenvolvimento de
outras competéncias. Por fim, terminarei com uma reflexao critica. Esta incluird um balango comparativo
entre os estagios parcelares e olhard para o estagio profissionalizante na sua globalidade, identificando os

elementos que mais contribuiram para o cumprimento dos objetivos pessoais.

OBJETIVOS PESSOAIS

Com base no documento “O Licenciado Médico em Portugal”’, defini os seguintes objetivos para o estagio
profissionalizante:
= Consolidar o conhecimento tedrico adquirido ao longo dos ultimos 5 anos
Conhecimentos ™ Compreender como aplicar o conhecimento tedrico na pratica clinica
= |dentificacdo de necessidades de aprendizagem
= Adquirir e aprimorar técnicas de entrevista clinica e de exame objetivo, atendendo as
particularidades de cada especialidade
= Compreender as indicacGes e interpretar os exames complementares de diagndstico

Aptiddes

clinicas e mals comuns

procedimentos = Desenvolver um raciocinio diagndstico probabilistico
praticos = Propor um plano terapéutico individualizado
= Praticar procedimentos simples, como colher sangue para gasimetria arterial e
suturar feridas simples
Aptiddes de = Desenvolver capacidades de comunicagdao com doentes, familiares e profissionais de

comunicagdo saude

Geral = Ganhar autoconfianga e espirito critico



ATIVIDADES CURRICULARES

O estégio parcelar de Cirurgia Geral teve a duragdo de 2 meses e decorreu no Hospital Beatriz Angelo.

Na semana inicial, foram lecionadas aulas online com temas variados (controlo de infecdo, stress e
burnout, ..) e decorreu a forma¢do TEAM (Trauma Evaluation And Managment). Estas atividades
contribuiram para o cumprimento dos objetivos da Unidade Curricular (UC) relativos ao conhecimento?.

Durante 5 semanas, decorreu a rotacao de Cirurgia Geral. Fui tutorado pelo Dr Pedro Amado, num racio
tutor aluno de 1 para 3. As atividades decorreram sobretudo no internamento, mas também na consulta e
no bloco operatério. Durante o estagio, colhi dados anamnésicos, realizei o exame objetivo, escrevi didrios
clinicos e, nas consultas, discuti com o tutor o diagndstico, o plano e a indicacdo cirurgica de diferentes casos.
Todos estes pontos s3o objetivos na ficha da UC* e foram cumpridos. Dada a organizacdo do hospital, ndo
participei nas atividades do Servigo de Urgéncia (SU) nem da sala de pequena cirurgia. Por conseguinte, ndo
alcancei o seguinte objetivo: “Saber executar as técnicas de pequena cirurgia mais comuns e conhecer as
técnicas de anestesia e assepsia necessarias para o efeito”!. Como fator atenuante, pratiquei técnicas de
sutura em modelos. No bloco operatdrio, observei cirurgias, maioritariamente hépato-biliares. E
aconselhado que o aluno tenha uma pratica rotineira (nivel 4) na preparacao individual para participacdo em
atos cirdrgicos®. Ndo me tendo preparado nem participado em cirurgias, este objetivo também n3o foi
alcancado. Penso que tal tenha sido dificultado pela complexidade das cirurgias, pelo racio tutor aluno (1:3)
e pelo facto de existir mais que um tutor numa equipa médica. Quanto aos objetivos relativos a aquisicdo de
conhecimentos, foram cumpridos devido a: 1) sessGes de discussdo de patologias cirdrgicas com o tutor e
com a Dra Marta Santos, 2) discussdo de casos observados, 3) estudo auténomo e 4) realizagdo de um caso
clinico com as minhas colegas Inés Carvalho e Jeenal Mangi. O caso clinico mencionado teve como tema
carcinoma adrenocortical.

Durante as restantes 2 semanas, tive um estagio de Anestesiologia, orientado pela Dra Filipa Duarte e
com rdcio tutor aluno de 1 para 1. A atividade decorreu maioritariamente no bloco operatdrio, onde pude
observar as particularidades anestésicas inerentes a cirurgias de diferentes especialidades. Esta opcional
permitiu-me ver o doente cirurgico do ponto de vista da Anestesiologia, contribuindo para o cumprimento
dos objetivos: saber avaliar o risco cirurgico de um doentel.

Quando ao impacto da pandemia, este estagio foi moderadamente afetado pelas restrigdes. O bloco
operatério, o consultério e a sala de médicos tinham uma lotacdo maxima, o que aliado a um racio tutor
aluno de 1 para 3, diminuiu as oportunidades de aprendizagem e dificultou o cumprimento dos objetivos

mais praticos.



O estdgio parcelar de Medicina Interna decorreu no servico 2 do Hospital Egas Moniz. Fui tutorado pela
Dra Rita Mendes, com um rdcio tutor aluno de 1 para 1. A atividade desenvolveu-se quase exclusivamente
no internamento, onde me eram atribuidos 1 a 3 doentes por dia. Era responsavel pela sua observacao, pela
escrita de didrios clinicos e pela interpretacdo dos meios complementares de diagnéstico requisitados. No
final da manh3, discutia o plano com a Dra Rita e restante equipa médica, propondo medidas terapéuticas e
a requisicdo de exames. Ocasionalmente, preparava notas de alta e comunicava aos familiares a evolugao
do estado clinico dos doentes. No final do estagio, apresentei com os meus colegas Jeenal Mangi, Jorge
Montés e Mafalda Almeida um caso sobre neoplasia primdria oculta.

Este deverd ser um estagio onde o aluno assume autonomia e responsabilidade progressivas?. O aluno
devera adquirir competéncias tedricas e praticas, habilitando-o a avaliar, a diagnosticar, a prescrever
medidas terapéuticas e a referenciar adequadamente doentes com as patologias mais prevalentes em
Portugal®. De facto, o contacto com os doentes e a realizacdo didria das atividades acima descritas, desde o
exame objetivo a interpretacdo de andlises, contribuiram significativamente para a consolidacdo de
aprendizagens, tendo notado um aumento progressivo da minha autonomia e confianga. Qutros fatores que
contribuiram para o cumprimento dos objetivos incluiram: rdcio tutor aluno de 1 para 1, duracdo de 2 meses

do estagio e a inexisténcia de restrigdes inerentes a pandemia.

O estagio parcelar de Ginecologia e Obstetricia decorreu no Hospital Beatriz Angelo, tendo como
orientadora a Dra Sara Valadares. O estdgio encontra-se dividido em duas rota¢cdes uma de Ginecologia (2
semanas) e outra de Obstetricia (2 semanas). Acompanhei diferentes médicos e internos, numa relagdo tutor
aluno de 1 para 1. Comecei pela rotagdo de obstetricia. No servico de urgéncia, observei partos e patologia
obstétrica aguda, tendo compreendido a importancia do esclarecimento da grdvida, assegurando-a, na
maioria dos casos, da benignidade do quadro. Nas consultas, assisti quase exclusivamente a consultas pré-
parto. Assim, foi possivel assistir a recolha da histéria obstétrica, a verificagdo dos rastreios e da toma de
suplementos vitaminicos. Ajudei no preenchimento do Boletim de Saude da Gravida, na realizagdo do exame
objetivo (medi¢do da altura uterina e avaliagdo da frequéncia fetal) e colhi exsudados vaginal e retal para
pesquisa de Streptococcus grupo B. Na enfermaria, foi possivel observar puérperas e aprender quais as
recomendagdes que devem ser dadas aquando da alta. Assisti ainda a realiza¢do de ecografias obstétricas de
vigilancia, permitindo-me sedimentar quais os objetivos em cada trimestre e familiarizar-se com a
observacdo de estruturas anatomicas fetais. Infelizmente, durante a segunda semana de estégio, tive um
contacto de alto risco com uma pessoa infetada por SARS-CoV-2, ficando em isolamento profilatico.

Posteriormente, fui diagnosticado com COVID-19. Assim, o estagio terminou precocemente, ndo tendo



terminado a rotagdo de Obstetricia nem iniciado a de Ginecologia. No final do estagio, eu e a minha colega
Jeenal Mangi apresentdamos remotamente um caso clinico de eclampsia.

Do quadro de competéncias presente na ficha da UC3, penso ter atingido as referentes a obstetricia. O
racio de 1 para 1 e a organizacdo do estagio, alocando o aluno a diferentes atividades, permitiu que, apesar
do estagio ter sido encurtado, tivesse contacto com diferentes vertentes da obstetricia. Quanto aos objetivos
de ginecologia, aproveitei o tempo que estive em isolamento para estudar os temas contemplados na matriz
da Prova Nacional de Acesso. Assim, cumpri os objetivos tedricos propostos. Quanto a componente pratica,
consegui cumprir alguns objetivos noutros estagio parcelares: realizei exame ginecoldgico e colpocitologia
no estagio de MGF e assisti a técnicas cirdrgicas ginecoldgicas durante o estagio de Anestesiologia. Desta

forma, o impacto da pandemia neste estagio foi marcado, embora que atenuado.

O estdgio parcelar de Saude Mental tem uma componente presencial (2 semanas) e uma componente de
ensino a distancia (2 semanas). Na componente presencial, acompanhei o Dr. Jodo Vian na Unidade de Saude
Mental Comunitaria de Carnaxide/Dafundo, com um racio tutor aluno de 1 para 1. Na maioria dos dias, assisti
a consultas comunitdrias, 40% das quais telefénicas, onde predominava doenca crdénica estabilizada. No SU,
pude observar doenga aguda. J& na componente a distancia, escrevi duas histdrias clinicas baseadas em
entrevistas gravadas e disponibilizadas no moodle. Elaborei ainda 6 vinhetas clinicas, cada uma com 3
perguntas de escolha multipla, sobre as perturbagdes psiquidtricas mais frequentes.

Apesar das atividades propostas no ensino a distdncia serem Uteis e pedagdgicas, considero que
diminuem significativamente a componente presencial. Entre ensino a distancia e reunides de servico online,
tive apenas 6 dias de ensino presencial, enquanto em condi¢Ges normais teria 20. Como fatores agravantes,
uma parte significativa das consultas assistidas foram telefénicas e, no 52 ano, o meu estagio de Psiquiatria
foi exclusivamente a distancia. Assim, a pandemia teve um forte impacto neste estagio e no meu contacto
com a especialidade. Mesmo assim, os 6 dias de estagio presencial foram proveitosos. Foi a primeira vez que
observei achados semioldgicos e técnicas de entrevista caracteristicas da Psiquiatria. Apercebi-me do
impacto funcional e do distress psicolégico associado a estas perturbagdes, assim como o obstdculo imposto
pela ma adesdo terapéutica, falta de insight e estigma associado a doenca mental. Apds este estdgio,
considero-me capaz de obter um diagndstico global, identificando fatores de risco e sintomas de perturbagao
psiquidtrica®. No entanto, compreendo a dificuldade diagndstica inerente & multitude de apresentacdes
clinicas, que devem ser distinguidas do “normal” e da patologia organica. Considerou-me ainda capaz de
situar o doente no contexto social, laboral e familiar*. Outros objetivos, como identificar elementos
patoldgicos na personalidade ou avaliar capacidades funcionais dos doentes®, foram parcialmente cumpridos

devido a curta duracdo do estagio.



O estagio parcelar de MGF decorreu na Unidade de Saude Familiar (USF) Alfa Beja, sob a orientagdo da
Dra Inés Gornilho e com um racio tutor aluno de 1 para 1. Nas primeiras duas semanas, assisti a consultas,
discutindo os casos com a tutora e participando na realizacdo do exame objetivo (incluindo técnicas em que
tinha menos pratica, como otoscopia e exame ginecolégico). Fui assim aprendendo a conduzir uma consulta
e familiarizando-me com o sistema informatico. Nas semanas seguintes, conduzi consultas. Apds discussao
com a minha tutora e elaboracdao de um plano, finalizdvamos a consulta juntos. A avaliagao deste estagio
parcelar implicou a realizagdo de uma analise de decisdo clinica (Utilizacdo de Inibidores de Bomba de Protdes
na prevencdo de efeitos adversos de outros farmacos) e de um caso clinico (caso de multimorbilidade,
elevada carga de doenca e polifarmacia). Adicionalmente, apresentei, numa sessdo clinica da USF, os pontos
mais importantes das recomendacGes GINA 2020 (Global Strategy for Asthma Management and Prevention).

Tendo em conta as atividades acima descritas, considero que os objetivos do estagio foram cumpridos: 1)
compreendi a importancia de uma abordagem centrada na pessoa, 2) identifiquei e discuti a gestdo de
doentes com problemas de saude frequentes na comunidade e 3) compreendi o funcionamento de uma USF°.
Para o cumprimento dos objetivos contribuiram o racio de 1 para 1, a recetividade por parte da tutora e a
baixa sobrecarga de alunos na USF. Apercebi-me ainda de algumas particularidades da abordagem em MGF.
Para além do papel preventivo e de promogdo da saude, é necessaria uma exploragdo minuciosa do quadro
clinico, excluindo sintomas de alarme e ponderando a necessidade de uma investigagdo mais alargada e/ou
de uma referenciagdo. Senti ainda que o sistema informatico pode ser uma barreira para a criagdo de uma
boa relagdo médico doente.

O impacto da pandemia neste estagio foi minimo: ndo houve dias sem estagio presencial, a grande maioria
das consultas foram presenciais e os alunos participaram nas sessoes clinicas do servigo.

Por fim, a escolha do local de estagio teve como objetivo contactar com os cuidados de saude fora da
regido de Lisboa. O acesso aos cuidados de saude primarios, na USF Alfa Beja, pareceu-me bom. No entanto,
mesmo havendo um hospital a 5 minutos de distancia, a referenciacdo a uma especialidade hospitalar menos

generalista implicava muitas vezes a desloca¢do do doente a Evora, Almada ou Lisboa.

O estdgio de Pediatria decorreu no Hospital Dona Estefania (HDE), num racio tutor aluno de 1 para 2. Nas
primeiras 3 semanas, fui tutorado pela Dra Raquel Maia. Na ultima, acompanhei a Dra Catarina Gouveia.

Na consulta externa, assisti a consultas de diversas subespecialidades, embora a maioria tenha sido de
Hematologia Pediatrica, area a qual a Dra Raquel Maia mais se dedica. A doenca mais frequentemente
observada foi drepanocitose. Apercebi-me da importante carga de doenga associada, implicando o

seguimento por multiplas subespecialidades e internamentos por crises vaso-oclusivas. No internamento,



participei na realizacdo do exame objetivo, presenciei a discussdo do plano dos doentes e participei na
preparacao de uma nota de alta. No servico de urgéncia, foi possivel contactar com patologias pediatricas
mais frequentes, como otites e traumatismos. No final do estdgio, colhi uma histéria clinica de ictericia
neonatal, tendo tido a oportunidade de realizar autonomamente um exame objetivo a um recém-nascido.
Em conjunto com os meus colegas César Castro, Joana Lobato e Ricardo Fee, apresentei um caso de
pseudohipoparatiroidismo.

Este estagio foi importante para realcar as singularidades da Pediatria, ndo sé em termos de patologias,
mas também do exame fisico, da terapéutica e da relacdo médico-doente. Assim os objetivos® relativos a
estes pontos foram cumpridos. No entanto, sendo o HDE um hospital exclusivamente pediatrico, hd um
grande nivel de subespecializa¢do, limitando o contacto dos alunos com as patologias mais frequentes. De
forma a poder acompanhar as atividades didrias, optei por focar o meu estudo em patologias hematoldgicas.
Como consequéncia, os objetivos “conhecer as principais patologias” e “saber os principios gerais de atuagao
nas doengas mais comuns”® foram parcialmente cumpridos. Como fator agravante, no 52ano, o meu estagio
de Pediatria foi a distadncia. Assim, sugiro que os estagios no HDE, tenham rotacBes predefinidas,
maximizando o contacto do aluno com consultas de Pediatria Geral e com o SU, locais onde haverda mais
oportunidade de contacto com patologias frequentes. Quanto a componente de autonomia, considero que,
para um estagio profissionalizante, este tenha sido excessivamente observacional. Para tal contribuiu o racio
tutor aluno de 1 para 2 e o niumero considerdvel de internos que estagiavam no servico.

Por fim, o impacto da pandemia neste estagio foi pouco marcado. As restricdes foram mais sentidas no

SU, devido a impossibilidade de contactar com patologia infecciosa, uma das mais frequente na pediatra.

ATIVIDADES EXTRACURRICULARES

No final do estagio de Cirurgia Geral, apds apresentagdo do caso clinico de carcinoma adrenocortical
virilizante, fomos incentivados pelo Dr Pedro Amado a publicar o caso. Assim, eu e as minhas colegas Inés
Carvalho e Jeenal Mangi escrevemos um case report, que discutimos e revimos com o Dr Pedro Amado.
Intitulado Virilising adrenocortical carcinoma, foi publicado na revista BMJ Case Reports, no dia 2 de junho
de 2021 (Anexo I). Com a escrita deste artigo, aprendi como estruturar e escrever um case report e contactei
com o processo de submissdo de um artigo cientifico, que neste caso incluiu a recolha de consentimento
informado. Gostaria ainda de mencionar que tal ndo teria sido possivel sem a cooperac¢do da doente, do Dr
Pedro Amado e da Dra Rita Roque, que nos forneceu informacdo suplementar para o caso clinico.

Em setembro e outubro de 2020, no ambito do congresso iMed 12.0, participei em dois workshops: “Stop
the Bleeding” e “On the Beat — Fundamentals of Electrocardiography” (Anexo Il).

N3do me restringindo a medicina, durante este ano letivo, estudei no Instituto de Linguas da Universidade

Nova de Lisboa. Completei dois cursos de francés, niveis B1.2 e B2.1, equivalentes a 12 ECTS (Anexo ).



No 29 semestre do 52 ano, no ambito do programa Erasmus, estudei na Faculdade de Medicina de
Estrasburgo (Anexo 1V), contactando com um método de ensino diferente. A bibliografia recomendada era
dirigida a estudantes de medicina, o que tornava o estudo mais auténomo. As aulas eram reservadas para
discussdo de casos clinicos e de temas complementares. Tal fez-me refletir que, em Portugal, a bibliografia
muitas vezes nao esta adaptada aos objetivos das UCs e é demasiado extensa. Como consequéncia, o estudo
tende-se a basear mais em aulas e power points. Devido a pandemia, o meu programa de mobilidade

terminou precocemente, pelo que ndo cheguei a ter estdgios e a contactar com o servico de satde francés.

REFLEXAO FINAL

Findo os estdgios parcelares, olho agora para o estagio profissionalizante como um todo, procurando
averiguar se os objetivos pessoais inicialmente delineados foram cumpridos.

Relativamente aos conhecimentos tedricos, foram consolidados ao longo deste ano. De facto, torna-se mais
facil sedimentar o conhecimento quando o observo a ser posto em pratica ou o aplico eu mesmo. No entanto,
considerei dificil, especialmente nos estagios com duracdo de 1 més, conciliar os estagios e os trabalhos com
um estudo auténomo dos temas mais relevantes de cada especialidade. Compreendi ainda que para aplicar
o conhecimento, deveria agrupar as doencas por apresentacdo clinica, dando prioridade a exclusdo das
doengas mais graves, focando-me posteriormente nas mais frequentes. O estagio parcelar que mais suscitou
em mim esta necessidade foi o de MGF, visto que é ao médico de familia a quem o doente recorre em
primeiro lugar, cabendo-lhe valorizar ou ndo as queixas do doente.

Quanto as aptiddes clinicas, a pratica diaria e repetitiva de entrevista clinica e de exame objetivo, no estagio
de Medicina Interna, contribuiu substancialmente para a melhoria destas competéncias. Em MGF, realizei
pela primeira vez um exame ginecoldgico e, como em Pediatria, observei criangas, familiarizando-me com
achados normais e alteragbes patoldgicas. Tive ainda contacto didrio com exames complementares,
sobretudo em Medicina Interna e MGF. Tal permitiu-me, por um lado, desenvolver uma leitura sistematizada
com consequente melhoria da interpretagdo dos exames. Por outro, permitiu-me melhor dirigir as
requisicdes. Quanto ao plano terapéutico, frequentemente proponha uma classe farmacolégica, tendo
dificuldade na selecdo entre os varios farmacos e dosagens. Por fim, relativamente a pratica de
procedimentos simples, em Medicina Interna, tive a oportunidade de realizar quase diariamente uma
gasimetria arterial. Em Cirurgia Geral, ndo realizei técnicas de pequena cirurgia. De uma forma geral,
apercebi-me que a pratica didria destas competéncias é essencial para a sua consolidagao.

Relativamente ao desenvolvimento de capacidades de comunicagdo, todos os estagios contribuiram para
o cumprimento deste objetivo. Em Medicina Interna, era importante esclarecer o quadro ao doente e aos
familiares, mas também gerir expectativas relativamente ao estado clinico e a eventual data de alta. Para

além disso, fiz pedidos de referenciacdo e discuti os casos clinicos com outros profissionais de saude. O



estagio de MGF permitiu-me melhorar a comunicagdo em contexto de consulta. Percebi a fungdo das
diferentes etapas da consulta e quais os melhores momentos para ouvir e para falar. Em Cirurgia Geral,
compreendi a importancia da gestdao de expectativas em relacdo ao resultado cirdrgico e pude observar o
recolher de consentimentos informados. Em Saude Mental, embora ndo tenha intervindo, pude assistir a
técnicas de entrevista e a formas de lidar com temas mais sensiveis. Compreendi que a comunicag¢do além
de ter um intuito informativo, também tem potencial terapéutico. Em Pediatria, verifiquei que a abordagem
varia com a idade do doente, havendo quase sempre um acompanhante que procura esclarecimento. Em
Obstetricia, é necessario investir na educacdo da gravida, ensinando os sinais de alarme. Mas por outro lado,
é necessdria sensibilidade adicional, dado que é frequente as gravidas verem as suas expectativas frustradas.

Entre os diferentes estagios, aqueles em que mais contribuiram para o cumprimento dos objetivos pessoais
foram os que se basearam numa autonomia supervisionada e tiveram um rdcio tutor aluno de 1 para 1. De
facto, é mais facil aprender quando participo. Lembro-me particularmente de uma consulta de MGF, que

ilustra este ponto. O motivo de vinda era “formigueiro da lingua” (sic) e ao exame objetivo, apenas notei que

a porcao posterior da lingua estava ligeiramente esbranquicada. Sem saber o que poderia ser, fui discutir o
caso com a tutora. Quando a tutora observou a doente, diagnosticou imediatamente candidiase oral. Se o
estdgio fosse meramente observacional, provavelmente teria anotado o diagndstico no caderno e ja me teria
esquecido. No entanto, tendo iniciado a consulta e deixado o diagndstico escapar, nao me esquecerei: Tell
me and | forget. Teach me and | remember. Involve me and | learn (Benjamin Franklin).

Em conclusdo, sinto que houve um crescimento pessoal. Termino sentindo-me mais preparado para o
internato de formagao geral, ja dispondo das ferramentas necessarias. No entanto, também estou ciente da

importancia da formagdao médica continua e que ainda tenho um longo caminho a percorrer para me tornar

no médico que gostaria de ser.

Com o estdgio profissionalizante, procurava colmatar alguns défices de aprendizagem consequentes a
suspensdao dos estagios de Psiquiatria, Pediatria e MGF do 52 ano. Este ano, o impacto foi varidvel
dependendo do estado epidemioldgico do pais e das medidas adotadas por cada servigo. O estdgio mais
afetado foi o de Saude Mental. Para além de substancialmente encurtado, cerca de 40% das consultas
assistidas foram telefdnicas. Assim, tornou-se dificil colmatar os défices do 52ano. O estdgio de Pediatria,
apesar de ndo ter sido muito afetado, ndo permitiu colmatar os défices do ano anterior devido ao grau de
especializacdo do hospital. O estagio de Ginecologia e Obstetricia, por motivos alheios a faculdade, também
sofreu um impacto significativo na sua duragdo. O de Cirurgia Geral, devido as lota¢des de cada espaco,
associou-se a uma diminuicdo de oportunidades de participa¢do. Quanto aos de Medicina Interna e de MFG,

o impacto foi minimo, permitindo colmatar os défices de MGF do ano passado.
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Virilising adrenocortical carcinoma  PPF
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Abstract

Adrenocortical carcinoma (ACC) is a rare malignancy, with an estimated
annual incidence of 0.7—2 cases per million and a median overall
survival of 3—4 years. Hormone-secreting ACCs represent most cases;
of these, only a small minority presents with virilisation alone. Early
diagnosis is key to increase the chances of a better outcome. Here, we
report a case of a 41-year-old woman who presented with menstrual
irregularities, hirsutism and virilising symptoms, associated with
abdominal discomfort and constitutional symptoms. On physical
examination, there was a palpable mass in the right upper quadrant.
Laboratory workup revealed elevated serum androgens. The imaging
study showed a 163x110%122 cm right adrenal mass with features
consistent with ACC and suggested potential hepatic invasion. Our
patient underwent surgical resection, and the histopathological
findings confirmed the diagnosis. She was referred to a specialised
centre for follow-up and adjuvant therapy.

http://dx.doi.org/10.1136/bcr-2021-242895
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iMed Conference® 12.0 Lisbon 2020 | Virtual

Lectures + Workshops
— Certificado de Parficipacdo
EMITIDO POR:

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

ar

NOME

Diogo Nunes Cormreia

DOCUMENTO DE IDENTIFICACAD CcODIGD DE CERTIFICADO
15074864 C-5f609ac3TT0e2f
Evento

iMed Conference® 12.0 Lisbon 2020 | Virtual Lectures + Workshops

30-09-2020 13:30 — 04-10-2020 17:00

The iMed Conference® 12.0 | Lisbon 2020 will take place between the 30th of September and 4th of
October at NOVA Medical School | Faculdade de Ciéncias Médicas.

Prepare for groundbreaking lectures, practical workshops and challenging competitions.

Atividades frequentadas

On The Beat - Fundamentals of Electrocardiography [Year of Studies: 2nd - 6th]

30-09-2020 14:15 — 30-09-2020 17:15

As a medical student, have you ever found yourself wondering — How do doctors decipher those
ECGs? If you have, this workshop is the right one for you! In this workshop, you will be guided along

the basics of the ECG and master the analysis through a step-by-step approach. Don't miss this
chance to finally understand the trace of a beating heart. Language: Portuguese

Atividades frequentadas

Stop the Bleeding - powered by FEMEDICA [Year of Studies: 4th - 6th]
01-10-2020 14:00 — 01-10-2020 17:30

Have you ever wondered, as a medical student, what you would do if you have to stop the bleeding
and you were the most qualified person around? What are you going to do? Would you freeze or
would you act? That's exactly what this workshop is here for! Guided by our amazing instructor,
you'll get the chance to go through bleeding scenarios and practice different technigues to stop the
bleeding. Join us! Language: Portuguese

A2
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