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1. Introducao

O Estagio Profissionalizante (EP) ¢ uma Unidade Curricular do 6° ano do Mestrado Integrado
em Medicina da NOVA Medical School | Faculdade de Ciéncias Médicas (NMS | FCM) que
compreende estagios parcelares em seis especialidades de grandes areas da Medicina.

O presente relatorio expde de forma breve as experiéncias vividas este ano letivo e apreciagdes
pessoais das mesmas. Esta organizado da seguinte forma: Objetivos Gerais previstos para o EP;
descricao das Atividades Desenvolvidas em cada um dos estagios; referéncia a Opcional; mengao a
Outros Elementos que considero importantes no meu percurso académico; Reflexiao Critica; e, por
fim, a sec¢do dos Anexos - onde consta um Cronograma do EP, uma tabela com os Trabalhos

apresentados, e Certificados de algumas das atividades em que participei.

2. Objetivos Gerais

O EP procura aproximar o aluno do futuro médico, através de rotagdes de estadgios em varias
especialidades da Medicina, no sentido da evolu¢do das suas competéncias Clinicas e Sociais. No 6°
ano prevé-se que o aluno ja detenha a maioria dos contetidos teodricos, sendo o principal objetivo do
EP preparar os alunos para a pratica clinica. Conforme previsto nas Fichas de Unidade Curricular,
pressupde-se que no final, em termos Clinicos, o aluno seja capaz de: reconhecer e aplicar
corretamente terminologia médica e cirurgica; identificar os principais quadros clinicos e cirurgicos,
e respetiva etiologia, patogénese, semiologia, diagnodstico e tratamento; estratificar situagdes clinicas
de acordo com a sua gravidade; realizar corretamente o exame objetivo, quer completo, quer dirigido;
conhecer os exames complementares de diagnostico adequados a cada situagdo; identificar fatores de
risco e avaliar o progndstico de um doente; e, cumprir corretamente as regras de assépsia inerentes a
realizagdo de procedimentos. Em termos Sociais, o EP pretende que o aluno fique apto: a respeitar
doentes e familiares, a atuar de acordo com os principios da confidencialidade; e a transmitir
informagdo de forma adequada a doentes e profissionais de satide. Existem objetivos discriminados

para cada uma das especialidades, pelo que mencionei apenas os que lhes foram transversais.
3. Atividades Desenvolvidas

3.1. Cirurgia Geral - Hospital Beatriz Angelo (CG - HBA)

O meu ano letivo comecou com o estagio parcelar de Cirurgia Geral, conforme apresento no
cronograma, Anexo I. O Professor Doutor Rui Maio, regente desta UC, era também Diretor do
Servigo onde estagiei, pelo que tive oportunidade de assistir a algumas das suas cirurgias, uma das
quais acabou por configurar o tema do trabalho apresentado pelo meu grupo, indicado no Anexo II.

Este estagio parcelar, tal como o de Medicina Interna, foram os mais longos, com uma duragao de 8



semanas. A primeira semana contemplou sessdes teoricas, tedrico-praticas e o curso pratico TEAM
(Trauma Evaluation and Management). A segunda e terceira semanas, passei na Unidade de
Cuidados Intensivos (UCI) em forma de opcional. Seguiram-se 4 semanas de estagio no Servico de
CG e uma ultima semana no Servico de Urgéncia (SU), cujo ultimo dia se reservou para a
apresentacgao dos trabalhos no Seminario.

A minha experiéncia nas semanas de estagio no Servico de CG compreendeu atividades nas varias
componentes da especialidade: Consulta Externa, Internamento, Bloco Operatorio e SU. Em ambito
de Consulta Externa, além de patologia tipica da CG, pude observar vérias consultas de Senologia,
area a que a minha tutora se dedicava especialmente. Presenciei um total de 35 consultas, 14 destas
de patologia mamadria. Neste contexto, acompanhei uma vez a minha tutora a reunido multidisciplinar
de Neoplasias da Mama. Em termos de Bloco Operatério, observei um total de 14 cirurgias, tendo
participado como primeira ajudante em 4 destas: duas hernioplastias, uma umbilical e uma inguinal,
remog¢ao de um quisto pilonidal e excisao de um quisto sebadceo. Em Internamento, acompanhei 19
doentes, a maioria pos-operatorios de colecistites via laparoscOpica e tumorectomias mamarias; os
internados nao cirdrgicos, tinham como principal motivo diverticulite e pancreatite agudas. Da minha
experiéncia em SU, destaco uma situacdo que me marcou: um doente que tinha observado dias antes
em consulta e que se apresenta na urgéncia com isquémia mesentéria condicionada por uma hérnia
incisional encarcerada, que acabou por culminar numa perfuragdo intestinal e consequente necrose
extensa da parede abdominal, cuja ida ao bloco também acompanhei. Foi a situagdo mais grave e
fulminante que acompanhei, e que, infelizmente, ndo teve um bom desfecho, marcando a minha
passagem pela CG. As sextas-feiras participava na Visita Clinica do servigo, e a quinta-feira assitia
também as Sessdes Clinicas no Centro Formativo.

A experiéncia na UCI melhorou a minha compreensdo sobre o funcionamento da ventilagdo
mecanica invasiva e ndo invasiva, técnicas de entubagdo oro-traqueal, traqueostomia, colocacao de
catéteres venosos centrais e periféricos, bem como linhas arteriais, cuja manipulagcdo e colocagdo
observava frequentemente. Assisti ainda as varias Sessdes Clinicas e Journal Club que decorreram
durante a minha permanéncia na unidade.

3.1.1. Medicina Interna - Hospital de Santa Marta (MI - HSM)

O meu segundo estagio parcelar decorreu em MI, onde mais do que o acompanhamento a minha
tutora, tive a oportunidade de integrar a dinamica de toda a equipa. As minhas atividades ao longo
deste estagio decorreram essencialmente em Internamento, permitindo-me acompanhar a evolugao
clinica de varios doentes e toda a marcha diagndstica e plano terapéutico inerentes. Acompanhei

diretamente um total de 31 doentes. No entanto, fui acompanhando muitos mais, pelo facto de



diariamente participar na discussdo clinica da equipa, onde também apresentava os doentes que me
tinham ficado encarregues, geralmente dois. Pude presenciar e auxiliar na realizagdo de vérias
técnicas, nomeadamente, colocacdo de cateteres venosos centrais, realizacdo de pungdes lombares e
drenagem de derrames pleurais. Além disso, realizei inGmeras gasimetrias arteriais e
eletrocardiogramas de forma autonoma. Elaborei diversas notas de entrada e de alta, pedidos de meios
complementares de diagnostico e alteragdes terapéuticas através do S Clinico, além dos diarios.

Um dia por semana, apresentava-me no SU do Hospital de Sao José, geralmente no periodo da
tarde e noite. Observei um total de 25 doentes, de prioridade desde azul a amarelo, de acordo com a
Triagem de Manchester, tendo realizado a primeira abordagem autonomamente a maioria destes.
Realizei ainda a colheita de um exsudado uretral, técnica que nao havia realizado até ai.

As segundas-feiras contavam com as Sessdes Clinicas no auditdrio apresentadas por internos e
médicos da especialidade, uma destas tendo ocorrido a nivel inter-hospitalar, a respeito de um
desafiante caso clinico de microadenoma corticotrofo da hipéfise, cuja tnica manifestagao fora uma
hipertensio maligna num jovem previamente saudavel. As sextas-feiras, participava na “Visita”
dirigida pelo Diretor de Servigo, também professor na faculdade, Professor Doutor Antdénio Sousa
Guerreiro, onde apresentei por trés vezes casos de doentes da minha equipa. Da 2* a 7* semana,
decorreram as quartas-feiras na FCM os semindrios de MI. Na ultima semana, apresentei com o0s

meus colegas um trabalho baseado num caso do nosso Internamento, detalhes no Anexo II.

3.2. Ginecologia e Obstetricia — Hospital Vila Franca de Xira (GO - HVFX)

O terceiro estagio do ano foi na especialidade de GO, que a semelhanga dos seguintes, teve apenas
metade da duracdo dos anteriores. Desempenhei atividades maioritariamente em Consulta Externa e
Bloco Operatério, embora também tenha tido experiéncias em ambito de SU, Técnicas (como
histeroscopia e conizagdo), Ecografia e Enfermaria — esta tltima onde passei menos tempo. Assisti a
Consulta Externa de Patologia do Colo (29), Pavimento Pélvico (13) e Obstetricia (19), 61 no total.
Nestas, geralmente fazia a primeira abordagem as mulheres e efetuava o exame objetivo ginecologico
antes da minha tutora. Realizei intimeras colheitas para citologia e tipagem de HPV e ainda
colposcopias. Nas consultas de Pavimento Pélvico tive ainda a oportunidade de colocar e retirar
pressarios. Conduzi de forma autébnoma vérias consultas de Obstetricia, geralmente de fim de termo,
onde tinha de consultar o Boletim de Gravida ¢ confirmar a realizagdo e resultado dos rastreios
preconizados, deixando o registo em didrio de consulta. Em Bloco Operatoério, a dinamica, ao
contrario da descrita anteriormente, foi estritamente observacional. Presenciei um total de 7 cirurgias,
a maioria de corre¢do de prolapso de oOrgdos pélvicos e incontinéncia urinaria. Observei duas

histerectomias com culposacrotomia com proétese, que nunca tinha observado antes e me marcou pela



extensa necessidade de conhecimento anatémico e pericia cirirgica em laparoscopia, sendo das
cirurgias mais longas que ja assisti. Além de observar a realizagdo de ecografias obstétricas, pude
manipular o ecografo em vdarias gravidas e, inclusivamente, datar gestagdes na consulta de
Interrupgdo Voluntdria da Gravidez. A experiéncia no SU permitiu-me observar um total de 10
doentes em admissdes e 7 gravidas no bloco de partos, sendo segunda ajudante em 2 cesarianas.

No final, tal como anteriormente, apresentei um trabalho com uma colega, desta vez em modo

Journal Club, detalhes no Anexo II.

3.3. Satide Mental - Hospital Dona Estefania (SM - HDE)

O meu estagio de SM decorreu na Pedopsiquiatria de Adolescentes do HDE, pelo que as minhas
atividades ficaram praticamente limitadas ao Internamento. Neste estigio tive muito pouca
autonomia, sendo maioritariamente observacional. Participava diariamente na Reunido Clinica onde
se discutiam todos os doentes internados, pelo que desta forma conhecia todos os casos e ia
acompanhando a sua evolucdo, 18 no total, uma vez que se os internamentos eram geralmente longos
e havia pouca rotatividade. De forma global, tive contacto com doentes com Perturbagdes do
Comportamento Alimentar, Perturbacdes do Desenvolvimento, Perturbacdes do Comportamento
com Heteroagressividade e jovens com Ideagdo Suicida. O caso mais curioso com que contactei, foi
uma crian¢a de 12 anos com uma encefalite por anticorpos anti-receptor d¢ NMDA (N-metil-D-
aspartato) apds um quadro infeccioso. Acompanhei a minha tutora apenas uma vez no SU, que,
devido a trocas de turnos por se encontrar em licenga de amamentagdo, teve apenas um dia desta
atividade durante o meu estagio. Nesse dia, o SU de Pedopsiquiatria foi preenchido por cerca de uma
dezena de tentativas de suicidio. Tive a oportunidade de entrevistar em conjunto com minha tutora
uma destas adolescentes, e respetiva mae, acabando por se tratar de uma interven¢do longa que
culminou num pacto de ndo-suicidio, possibilitando alta para o domicilio. Este foi o caso em que
estive mais envolvida. Além disso, acompanhei a minha tutora em 4 Consultas Externas, e em 5
Pedidos de Ligacao - de onde destaco o caso de um doente politraumatizado com lesdo axonal difusa
a configurar um quadro de dificil controlo de Perturba¢do do Humor.

A sexta-feira, decorria a Reunido Comunitaria, onde havia um contacto mais informal com os
doentes do internamento, com a “venda” de bolos confecionados por estes na atividade de culinéria
do dia anterior. A terca-feira, participava nos Seminarios de Formacio para Internos. Na primeira
semana, também participei nos 2 dias de sessdes tedrico-praticas que decorreram na NMS.

3.4. Medicina Geral e Familiar - Unidade de Saude Familiar do Feijo, Seixal-Almada (MGF)

O estagio de MGF foi onde senti maior independéncia e confianga. Uma vez que se trata de

uma especialidade que tem por base a consulta, inicialmente acompanhei a minha tutora que as



dirigia, enquanto partilhava comigo o seu raciocinio clinico. Discutiamos constantemente resultados
de exames complementares de diagnostico e planos de agdo, desde continuagdo da investigagdo
clinica, a instituicdo de terapéutica ou referenciacdo. A Tultima, geralmente, ficava minha
responsabilidade, servindo para treino da minha comunica¢do com outros Médicos. A minha tutora
fazia ainda questdo de me justificar as suas decisdes, alertando para a importancia da gestdo de
recursos. As Consultas de Agudos ou a 3 dias, ao trazerem o doente por um problema concreto, sdo
geralmente mais faceis de conduzir, razao pela qual me era permitido inicia-las num gabinete a parte.
Participei por duas vezes nas Visitas Domiciliarias, uma vez com a equipa de enfermagem, outra
com a minha tutora. Nao contabilizei o total de consultas neste estagio, mas constituiram largamente
mais de uma centena, abrangendo as varias adreas da MGF: Satiide de Adultos, Infantil, Materna,
Planeamento Familiar e consultas especificas de Hipertensdo Arterial e Diabetes. As de

Planeamento Familiar a representar o menor niimero, e as de Saude de Adultos o maior.

Decorria semanalmente uma reunido com toda a equipa sobre tematicas desde problemas de

funcionamento da USF a Sessdes Clinicas — a ultima apresentada por mim (Anexo II).

3.5. Pediatria - Hospital Dona Estefania (HDE)

O meu estagio de Pediatria decorreu no ambito da Pneumologia, com atividades que se dividiram
entre Internamento e Consulta Externa. Em Consulta Externa, as patologias que mais observei foram
doencas neuromusculares, paralisias cerebrais e cardiopatias congénitas, que na progressao da sua
doencga cursavam com insuficiéncia respiratoria — razao pela qual muitos destes doentes estavam sob
suporte ventilatorio em ambulatdrio e necessitavam de observacdo frequente pela Pneumologia. Vi
um total de 42 doentes, alguns também pela Consulta de Reumatologia, Neurologia e
Imunoalergologia, que procurei assistir na tentativa de obter uma experiéncia mais variada. Em
Internamento, contactei com patologia infecciosa aguda e patologia crénica descompensada,
acompanhando 15 doentes. Realizei exame objetivo dirigido a semiologia pneumoldgica a todos os
doentes com que contactei, configurando um intenso treino da auscultacdo pulmonar na minha
formagdo. O SU foi onde acabei por contactar com a “Pediatria Geral”. Observei um total de 22
doentes com variadas patologias, apesar de todas ja conhecidas, algumas das quais ainda ndo tinha
tido contacto na pratica clinica - como a Doenga Mao-Pé-Boca.

As minhas manhds comecavam com a Reunido Clinica, onde eram apresentados os doentes
internados. A terca e quinta-feira, assistia as Sessdes Clinicas e Sessdes SOFIA, respetivamente. Em

forma de avaliagdo, realizei uma historia clinica e apresentei um trabalho de grupo (Anexo II).



3.6. Estagio Opcional de Cardiologia - Hospital de Santa Marta (HSM)
Como opcional para este ano, escolhi realizar um estdgio em Cardiologia no HSM, onde
apesar de ter tido liberdade para dirigir as minhas atividades, tive o acompanhamento do Professor
Eduardo Antunes. Ao longo de duas semanas consegui passar por todas as valéncias da Cardiologia

e ainda participar nas aulas do Curso de Arritmologia que o professor estava a leccionar na altura.

3.7. Outros Elementos do Percurso Académico

No 5° ano participei no Programa de Mobilidade Europeia Erasmus +, onde cumpri um plano de
estagios de um semestre, detalhado em anexo, na Univerza v Mariboru (Eslovénia). L4, tive ainda a
oportunidade de participar no Skills Lab, uma atividade que teve a duragdo de 2 dias, com foco no
treino de técnicas em modelos, & semelhanca do curso TEAM, e manipulagdo ecografica.

Integrei ainda por um mandato na Comissao Organizadora do projeto iMed Conference 9.0,
onde desempenhei fun¢des de Administragao e Tesouraria, além de ja ter sido participante na edig¢ao
7.0. Deixo ainda referéncia a duas das atividades em que participei este ano: as Jornadas de
Cardiologia de Lisboa Ocidental, sendo Cardiologia uma 4rea de especial interesse pessoal, e a
International Conference NOVAhealth, a respeito de um tema que tenho vindo a perceber ser um

dos principais desafios da Medicina da atualidade, a resisténcia a antibioticos.

4. Reflexao Critica Final

Comecei o estagio de CG com o objetivo de conhecer melhor a especialidade, dado que ndo trazia
uma boa experiéncia do 3° ano por ter sido exclusivamente observacional. Este estdgio melhorou
consideravelmente a minha percecdo da especialidade, até para a considerar num futuro,
principalmente no que toca & area da Senologia. A diferenga residiu no facto da minha tutora nos
integrar realmente nas suas atividades didrias e confiar na nossa ajuda para as suas tarefas. O
internamento foi util no desenvolver da minha pericia para exame objetivo abdominal, principalmente
a palpacdo. Recomendaria o estagio no HBA, pois estar na UCI foi uma experiéncia verdadeiramente
enriquecedora - pela enfermaria especializada que ¢, e pela quantidade e diversidade de técnicas que
14 pude observar e com as quais os alunos, regra geral, pouco contactam ao longo do curso. O ponto
menos positivo foi a semana dedicada ao SU, onde, ao contrario da experiéncia com a minha tutora,
me senti desacompanhada e da qual ndo tirei grande partido. Contudo, considero CG o estagio mais
organizado e valorizo especialmente por constituir grande parte do meu treino de técnica cirtirgica.

Tinha expectativas elevadas para o estagio de MI, ao qual cheguei com agradaveis vivéncias
prévias. MI tem sido onde me sinto mais capaz e onde mais aprendi ao longo dos anos, nomeadamente

sobre colheita de historia clinica e realizagdo de exame objetivo — considerando-a a especialidade



com mais peso na minha aprendizagem. A discussdo de casos clinicos em equipa era um momento
em que gostava de participar e considero importante para o meu futuro, principalmente a respeito de
raciocinio diagnostico e capacidade expositiva perante outro profissionais. Serviu também para me
deixar familiarizada com o Sistema Informatico e a forma de redigir textos clinicos, capacidade que
utilizarei num futuro proximo. De todos os estidgios que realizei, aqui foi onde experimentei maior
autonomia e confianga, e, consequentemente, sentido de responsabilidade. Contactar diretamente
com familiares e transmitir informagdes médicas pela primeira vez, tornou esta responsabilidade mais
realista. A terap€utica ¢ onde tenho sentido maior dificuldade, tendo a posologia de farmacos ainda
como uma grande necessidade de aprendizagem. Este estdgio, além de ser onde mais colmatei parte
desta lacuna, também me fez perceber que ¢ uma capacidade que adquirirei com a pratica.

GO, até esta experiéncia, ndo era uma area que me interessava particularmente. O facto do local
de estagio ser longe, honestamente, também ndo me deixava muita vontade de o iniciar. Contudo,
surpreendentemente, foi um dos melhores estdgios. Senti-me numa curva de aprendizagem
exponencial, quer em termos clinicos, quer sociais, na area da Saude da Mulher que tantas vezes trata
assuntos sensiveis. Inicialmente foi intimidante a autonomia que a minha tutora me conferiu, mas,
gragas a isso, sinto-me hoje muito mais confiante e capaz. Em termos cirurgicos e técnicas, trouxe-
me grande novidade ao acompanhar procedimentos com que ainda nunca tinha contactado. Terminei
este estagio com um grande carinho pela especialidade e muito grata pela forma como fui tutorada.

A minha experiéncia em SM acabou por ficar limitada a Pedopsiquiatria de Adolescentes, pois
no ano anterior, na Univerza v Mariboru, tinha realizado estagio no mesmo ambito. Apesar da
experiéncia limitada em faixa etaria, acabei por contactar simultaneamente com alteracdes do
desenvolvimento e instalacao de patologias tipicas da idade adulta, que, juntamente com o conhecido
dificil estabelecer de relagdo com este grupo, mantiveram a minha curiosidade ao longo das semanas.
Contudo, em retrospetiva apercebo-me que gostava de ter contactado também com adultos, a par de
uma maior autonomia, que me permitissem uma experiéncia mais abrangente e maior exploragao
pessoal da especialidade. A parte da expetdvel melhoria da compreensio de patologias psiquiatricas,
destaco que me considero agora mais consciente da comunicagdo que estabeleco com os doentes.

O estagio de MGF, a semelhanga de MI, foi onde me senti mais autonoma e capaz. A principal
dificuldade que encontrei foi o limitado tempo de consulta, para a qual os doentes trazem nao so6
varias questdes de sdude, mas também pessoais, que dificulta a sua conducdo. Tomei verdadeira
consciéncia da importancia dos rastreios em cuidados primarios, pela quantidade de doenca

assintomatica que revelam, e também da real dificuldade de resposta do nosso Sistema Nacional de



Saude. De todos, foi o estadgio que considero ter passado mais rapido e ao qual acharia util aumentar
o nimero de semanas. Também o mais especial, pois foi onde “dei” as primeiras consultas.

Pediatria foi a 4&rea com que menos me identifiquei ao longo do curso, desde principio foi dificil
rever-me na especialidade, ainda que a ache interessante em termos tedricos. Talvez ser a mais nova
da familia e ter crescido entre avos justifique a empatia facil que sinto com a populagdo adulta e
geriatrica, grupos que lido com maior espontaneidade. Apesar desta particularidade, valorizo ter
conhecido a minha tutora pela médica que ¢, além de amadurecido clinica e profissionalmente, e
melhorado a dinamica com os mais pequenos. Em termos de “Pediatria Geral”, a minha experiéncia
ficou limitada ao SU. Contudo, pela Pneumologia, contactei com patologias raras e graves, que apesar
de emocionalmente pesado de inicio, serviu para colocar alguns aspetos da minha vida em perspetiva
e aprender que € possivel tratar diariamente de doentes pediatricos crénicos com um Sorriso.

O iMed foi, sem davida, uma experiéncia académica diferente. Participar neste projeto e trabalhar
com esta equipa ¢, ainda hoje, um grande orgulho. Foi uma experiéncia incrivel viver o compromisso
de um grupo de jovens determinados por si proprios e pelo projeto, e ndo pela habitual pressao
académica. Aprendi que trabalhar em equipa, ainda que feita de elementos inexperientes, pode ser
uma chave para o sucesso. A minha vivéncia no Projeto Erasmus +, além de permitir que
contactasse com a realidade médica de outro pais, em termos curriculares, penso que a principal
diferenga terd sido a exploracdo das minhas capacidades de execucdo de técnicas, procedimentos
cirurgicos e ecografia. Em termos Sociais, vejo-me agora mais comunicativa, capaz de viver o meu
dia-a-dia apenas a usar Inglés como lingua, e com maior contetdo cultural - uma cidada mais
internacional e sem receio da aventura. Recomendo a todos os estudantes projetos como estes.
Acredito que, acima de tudo, enriquecem a personalidade de quem os experimenta, configurando uma
mais-valia ndo s6 profissional, mas também pessoal com impacto no futuro de cada um.

O EP ndo so6 contribuiu para a minha aprendizagem de contetidos e melhoria de competéncias
clinicas e sociais, como previsto nos objetivos, como me ajudou a conhecer as minhas fraquezas e
pontos fortes. Ainda que ndo de forma completamente clara, consigo imaginar melhor agora o meu
lugar na Medicina, algo que precisava para importantes escolhas que tenho a fazer. No entanto, nem
tudo nesta experiéncia foi tdo romantico. Este ano também serviu para perceber as principais
dificuldades que os médicos enfrentam hoje em dia e quantidade de trabalho e sacrificio pessoal
eternos desta arte — iniciando a proxima fase da minha vida lucida da crua realidade. Mas, ndo me
imaginar hoje noutro lugar, ¢ das poucas certezas que tenho. E o comecar da saudade e este bom

sentimento de realizagdo ndo me deixam duvidar dela.
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5. Anexos

5.1. Anexo I: Cronograma do Estagio Profissionalizante

ESTAGIO PERIODO DE
PARCELAR — ESTAGIO
Cirursia Geral Prof. Doutor Rui 17/Set. — Hospital Beatriz Dra. Silvia
g Maio 2/Nov./18 Angelo Silva
.. Prof. Doutor . .
Medicina Fernando 5/Nov./18 — Hospital de Dra. Rita
Interna © 11/Jan./19 Santa Marta Barata Moura
Nolasco
Ginecologia e Prqu}f]:)s?:llﬁzra 21/Jan. — Hospital Vila Dra. Raquel
Obstetricia o 15/Fev./19 Franca de Xira Robalo
Simdes
Psiquiatria Prof. Doutor 18/Fev. — Ho};g:;éﬁ;na Dra. Catarina
(Pedopsiquiatria)  Miguel Talina 15/Mar./19 (Internamento) Santos
Medicina Gerale  Prof. Doutora 18/Mar. — USF Feij6, Dra. Catia
Familiar Isabel Santos 12/Abr./19 Seixal - Almada Cerqueira
Pediatria Prof. Doutor 22/Abr. — Hospital Dona Dra. Ana
Luis Varandas 17/Mai./19 Estefania Casimiro
Opcional Prof. Doutor 20/Mai. — Hospital de Prgguzf(;l;or
(Cardiologia) José Alves 31/Mai./19 Santa Marta
Santos
5.2. Anexo II: Trabalhos realizados no ambito do Estagio Profissionalizante
ESTAGIO
PARCELAR TEMA AUTORES
. . “Um caso de Ictericia: Abordagem e Inés Vieira, Ana Santos e
Cirurgia Geral e . .
Revisdo tedrica Mariana Pinto
Medicina “Tuberculose: o desafio diagndstico e Incs .V1e1ra, Rita Rebel~o,
o, Mariana Andrade e Jodao
Interna terapeutico
Afonso
Ginecologia Journal Club: “Mifepristone
Obste trigcia Pretreatment for the Medical Inés Vieira e Ana Santos
Management of Early Pregnancy Loss”
Medicina Geral “Contracetivos Orais Combinados: qual U
- s Inés Vieira
e Familiar escolher?
.. e . Inés Vieira, Ana Santos, Tiago
Pediatria Baby Led Weaning Oliveira e Rita Rebelo
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5.4. Anexo 1V: Transcript of Records do Programa Erasmus +

Usiversly of Masor, Slomioy ¥ 15, 2000 Marker, Stowsia

ECTS - EUROPEAN CREDIT TRANSFER SYSTEM

m - Erasmus+

ERASMUS+

TRANSCRIPT OF RECORDS
ON STUDY ACHIEVEMENTS OF INCOMING STUDENTS AT THE UNIVERSITY OF MARIBOR
Herewith we confirm that the student:
First name: INES

Family name: ANDRADE VIEIRA
Date of birth: 12.11.1994

studied at the University of Maribor, Slovenia from 19.02.2018 till 22.06,2018.

He / she completed:
Course Unit | Title of the course unit {as indicated in the Local ECTS ECTS
code (1) information package) Grade (2} | grade (2] | credits
MODS FLASTIC SURGERY — 4
Moo8 PAEDIATRICS = — &
MO0S NEUROLOGY - - 4
MO0011 CARDIOLOGY - - 2
MO014 ENDOCRINDLOGY - - 2
MOD16 GASTROENTEROLOGY = = 2
M0019 DERMATOVENEROLOGY - - 2
MO020 INTESIVE CARE — — 2
M0017 ENT AND HEAD AND NECK SURGERY - - 2
M0021 EMERGENCY MEDICINE 4
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Urivarsity of Maor, Slomdbav by 15, 2000 Master, Sovena

(1) {2) see explanation on the next site

NAME OF HOST INSTITUTION: University of Maribor

Faculty/Department of: Faculty of Medicine
E-mall: mf@um.si

Represent-ﬁ%:‘tlhe Department/Institute: prof. dr. Breda 5

» "
Signature: )
7 T —

Place and date: Maribor, 22.06.2018

(1) Course unit code:

Refer to the ECTS information Package (if you do not have one, leave blank)

(2) ECTS and institutional grading scale:

ECTS % of Slovenian Definition
Grade successful grading
students system
normally (local
achievingthe | Grade)
grade
A 10 10 EXCELLENT
B 25 9 VERY GOOD
Cc 30 8 GOOD
D 25 7 SATISFACTORY
E 10 6 SUFFICIENT
FX - 5 FAIL
F 1-4 FAIL
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5.5. Anexo V: Certificado de integracdo na Comissdo Organizadora do iMed Conference 9.0

CERTIFICATE

iMed Conference® 90

2017 Organising
s Union of NOVA

Integrated the iMed Conference® 9.C
Administrator. This grand project b
(AEFCM) took place at Teatro Ca
Ciéncias Médicas, on October 25" to

Medical School | Faculdade de
recent scientific and medicdi I
students. pE s
Iis9"ed|tmmderthemotto

._‘.u._.--m d Se
— .._.,.,.-W_,.-.,

R

SAEFCM  inned
% 5"% (5 Lpa Roule Zodeiques
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5.6. Anexo VI: Certificado de Participagdo no iMed Conference 7.0

SPONSORED BY:
~\ Boehringer
I"ll Ingelheim

ied 7.0
CONFERENCE
LI/B0N 2015

CERTIFICATE

IMed Conference® 7.0

It is hereby certified that

attended the iMed Conference® 7.0 - Lisbon 2015, a grand project by the Students’ Union of NOVA
Medical School (AEFCMJ, which took place at Centro Cultural de Belém and NOVA Medical School |
Faculdade de Ciéncias Médicas, on 17th, 18th, 19th and 20th of September 2015.

The iMed Conference® is an annual event organised by the Students’ Union of NOVA Medical School
| Faculdade de Ciéncias Médicas (AEFCMJ, aiming to bring the most recent scientific and medical i
novations to university students in this field of studies. Its 7th edition had Scientific and Keynote
Lectures dedicated to Metabolism, Neurosciences, Regenerative Medicine, and Surgery, while the
iMed Sessions focused on Big Data, The Wounded Healer, Medicine in a hostile environment and Gut
Microbiota.

Dogo Tl b bl =Gt T gl Jily

Diogo Luz Eduardo Freire Rodrigues

President | Organising Committee President | AEFCM

ined “r NEFI
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5.7. Anexo VII: Certificado de participagdo nas Jornadas de Cardiologia de Lisboa Ocidental

Associacdo dos Amigos da
Cardiologia de Lisboa Ocidental

Certificado

Certifica-se que  E xmd Snraq

Inls Andeade Vieire

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 Associa¢ao Portuguesa de
Medicina Geral e Familiar, da Fundacdo
Portuguesa de Cardiologia e da ARSLVT.

Doutor José Nazaré
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5.8. Anexo VIII: Certificado de Participagdo na I International Conference NOVAhealth on
Chronic Desease and Infection
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