NCOVA NXVA

UNIVERSIDADE NOVA
DE LISBOA

Mestrado Integrado em Medicina | 62 ano

UC Estagio Profissionalizante
Regente: Professor Doutor Rui Maio

Orientadora: Doutora Rute Baptista
Carolina Barbosa Veloso

A2018264 | Turma 2

Relatorio Final

Ano letivo 2023/2024




“We were blessed,
and with blessing comes responsibility”

Michaela DePrince, Taking Flight: From War Orphan to Star Ballerina



Agradecimentos

Levarei sempre na memoria todos os profissionais de saude e tutores que me acompanharam ao longo

deste percurso e partilharam comigo os conhecimentos e sabedoria de varios anos de experiéncia.

Deixo um agradecimento especial a Doutora Raquel Domingos, por ser uma médica exemplar e uma

inspiragao para mim.

Aos meus amigos, por me acompanharem.

Ao meu namorado, pela forga e coragem para enfrentar todos os desafios.
A minha irm3, pela compreens3o e apoio incondicional.

Aos meus pais, por me lembrarem sempre que “Tudo na vida acontece a medida dos nossos sonhos”.



(ndice

LY 4 o Te [T o T TSP 5
[ T (o L o T { o= - T =PSRN 5
Y/ =To [Tol 1o F= W 101 (=1 o - VTR 5
(O VT g (T [ CT=T o | PPN 6
[V E=Ye Tol R = W CT=Y = L R0 =10 011 L= | RPN 7
(2 =Yo [T Lo (= TR 8
LG T T=Tole] (oY =d =l 0 ¢ 1 =] 4 (ol - PPN 8
S [V Le [N AV =T ] = TP 9
[ =Y (= Lo TRV 1 o] o] w17 o XU RTRTRRTT 10
[0 7131 Lo X 1 [ox- TN 10
1Y 4 12 (o LTS 13



Introducao

O Estagio Profissionalizante do 62 ano do Mestrado Integrado em Medicina, em todas as
especialidades médicas e cirdrgicas que contempla, constitui um pilar fundamental na formacao
médica, de forma a fortalecer o conhecimento tedrico, agilizar o raciocinio clinico e aperfeicoar
técnicas praticas, num espetro imenso e muito variado de patologias. A oportunidade de contactar
com a realidade da pratica clinica didria de 6 das areas de atuacdo médica mais generalistas e
transversais, revela-se essencial para a consolidacdo da base da piramide do conhecimento,
permitindo otimizar as curvas de aprendizagem futuras.

De acordo com as minhas expectativas e ambicdes para o presente ano académico, tracei os seguintes
objetivos: 1) Proceder de forma auténoma e confiante ao interrogatdrio e exame fisico de qualquer
doente; 2) Agilizar a formulacdo das principais hipdteses de diagndstico, propondo a realizagdo
justificada de exames complementares; 3) Saber transmitir ao doente e familiares as informacoes
clinicas mais relevantes, relativamente ao diagndstico, terapéutica e prognéstico, de uma forma clara
e sucinta; 4) Identificar e saber abordar as situa¢des de emergéncia médica e de risco iminente de vida,
bem como a definicdo de prioridades; 5) Saber trabalhar em equipa e ganhar confianca na exposicao
publica de casos clinicos mais complexos; 6) Desenvolver a compreensdo do que significa ser médico,
na sua identidade e responsabilidade profissional, bem como dos valores e atitudes a cultivar.

Serve o presente relatdrio para apresentar sucintamente as atividades desenvolvidas durante os
estagios parcelares nas especialidades de Medicina Interna, Cirurgia Geral, Medicina Geral e Familiar,
Pediatria, Ginecologia e Obstetricia e Salude Mental. Complemento com uma sec¢do dedicada as
atividades extracurriculares que considero acrescentarem valor ao meu percurso, enquanto aluna e
futura médica. Termino com uma reflexdo critica acerca da minha experiéncia e crescimento ao longo
deste ano letivo, com uma introspecdo cuidada das capacidades desenvolvidas e objetivos atingidos.
E deixo em anexo, todas as informacGes adicionais, sob a forma de tabelas e figuras, que detalham as

atividades previamente descritas.

Estagios Parcelares

Medicina Interna
(11 de setembro de 2023 a 3 de novembro de 2023)

O Estégio Parcelar de Medicina Interna decorreu ao longo de 8 semanas no Servico de Medicina 4 do
Hospital Egas Moniz, sob a tutela da Doutora Raquel Domingos. Com base na ficha da UC, defini como
objetivos especificos para este estagio: 1) Agilizar o raciocinio clinico de forma a proceder ao
diagndstico das patologias mais frequentes no doente adulto e idoso; 2) Elaborar notas de alta e

transferéncia, assim como os didrios clinicos dos doentes; 3) Desenvolver a capacidade de



comunicacdo com doentes, colegas e outros profissionais; 4) Ganhar confianga na abordagem de
doentes em fim de vida e das situa¢des de obstinacdo terapéutica.

A atividade de Enfermaria foi a componente dominante do meu estagio, com o principal foco no
acompanhamento ativo e didrio dos doentes internados, quer para diagndstico e abordagem da
situacdo clinica que motivou o internamento, quer para gestdo e resolucdo de eventuais
intercorréncias. Habitualmente, eram-me atribuidos 2 a 3 doentes, ficando responsavel por diferentes
tarefas: verificacdo das vigilancias e ocorréncias; colheita de anamnese; realizacdo de exame objetivo;
realizacao de procedimentos minimamente invasivos, nomeadamente gasimetria arterial e colheita de
exsudado nasofaringeo por zaragatoa; redacdo dos diarios clinicos, notas de entrada e de alta; e
interpretacao e pedido de exames. No final da manh3, a equipa reunia-se para apresentar os doentes
vistos, com elaboracdo de novas propostas de plano, bem como revisdo e ajuste das terapéuticas.
Acompanhei um total de 20 doentes, com idades compreendidas entre 69 e 99 anos, sendo que as
patologias do foro respiratério constituiram o motivo de internamento mais frequente (2.1.1). Tive
também a oportunidade de observar algumas técnicas e procedimentos invasivos, nomeadamente
colocagdo de cateter venoso central jugular, toracocentese, bidpsia pleural e broncofibroscopia.
Frequentei também o Servigo de Urgéncia do Hospital de Sdo Francisco Xavier, num total de 3 vezes,
durante o periodo noturno, sob a orientacdo da equipa médica responsavel pelo balcdo de Medicina,
Servigo de Observagao de Sala de Reanimagdo, tendo observado um total de 8 doentes (2.1.2).

Como atividades tedrico-praticas, participei em 2 workshops organizados pela regéncia da UC
(“Alteragdes do equilibrio acido-base” e “Decisbes de fim de vida”), assisti a diversas sessdes clinicas
organizadas pelo Servico de Medicina e apresentadas pelos médicos internos (“Hemoptises”,
“Endocardite por Streptococcus disgalactiae complicada” e “Macroglobulinemia de Waldenstrom com
sindrome de hiperviscosidade”) e apresentei um seminario, com mais trés colegas, sobre “Anafilaxia”.
Por fim, como atividade extracurricular, tive a oportunidade de participar na “122 Reunido de

Imunoalergologia”, que decorreu no dia 22 de setembro, no Hotel Olissipo Oriente, em Lisboa (3.1).

Cirurgia Geral
(6 de novembro de 2023 a 12 de janeiro de 2024)

O Estagio Parcelar de Cirurgia Geral decorreu ao longo de 8 semanas no Hospital Beatriz Angelo, sob a
tutela da Doutora Rita Malaquias. Com base na ficha da UC, defini como objetivos especificos para
este estagio: 1) Conhecer e aplicar a linguagem e terminologia cirurgicas; 2) Aprofundar
conhecimentos sobre as principais patologias cirurgicas, na sua fisiopatologia, semiologia, diagndstico
e tratamento; 3) Saber distinguir as situacGes clinicas com indicagdo cirurgica eletiva, urgente e

emergente; 4) Executar técnicas de pequena cirurgia, com a devida anestesia e medidas de assepsia.



As atividades no Bloco Operatdrio e Consulta Externa foram as componentes dominantes do meu
estagio, com a oportunidade de contactar diariamente com uma ampla variedade de patologias e
respetivos procedimentos cirdrgicos terapéuticos, sobretudo nas dreas de cirurgia colorretal e
hepatobiliar. A possibilidade de participar como 22 ajudante em duas cirurgias permitiu-me familiarizar
com as técnicas de assepsia, a mesa operatdria e o correto manuseamento dos instrumentos
cirdrgicos. Observei um total de 14 cirurgias, sendo o procedimento mais frequente a colecistectomia
(2.2.1). Na Consulta Externa, observei um total de 25 doentes, com a oportunidade de liderar algumas
das consultas, predominando a patologia colorretal, hepatobiliar, proctoldgica e da pele e tecidos
moles (2.2.3). Pontualmente, ficava responsdvel por um dos doentes internados na Enfermaria,
estando encarregue da vigilancia das intercorréncias, realizacdo do exame objetivo e registo do diario
clinico. Observei um total de 9 doentes, prevalecendo as patologias hepato-bilio-pancreaticas (2.2.2).
Durante duas semanas, frequentei o Estagio Opcional de Gastrenterologia, nas vertentes de Consulta
Externa e Bloco de Exames, com observacdo de endoscopia digestiva alta, ecoendoscopia e CPRE.

Na componente tedrico-pratica, participei no curso TEAM (3.2) e nas SessGes de Simulacdo de Cirurgia
(3.3), promovidas pelo Learning Health+ do Hospital da Luz, e assisti ao webinar “World Pancreatic
Cancer Day — 4th Edition” (3.4), organizado também por este Centro. Em conjunto com mais dois
colegas, apresentei um trabalho sobre “Abordagem peri-operatéria do colangiocarcinoma perihilar

tipo IV — a propdsito de um caso clinico” no Minicongresso de Cirurgia.

Medicina Geral e Familiar
(22 de janeiro de 2024 a 16 de fevereiro de 2024)

O Estagio Parcelar de Medicina Geral e Familiar decorreu ao longo de 4 semanas na USF Carnide Quer,
sob a tutela da Doutora Sandra D’Abril. Com base na ficha da UC, defini como objetivos especificos
para este estagio: 1) Abordar o doente como um todo, incorporando os dados psicossociais, culturais
e familiares no plano de seguimento; 2) Saber aplicar medidas de prevengdo e diminuicdo de risco,
englobadas nos programas de rastreio nacionais; 3) Conduzir uma consulta em autonomia parcial.

Acompanhei a minha tutora em todas as suas atividades clinicas, com a oportunidade de observar e
realizar, sob supervisdo, consultas de Saude de Adultos, Saude Infantil e Juvenil, Saude Materna,
Planeamento Familiar e Doenca Aguda. Progressivamente, fui ganhando mais confianga na gestdo das
patologias crénicas mais frequentes e na resposta as situa¢des agudas, com a possibilidade de treinar
diversos gestos e procedimentos médicos, nomeadamente a otoscopia, inspec¢ao da cavidade oral e
remocgao de implante contracetivo subcutaneo. Adicionalmente, pude também familiarizar-me com o
sistema informatico de acesso aos registos clinicos, com elaboracdo de prescricdo de receitudrio e
exames complementares de diagndstico, pedidos de referenciacdo a especialidades meédicas

hospitalares e certificados de incapacidade temporaria para o trabalho. Presenciei um total de 132



consultas, das quais 22 em autonomia parcial (2.3.1), sendo os fatores de risco cardiovascular os
principais problemas observados, nomeadamente Hipertensdo Arterial, Dislipidemia, Obesidade e
Diabetes Mellitus. Assisti ainda a 5 Consultas de Enfermagem de Salude Materna e Saude Infantil, que
me permitiu consolidar conhecimentos sobre o aconselhamento da gravida, o Plano Nacional de
Vacinagao e a diversificagdo alimentar. Por fim, apresentei um caso clinico focado nos estilos de vida

sauddvel para o aumento da longevidade e qualidade de vida.

Pediatria
(19 de fevereiro de 2024 a 15 de marco de 2024)

O Estagio Parcelar de Pediatria decorreu ao longo de 4 semanas no Hospital Dona Estefania, sob a
tutela da Doutora Catarina Diamantino, subespecialista em Endocrinologia Pediatrica. Com base na
ficha da UC, defini como objetivos especificos para este estagio: 1) Conhecer e saber abordar as
principais patologias pediatricas; 2) Reconhecer sinais de alarme; 3) Saber comunicar com a crianga ou
adolescente e a familia, transmitindo a informacao clinica de forma compreensivel e humanizada.

Acompanhei sobretudo a minha tutora na atividade de Consulta Externa, com a oportunidade de
assistir a consultas de seguimento das principais patologias endocrinoldgicas da idade pediatrica,
nomeadamente Diabetes Mellitus tipo 1, baixas estaturas sob tratamento hormonal e patologia
suprarrenal ou tiroideia. Observei um total de 24 consultas, predominando os disturbios do
crescimento (2.4.1). Frequentei também o Servigo de Urgéncia de Pediatria Médica, onde acabei por
complementar o meu conhecimento, ao contactar com uma ampla variedade de quadros clinicos dos
diversos sistemas de orgdo. Observei um total de 35 doentes, prevalecendo a sintomatologia
respiratéria (2.4.2). Numa das visitas a Enfermaria, realizei ainda a colheita da histéria clinica pediatrica
sobre um caso de ictericia neonatal. Adicionalmente, tive a oportunidade de passar um dia no Servico
de Cardiologia Pediatrica, do Hospital de Santa Marta, onde destaco um caso de cardiopatia congénita
por anomalia de Ebstein, e outro dia nas consultas de Imunoalergologia, com o Doutor Jodo Marques.
Na componente tedrico-pratica, assisti a 4 sessdes clinicas do Servico (“Infe¢cGes sexualmente
transmissiveis”, “Construcdo da equipa da UPSI”, “Fibrose quistica” e “Saude mental na doenca
reumatoldgica”), apresentei um trabalho, com mais trés colegas, intitulado “Sera Behget? — O desafio
do diagndstico diferencial”, e assisti a uma aula lecionada pela Professora Doutora Paula Leiria Pinto

acerca do tema “Anafilaxia”.

Ginecologia e Obstetricia
(18 de marco de 2024 a 19 de abril de 2024)

O Estagio Parcelar de Ginecologia e Obstetricia decorreu ao longo de 4 semanas no Hospital de Cascais,
sob a tutela da Doutora Guilhermina Ladeira. Com base na ficha da UC, defini como objetivos

especificos para este estdgio: 1) Saber realizar o acompanhamento recomendado de uma gravidez



normal, através da avaliacdo laboratorial e pardmetros ecograficos protocolados; 2) Distinguir sinais
fisiolégicos da gravidez dos sinais de alarme que devem motivar a ida ao Servico de Urgéncia; 3) Saber
identificar e abordar gravidezes de alto risco; 4) Realizar exame ginecolégico completo; 5) Aprofundar
conhecimentos sobre as patologias ginecoldgicas e complicagGes obstétricas mais frequentes.

No ambito da Obstetricia, frequentei a Consulta Externa de Medicina Materno-Fetal, Patologia
Hipertensiva na Gravidez, Diabetes na Gravidez e Perda Fetal (2.5.1), onde pude assistir ao seguimento
de um total de 17 grdvidas e ganhar mais no¢bes acerca da abordagem das patologias com risco
acrescido a gravidez. Na sala de Ecografia, pude ainda assistir e realizar, sob supervisao, um total de 13
ecografias obstétricas, nos varios trimestres da gravidez, e observar a realizacdo de técnicas invasivas,
nomeadamente a bidpsia das vilosidades coridnicas. Na Enfermaria, tive autonomia para acompanhar
um total de 16 puérperas, com realizacdo do exame objetivo e aconselhamento necessdrio.

No ambito da Ginecologia, frequentei a Consulta Externa de Ginecologia Geral, Uroginecologia,
Patologia Mamaria e Ginecologia Oncoldgica (2.5.1), num total de 28 consultas sobre as mais diversas
areas da especialidade, com a possibilidade de treinar o exame com espéculo e realizar a citologia
cervical. No Bloco Operatdrio, pude assistir a alguns dos procedimentos cirdrgicos ginecolégicos mais
frequentes, nomeadamente a histerectomia total e a miomectomia (2.5.2).

Paralelamente, frequentei também o Servico de Urgéncia e Bloco de Partos, onde assisti a um total de
36 consultas de urgéncia (2.5.4), predominando os sintomas de hemorragia vaginal e dor pélvica, uma
cirurgia urgente para sutura de laceragdo perineal grau Ill, uma drenagem laparoscdpica de abcesso
tubo-ovarico e 7 partos (2.5.3), tendo participado como 22 ajudante em duas cesarianas eletivas.

Na componente tedrico-pratica, assisti a 3 sessGes clinicas do Servico (“Evolugdo de registos e
codificagdo”, “Colheitas de material laboratorial em Ginecologia e Obstetricia” e “Altas precoces no
bercario e no puerpério”), apresentei um trabalho, com mais trés colegas, sobre “Acretismo Placentar”,

e assisti ao workshop “The Woman” no Hospital Beatriz Angelo.

Saude Mental
(22 de abril de 2024 a 17 de maio de 2024)

O Estagio Parcelar de Saude Mental decorreu ao longo de 4 semanas no Hospital Fernando da Fonseca.
Com base na ficha da UC, defini como objetivos especificos para este estdgio: 1) Identificar sintomas
de perturbacgdo psiquidtrica e colocar hipdteses de diagndstico; 2) Saber realizar e descrever o exame
do estado mental; 3) Ganhar no¢Ges basicas da psicofarmacologia.

As duas primeiras semanas foram passadas na Enfermaria, sob a orienta¢do da Doutora Sofia Barbosa,
com a oportunidade de assistir as entrevistas realizadas a doentes com patologia grave, durante a qual
eram aprofundados os principais sintomas e preocupac¢des, discutidas as opc¢les terapéuticas

disponiveis e elaborado o melhor plano, de forma individualizada. Acompanhei um total de 8 doentes,



predominando o diagndstico de perturbacdo afetiva bipolar (2.6.1). Pude ainda assistir a algumas
sessOes de eletroconvulsivoterapia, realizadas pela Doutora Patricia Gongalves.

Nas restantes duas semanas, acompanhei o Doutor Tiago Ferreira nas consultas de Psiquiatria Geral,
na Equipa Comunitaria de Massama/Queluz, para seguimento de diversas patologias psiquiatricas,
agora num contexto de maior estabilidade clinica. Assisti a um total de 39 consultas, com prevaléncia
dos disturbios afetivos, nomeadamente perturbacao afetiva bipolar e perturbacdo depressiva (2.6.3).
Neste contexto, realizei ainda a colheita da Histdria Clinica Psiquiatrica, relativa a um caso de
diagnéstico inaugural de perturbacao afetiva bipolar.

Frequentei também o Servico de Urgéncia, onde pude aprender algumas das melhores estratégias
verbais e ndo verbais a adotar numa situagdo de crise, pela observacdo de 4 doentes (2.6.2).
Paralelamente, tive também a oportunidade de assistir a um total de 3 sessdes clinicas do Servico
(“Avaliagdo do burnout no internato médico portugués”, “Utilidade clinica dos exames imagioldgicos
no primeiro episédio psicotico” e “Perturbacées da personalidade: complexidade e desafios”) e a um

seminario tedrico-pratico lecionado pelo Professor Doutor Miguel Talina.

Elementos Valorativos

Paralelamente a formagdao académica, gostaria de destacar algumas atividades extracurriculares nas
guais tive envolvida e que considero serem valorativas e enriquecedoras do meu percurso. Em termos
académicos, gostaria de salientar: o cargo de monitora da Unidade Curricular de Fundamentos de
Neurociéncias, durante o ano letivo 2020/2021; o programa de mobilidade Erasmus+ Estudos na
Universita degli Studi di Torino — San Luigi Gonzaga, em Itdlia, com a duragdo de 5 meses, durante o
ano letivo 2022/2023 (3.5); e a participacdo no PIATI (Programa de Integracdo de Alunos em Trabalhos
de Investigag¢do), organizado pela AENMS, com a oportunidade de acompanhar um dos projetos de
investigacdo da Professora Doutora Silvia Conde, no CEDOC, durante 6 semanas (3.6 e 3.7). Deixo ainda
em anexo os certificados das palestras e congressos em que participei que considero mais relevantes
(3.10 e 3.11). Em termos linguisticos, destaco a conclusdo do Curso de Linguas de Noruegués nivel A2
(3.8) e de Italiano nivel A2 (3.9). Em termos artisticos, saliento a pratica de danca, que me acompanha

desde a infancia e serve como refugio para conseguir lidar com os mais arduos desafios.

Reflexao Critica

Terminando agora com uma analise retrospetiva profunda deste ultimo ano do Mestrado Integrado
em Medicina, considero que esta foi uma etapa determinante para a minha formacdo, um ano de
transicdo em que a ingenuidade de uma aluna foi sendo gradualmente substituida pela confianga de

uma médica profissional. Reconhe¢o que multipliquei os meus conhecimentos tedricos, aprimorei as

10



minhas capacidades praticas e priorizei a sensibilidade e empatia que sdo tdo essenciais e que
pretendo cultivar sempre no meu intimo.

Relativamente ao estagio de Medicina Interna, considero que foi uma das etapas mais enriquecedoras
em todo o meu percurso académico, constituindo uma verdadeira oportunidade de profissionalizacdo.
Enquanto aluna, tive a liberdade e autonomia para observar e gerir ativamente uma grande
diversidade de doentes, inseridos num sistema por vezes cadtico, sobrecarregado e preenchido de
lacunas, o que me permitiu também ganhar capacidades para atuar de forma célere e produtiva na
resolucdo dos problemas, sempre em beneficio dos doentes e da restante equipa médica. Um dos
principais ensinamentos que retiro deste estagio é a arte de resumir a histdria clinica de um doente,
de forma pertinente e percetivel, de modo a transmitir ao colega todas as informacgdes necessarias
para o seu raciocinio clinico e, assim, garantir a continuacao dos cuidados personalizados.

No ambito do estdgio de Cirurgia Geral, gostaria de destacar a oportunidade de estar na “linha da
frente” no Bloco Operatdrio, onde pude observar a dindamica e a fluidez dos profissionais de salde
durante toda a cirurgia, bem como aprender a estar na mesa operatdria, mantendo a concentragdo e
a boa comunicacgdo. Aproveito para salientar o facto de ndo ter contactado com a Pequena Cirurgia,
perdendo assim a possibilidade de treinar as técnicas de sutura em doentes ligeiros, o que seria, sem
duvida, uma mais-valia. Um dos principais ensinamentos que retiro deste estagio é a arte de equilibrar
o risco e o beneficio cirdrgicos, caso a caso, fazendo uma proposta de abordagem individualizada, que
garanta a melhor qualidade de vida, em detrimento daquilo que é teoricamente o mais recomendado.
O estdgio de Medicina Geral e Familiar forneceu-me ferramentas futuras e reforgou a minha confianga
no exercicio da pratica clinica, pela oportunidade de realizar consultas em autonomia parcial, onde
aprendi a gerir patologias crénicas e a dar resposta a situagdes agudas. O principal ensinamento a
retirar deste estdgio é a importancia da promogao de estilos de vida saudavel em todas as consultas,
de modo a reforgar aquilo que sdo os pilares para o aumento da longevidade e da qualidade de vida,
através de uma medicina centrada no doente. Destaco o facto de ndo ter sido possivel experienciar
consultas no domicilio, uma vertente crucial na pratica clinica do médico de familia, como forma de
dar resposta aos doentes mais dependentes.

O estagio de Pediatria permitiu-me ganhar alguma nogao sobre a importancia do médico nos primeiros
anos da vida, sendo essencial transmitir a crianca informacdo sobre o seu estado de saude, de forma
adequada e clara, semeando, desde cedo, a ideia de responsabilizacdo e autocuidado, necessarios a
promoc¢ao da saude, ao longo da sua vida. Assim, um dos principais ensinamentos que retiro deste
estagio é a arte de comunicar, um verdadeiro desafio na abordagem ao doente pediatrico, quer nos
primeiros anos de vida, pela incapacidade de verbalizar sintomas, quer no periodo da adolescéncia,

em que a palavra assume dimensdes desproporcionadas. Enquanto aluna perante o doente que nao
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fala, tomei uma maior consciéncia da importancia de um exame objetivo minucioso, estando mais
alerta para os sinais de alarme, de forma a identificar rapidamente situa¢cdes emergentes.

O estdagio de Ginecologia e Obstetricia foi extremamente enriquecedor pela diversidade de valéncias
e atividades que pude experienciar e que espelham a dimensdo e abrangéncia dos conhecimentos
inerentes a especialidade, permitindo areas de subespecializacdo muito especificas e cuidados
altamente individualizados. Por outro lado, pude contactar diretamente com as consequéncias das
ideias crescentes em torno do conceito de “violéncia obstétrica”, colocando, muitas vezes, em conflito
as normas de orientacao clinica, que garantem a melhor conduta médica, e a vontade das doentes,
por vezes completamente desadequada ao cenario e frustrante para o médico que acompanha. Assim,
um dos principais ensinamentos que retiro deste estdgio é a arte de atuar sempre de acordo com os
trés principios éticos da Medicina: autonomia, beneficéncia e ndo-maleficéncia, como forma de
orientacdo nos momentos de maior divergéncia e hesitagao.

O estagio de Saude Mental, sobretudo em contexto de internamento, foi marcado por varios casos
com alteragOes graves do comportamento, em que contactei diretamente com as dificuldades da
gestdo do doente agressivo, violento e hostil. Assim, um dos principais ensinamentos que retiro, e que
constitui um dos maiores desafios da especialidade, é a arte de desescalacdo verbal, o ser capaz de
aliviar um momento de crise e orientar o doente para um lugar da mente mais pacifico, através de
técnicas verbais especificas. Desta forma, evita-se, muitas vezes, a necessidade de contengao fisica,
gue se provou ser bastante traumatica para o préprio e associar-se a um agravamento do progndstico.
Adicionalmente, gostaria de sugerir a realizagdo de um workshop tedrico-pratico, em formato de role-
plays, de forma a ganhar mais confianga para o momento da colheita da Historia Clinica.

Das atividades extracurriculares, deixo um especial destaque ao projeto de investiga¢do da Professora
Doutora Silvia Conde que pude acompanhar no ambito do PIATI, que considero ter sido um
complemento muito positivo a minha formacao, pela exposicdo ao mundo do trabalho laboratorial e
da experimentagao animal.

Concluo assim o curso de Medicina com a sensac¢do de dever cumprido e com a tranquilidade de quem
sempre lutou por cumprir os objetivos a que se propds. Sou hoje mais capaz de comunicar e avaliar
um doente, em todas as suas dimensées, quer em contexto de Urgéncia, priorizando os sinais de
alarme e condi¢des ameacadoras da vida, quer em contexto de Consulta e Enfermaria, numa
abordagem holistica e integradora. Sou hoje mais capaz de trabalhar em equipa e justificar as minhas
decisoes clinicas e terapéuticas, com base em tudo o que aprendi. Por outro lado, reconhego que ainda
ha um longo caminho a percorrer e muitas lacunas por preencher, para que um dia me torne a médica
gue sempre idealizei, em busca do sonho de tratar todos os que vierem ao meu encontro a procura

dos meus melhores cuidados.
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Anexo 1 - Atividades do Estagio Profissionalizante

ESTAGIO

Medicina Interna
Cirurgia Geral

Medicina Geral e
Familiar

Pediatria

Ginecologia e
Obstetricia

Saude Mental

ESTAGIO

Medicina Interna

Cirurgia Geral

Pediatria

Ginecologia e
Obstetricia

LOCAL PERIODO TUTOR
Hospital Egas Moniz 11/09/2023 a 03/11/2023  Dra. Raquel Domingos
Hospital Beatriz Angelo 06/11/2023 a 12/01/2024  Dra. Rita Malaquias
USF Carnide Quer 22/01/2024 a 16/02/2024  Dra. Sandra D’Abril
Hospital Dona Estefania 19/02/2024 a 15/03/2024  Dra. Catarina Diamantino
Hospital de Cascais 18/03/2024 a 19/04/2024  Dra. Guilhermina Ladeira

Hospital Fernando da Fonseca  22/04/2024 a 17/05/2024

TEMA DO TRABALHO

“Anafilaxia”

“Abordagem peri-operatoria do
colangiocarcinoma perihilar tipo IV — a propésito
de um caso clinico”

“Sera Behget? — o desafio do diagnostico
diferencial”

“Acretismo placentar”

Dra. Sofia Barbosa
Dr. Tiago Ferreira

AUTORES
Andreia Gravata, Beatriz Jesus,
Carolina Veloso e Vanessa Tilsner

Carolina Veloso, David Coutinho e
Pedro Fardilha

Carolina Veloso, Joana Alves, Joana
Azevedo e Vanessa Tilsner

Carolina Veloso, Margarida Costa,
Mariana Fonseca e Vanessa Tilsner
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Anexo 2 - Casuistica

2.1. Medicina Interna

2.1.1. Doentes observados na Enfermaria

Sexo Idade

Motivo de internamento
Celulite do membro inferior direito
Enterocolite com bacteriemia a Escherichia coli
Derrame pleural por neoplasia do pulmao de novo
Hepatite aguda + Insuficiéncia respiratdria
Sindrome febril indeterminado
Pneumonia de aspiragdo
Colite infeciosa a Campylobacter
Cistite enfisematosa a Klebsiella pneumoniae
Estado de mal ndo convulsivo + Infegdo do trato urinario
Ictericia obstrutiva
Acidente isquémico transitério
Hérnia do hiato com volvo gastrico
Pneumonia de aspiragao
Hematoma subdural + Multiplas lesGes vertebrais osteoliticas metastaticas
Pneumonia adquirida na comunidade com insuficiéncia respiratdria tipo 1
Pneumonia de aspiragdo
Oclus3o intestinal parcial por carcinomatose peritoneal
Resolugdo social (rede de longa duragdo)
Sépsis por infegdo do trato urindrio com bacteriemia a Proteus mirabilis

Artrite reumatoide + Sindrome constitucional a esclarecer

2.1.2. Doentes observados no Servico de Urgéncia

M 85
F 86
F 82
M 85
F 85
F 83
F 79
M 93
M 92
M 90
F 92
F 79
M 85
M 79
F 84
M 99
F 94
M 89
M 74
F 69
Sexo Idade
M 63
F 76
M 66
M 65
M 79
M 53
F 79
F 55

Motivo de ida ao SU

Lombalgia com irradiagdo aos membros inferiores e
parestesias
Vertigem central com nistagmo vertical + Disfonia de

Diagnéstico principal

AlteracGes degenerativas da coluna lombar

novo Desconhego

Hematuria com coagulos Neoplasia vesical

Pirose + Anorexia + Sensagdo de massa toracica Neoplasia do pulmao estadio IV
Astenia + Anorexia + Perda ponderal + Sincope Neoplasia da prostata estadio IV
Dispneia + Cansago Desconhego

Polaquiuria + Oliguria + Disuria

Episddios recorrentes de nauseas e lipotimia apds

. ~ . - . , Desconhego
implantagao de cardioversor-desfibrilhador implantavel ¢

Lesdo renal aguda por ureterohidronefrose
direita por uropatia obstrutiva pds-stent
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2.2. Cirurgia Geral

2.2.1. Procedimentos cirurgicos observados

Sexo Idade

F 79
F 36
F 41
F 52
F 72
F 49
F 40
F 67
F 67
F 65
M 70
M 47
F 80
M 81

Procedimento cirtrgico
Sigmoidectomia por laparotomia
Apendicectomia por laparoscopia

Ressegdo anterior do reto + Metastasectomias
hepaticas por laparotomia

Colecistectomia por laparoscopia

Hemicolectomia direita + Tri-segmentectomia hepatica
(4b, 5 e 6) por laparotomia

Colecistectomia por laparoscopia

Excisdo de lipoma toracico anterolateral*
Colecistectomia parcial por laparotomia
Colecistectomia por laparoscopia

Hemicolectomia esquerda por laparoscopia com
conversao para laparotomia

Ressecao da via biliar principal + Linfadenectomia hilar
por laparotomia*

Controlo de hemorragia pds-cirurgia de hemorroida

Ressecdo do leito vesicular + Linfadenectomia perihilar
por laparotomia

Pancreatectomia total + Esplenectomia por
laparotomia

*Cirurgias em que participei como 22 ajudante

2.2.2. Doentes observados na Enfermaria

Sexo Idade

M 59
79
85
26
98
54
68
85
47

‘

£ L5 nm

Diagnéstico principal
Diverticulite complicada
Apendicite aguda

Adenocarcinoma do reto com metastizagao
hepatica sincrona

Litiase vesicular sintomatica

Adenocarcinoma do célon direito com
metastizagdo hepatica sincrona

Pélipos da vesicula multiplos

Litiase vesicular complicada

Cdlica biliar recorrente

Adenocarcinoma do colén transverso

Colangiocarcinoma Bismuth 1
Hemorroidas

Adenocarcinoma da vesicula

Colangiocarcinoma distal

Motivo de internamento

Abcesso intra-abdominal pés-nefrectomia
Sigmoidectomia eletiva por diverticulite complicada*

Pancreatite aguda litidsica e ITU

Ferida por arma branca na regido dorsal superior esquerda com hemotdrax

Colangite

Amputagdo transmetatarsica por pé diabético
Colangite litidsica

Pancreatite aguda litidsica

Colangiocarcinoma perihilar tipo IV

*Obito por evento agudo no pds-operatério
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2.2.3. Doentes observados em Consulta Externa

Sexo Idade Diagnéstico/Motivo de consulta

-n

75 Lipomas

59 Lesdo exofitica infranadegueira

50 Fistula anorretal

45 Dermatofibroma

83 Litiase vesicular sintomatica + Gastrite Hp+
64 Litiase vesicular sintomatica

45 Sinus pilonidal recidivante

70 Colocagdo de Implantofix

55 Lipoma

36 Fistula perianal anterior

65 Metastizagdo hepatica multipla

70 Follow-up pds-colectomia total

61 Metastizagdo hepatica multipla

38 Follow-up pds-apendagite epiploica

69 Litiase vesicular sintomatica

67 Follow-up pés-hemicolectomia direita

43 Adenocarcinoma do reto com metastizagdo hepatica
67 Colocagdo de Implantofix

75 2 nddulos hepaticos sugestivos de carcinoma hepatocelular
37 Lipomatose

64 Onicomicose

70 Hérnia inguinal direita

34 Recidiva de sinus pilonidal

62 Adenocarcinoma do cego

- < < n1nn L Z mnn << n < nmn < nmnmn < nm < mmom < M

50 2 quistos sebaceos no dorso

2.3. Medicina Geral e Familiar

2.3.1. Consultas observadas e realizadas em autonomia parcial

Consultas
Consultas observadas
Saude de adultos
Saude infantil e juvenil
Saude materna
Planeamento familiar
Doenga aguda
Consultas realizadas em autonomia parcial
Saude de adultos
Saude infantil e juvenil
Saude materna
Planeamento familiar

Doenga aguda
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2.4. Pediatria

2.4.1. Doentes observados em Consulta Externa de Endocrinologia Pedidtrica

Sexo Idade Diagnéstico/Motivo de consulta
14 Obesidade

-

11 Obesidade + Puberdade precoce

2 Ma evolugdo estaturo-ponderal

12 Micropénis

15 Tiroidite com hipotiroidismo subclinico
12 Nédulos da tiroide

16 Atraso pubertario

4 Défice de hormona de crescimento

14 Défice de hormona de crescimento

9 Adrenarca precoce

8 Doenga de Graves

14 Hipotiroidismo por tiroidite autoimune
12 Obesidade

16 Défice de hormona de crescimento

9 Ma evolugdo estaturo-ponderal

14 Hiperplasia congénita da suprarrenal
17 Hipotiroidismo por tiroidite autoimune
6 Diabetes Mellitus tipo 1

12 Diabetes Mellitus tipo 1

7 Diabetes Mellitus tipo 1

10 Diabetes Mellitus tipo 1

2 Obesidade

1 Hipotiroidismo da prematuridade

mmm <L LTI n L L L L m L <m0

12 Obesidade + Pré-Hipertensdo Arterial + Pré-Diabetes



Sexo

- n < Z Z nmnnn1nnn < ZZ << mmnmmn < m o Z Mmoo

-n

L

-

2.4.2. Doentes observados no Servigco de Urgéncia

Idade Motivo de ida ao SU
15 Tosse + Febre + Lesdes urticariformes
2 Febre + Tosse + Dispneia com broncospasmo
5 Febre + Tosse + Dor abdominal
Febre + Tosse
4 Febre + Gonalgia esquerda
12 Febre + Vomitos
17 Ideagdo suicida + Humor deprimido

5 Vémitos + Diarreia + Dor abdominal

17 Cefaleia pulsatil + Nauseas + Fotofobia + Fonofobia

2 Febre + Tosse + Rinorreia

7 Febre + Odinofagia

5 Tosse produtiva + Rinorreia

16 Ideacdo suicida e homicida aos pais

14 Toracalgia

2 Febre

12 Febre + Tosse

2 Tosse persistente

3 Exantema papular generalizado

15 Cefaleia + Nduseas + Fotofobia + Fonofobia

12 Vémitos + Diarreia + Dor abdominal

7 Cefaleia + Nauseas e vémitos + Fotofobia + Fonofobia

12d  Obstrugdo nasal

5 Dor no membro superior direito

2 Febre + Tosse + Obstrugdo nasal
21m  Febre + Rinorreia + Hiperemia da orofaringe
5m Irritabilidade + Obstipagao

9 Tosse persistente

18 . A
capilar + Glicosuria
da pele
12 Febre + tosse + otalgia direita
15 Suspeita de gravidez

16 Leucorreia esbranquigada + Dor lombar

Parestesia e dor do 1/3 inferior do antebrago direito

16 + Edema e dor da mao direita + Sinais de ma
perfusdo periférica da mao direita

17 Dispareunia + Ardor vaginal

2m Tosse + Rinorreia + Dificuldade respiratdria

Polidipsia + Nicturia + Polifagia + Hiperglicemia

Tumefagdo submentoniana com sinais inflamatdrios

Diagnéstico principal
Urticaria despoletada por infe¢do respiratoria
Exacerbagdo de asma por infegdo respiratoria
Infegdo respiratdria
Pneumonia lobo médio esquerdo
Desconhego
Gastroenterite
Crise depressiva
Gastroenterite
Crise de enxaqueca
Infegdo respiratdria
Amigdalite aguda
Constipagdao comum
Crise depressiva
Desconhego
Convulsdo febril
Pneumonia atipica
Bronquiolite
Picadas de inseto
Crise de enxaqueca
Gastroenterite
Crise de enxaqueca
Constipagdao comum
Luxagdo da cabega do radio
Infegdo respiratdria
Infegdo respiratdria
Desconhego

Pneumonia atipica

Diabetes Mellitus

Adenofleimao

Infegdo respiratéria
Exclusdo de gravidez

Desconhego

Desconhego

Desconhego

Infegdo respiratdria
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2.5. Ginecologia e Obstetricia

2.5.1. Consultas observadas agrupadas por tipologias

Consultas N.2
Obstetricia
Medicina Materno-Fetal 9
Patologia Hipertensiva na Gravidez 6
Diabetes na Gravidez 1
Perda Fetal 1
Ginecologia
Ginecologia Geral 6
Uroginecologia 11
Patologia Mamaria 5
Ginecologia Oncoldgica 6

Idade

45

40
49

47

Idade
40
32
27
35
28
39
29

2.5.2. Procedimentos cirurgicos observados no Bloco Operatdrio de Ginecologia

Procedimento cirtrgico Diagndstico principal
Histerectomia total + Salpingectomia bilateral por Miomas uterinos com hemorragia uterina anémala +
laparotomia Anemia recorrente
Miomectomia por laparotomia Miomas uterinos
Polipectomia por histeroscopia Suspeita de pdlipo endometrial

Histerectom
laparotomia

ia total + Salpingectomia bilateral por . . . . .
Miomas uterinos com hemorragia uterina anémala

2.5.3. Partos observados no Bloco de Partos e Bloco Operatdrio

1G

39s
39s+1d
39s+3d

41s
39s+4d

35s
40s+1d

Tipo de parto e Motivo
Cesariana eletiva por feto em apresentacdo pélvica
Parto vaginal distécico (ventosa)
*Cesariana urgente por macrossomia fetal + paragem de progressao do trabalho de parto
*Cesariana eletiva por 2 cesarianas prévias
Cesariana urgente por recusa de indugao mecanica do trabalho de parto + suspeita de macrossomia fetal
Cesariana urgente por rotura prematura pré-termo de membranas

Parto vaginal eutdcico

*Cirurgias em que participei como 22 ajudante
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Idade
32

28

35
39

29

35
23
37
42
35
30
18
29
22
27
26
26
74
44
32
39
28
40
27
30
33
28
30

26

31
33
37
35
20
22
59
41

2.5.4. Doentes observadas no Servigco de Urgéncia
IG Motivo de ida ao SU

33s+1d Sensagdo de diminui¢cdo dos movimentos fetais

386 Suspeita de perda de liquido amnidtico + Leucorreia abundante
amarelada

Puérpera  Reavaliagdo de episiorrafia

Puérpera  Hemorragia pds-parto massiva

Penso de cesariana repassado + Sinais inflamatdrios da cicatriz

AL operatoria
32s+2d Encaminhada por liquido amnidtico diminuido
14s Perda de sangue + Dor abdominal
n/a Disuria + Dor pélvica + Peso vesical + Suspeita de gravidez
36s Contratilidade dolorosa irregular
12s+5d Nduseas e vomitos intensos

37s+2d Contratilidade dolorosa regular

Puérpera  Disuria + Dor pélvica + Prurido vaginal + Urina escura com cheiro intenso

16s Encaminhada por sintomas angodepressivos

n/a Prurido vaginal + Leucorreia esbranquicada e grumosa

n/a Dor pélvica apds interrupgao voluntaria de gravidez ha 1 més
38s+3d Diminui¢do dos movimentos fetais + Cefaleia

35s+3d Dor pélvica + Perda de liquido vaginal

n/a Prurido vulvovaginal + Edema e eritema vulvoperineal
n/a Mastalgia bilateral
7s Cefaleia + Dor pélvica + Perda hemdtica vaginal
n/a Penso de ferida operatdria repassado
n/a Suspeita de gravidez
9s Perda de sangue + Dor suprapubica + Febre
26s+3d Leucorreia abundante esbranquicada

24s+2d Dor suprapubica

n/a Distensdo abdominal + Dispareunia

n/a Dor abdominal com irradiagdo lombar

n/a Retorragias + Dor a evacuar no pds-parto

n/a Internada por doenga inflamatéria pélvica bilateral

40s+6d Contratilidade dolorosa regular

27s Dor lombar direita com irradiagdo inguinal
7s Nauseas e vomitos intensos
39s+4d Leucorreia rosada
n/a Coitorragia + Prurido vulvovaginal apés relagdes sexuais
n/a Hemorragia vaginal
n/a Sensagao de bola na vagina + Hemorragia vaginal

39s+5d Aumento dos movimentos fetais + Urina esverdeada

Diagnéstico principal

Sem diagndstico especifico
Infegdo fungica vaginal incaracteristica

n/a

Laceragdo perineal grau llla
Infegdo da ferida operatoria

Sem diagnéstico especifico

Sem diagndstico especifico
Infe¢do do trato urinario
Desidratagao

Hiperemese gravidica

Inicio do trabalho de parto
Infe¢do do trato urinario

n/a

Candidiase vaginal

Sem diagndstico especifico

Sem diagnéstico especifico
Desidratagao

Candidiase vulvar complicada
Sem diagndstico especifico

Sem diagnéstico especifico
Ferida em fase de cicatrizagdo normal
Gravidez evolutiva inicial
Desconhego

Leucorreia fisioldgica da gravidez
Sem diagndstico especifico
Leiomioma uterino de grandes dimensoes
Desconhego

Fissura anal

Abcesso tubo-ovarico bilateral drenado por
laparoscopia

Inicio do trabalho de parto
Desconheco

Hiperemese gravidica

Sem diagndstico especifico

Infe¢do fungica vaginal incaracteristica
Desconheco

Prolapso de 6rgdo pélvico grau IV

Sem diagndstico especifico
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2.6. Saude Mental

2.6.1. Doentes observados na Enfermaria

Idade  Sexo Diagnéstico Principal
43 F Perturbagdo afetiva bipolar tipo | (episddio maniaco)
22 M Perturbacao do espetro do autismo
54 F Perturbagao esquizoafetiva
29 F Esquizofrenia
75 F Perturbagao afetiva bipolar tipo |
41 M Perturbagdo do desenvolvimento intelectual + Episédio depressivo
31 F Perturbagdo afetiva bipolar tipo | (episddio maniaco)
65 F Suspeita de deméncia
2.6.2. Doentes observados no Servico de Urgéncia
Idade Sexo Motivo de ida ao SU Diagnéstico principal
51 M Ataques de panico recorrentes Perturbacdo de ansiedade generalizada
79 F Alteragdo do comportamento com heteroagressividade Demeéncia
31 F Angustia marcada e impulsividade Perturbacao da personalidade do tipo borderline
72 F Ideagdo suicida Perturbagdo depressiva major

22



2.6.3. Doentes observados em Consulta Externa

Idade Sexo Diagnéstico Principal
50 M Esquizofrenia
59 F Perturbacdo esquizoafetiva + Sindrome demencial em estudo
42 M Esquizofrenia
66 M Perturbagao do desenvolvimento intelectual ligeira
68 F Distimia (sindrome angodepressivo)
19 F Esquizofrenia
2 F Perturbacgdo afetiva bipolar tipo Il + Suspeita de Perturbagdo de hiperatividade e défice de atengdo
(PHDA)
40 M Perturbagdo obsessivo-compulsiva
67 F Perturbacgdo afetiva bipolar + Sindrome demencial em estudo
64 M Perturbacdo afetiva bipolar
56 F Perturbacgao afetiva bipolar
19 F Perturbagdo depressiva
72 M Perturbacgdo afetiva bipolar de inicio tardio + Sindrome demencial em estudo
35 F Perturbacdo da personalidade do tipo borderline
33 M Perturbagdo obsessivo-compulsiva + Perturbagdo de uso de élcool e canabinoides
20 F Sindrome depressivo
39 F Perturbagdo de panico e agorafobia + Perturbagdo esquizoafetiva
59 M Distimia + Perturbacgdo da personalidade do tipo paranoide
30 F Perturbagao afetiva bipolar tipo Il + Perturbagdo da personalidade do tipo borderline
77 M PSPT estdvel + Sindrome depressivo + Deméncia vascular
54 M Sindrome de Asperger + Dismorfofobia + Perturbagao afetiva bipolar
25 M Perturbacdo do desenvolvimento intelectual + Sintomas psicéticos
56 F Perturbagao da personalidade do tipo borderline + Suspeita de deméncia frontotemporal
70 M Deméncia de Alzheimer
53 M Esquizofrenia + Perturbagao de uso de alcool
27 M Psicose interictal por epilepsia do lobo temporal (quadro esquizo-like)
71 M Perturbacgao afetiva bipolar de inicio tardio + Défice cognitivo ligeiro
36 F Sindrome angodepressivo
27 M Perturbagdo da personalidade do tipo borderline/esquizotipica + Sindrome depressivo + PHDA
78 F Demeéncia de Alzheimer avangada
18 F Sindrome depressivo + Suspeita de Sindrome de Asperger vs PHDA
53 F Perturbacdo depressiva recorrente
49 F Perturbacgao afetiva bipolar
40 M Perturbacdo de ansiedade generalizada + Sintomas depressivos
68 F Sintomas psicéticos + Suspeita de narcolepsia
53 F Perturbacdo afetiva bipolar
35 M Perturbacgao afetiva bipolar tipo | + Perturbagdo de uso de canabinoides
76 M Demeéncia de Parkinson + Delirio de ciume
25 F Perturbagao de ansiedade generalizada + Perturbagao depressiva recorrente
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Anexo 3 — Certificados

3.1. Certificado de Presenga na 129 Reunido de Imunoalergologia

Hotel Olissippo Oriente

CERTIFICADO DE PRESENCA

Certifica-se que:

Carolina Veloso

Participou na 727 Reunido de Imunoalergologia, que decorreu no dia 22 de Setembro de 2023, no Hotel
Olissippo Oriente — Lisboa.

ew Lusia p. m‘k’r’

Paula Leiria Pinto
Comissdo Organizadora

3.2. Certificado de Participagéo no curso TEAM

NOVA Medical Simulation Centre

Trauma .
Evaluation
and
Management

g>m+

Certificado
Pelo presente se certifica que
CAROLINA BARBOSA VELOSO
assistiu e participou ativamente no Curso TEAM (Trauma Evaluation and Management), realizado nos dias 09 e 10 de Novembro de 2023.

O Curso “TEAM” esta integrado no curriculo do 62 Ano do Mestrado Integrado de Medicina da NOVA Medical School | Faculdade de Ciéncias
Médicas da Universidade Nova de Lisboa. E organizado pelo ATLS Portugal e pela Sociedade Portuguesa de Cirurgia, segundo

o formato educativo proposto pelo American College of Surgeons para estudantes de Medicina.

Pl o | e

Dr. José Luis Ferreira

Professor Doutor Rui Maio Coordenador do TEAM/NMS | FCM-UNL
Regente U.C. Cirurgia Estagio

www.atlsportugal.org, Programa ATLS/Sociedade Portuguesa de Cirurgia, atlsportugal@gmail.com
O “TEAM” é uma denominagdo original do American College of Surgeons
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3.3. Certificado de Participagéo nas Sessdes de Simulagéo de Cirurgia

HOSPITAL DA LUZ Certificado de
TRAINING, RESEARCH & INNOVATION CENTER

Carolina Barbosa Veloso

Sessbdes Simulagdo — UC Cirurgia NMS | Novembro 2023

Presencial | 15 de Novembro de 2023 | 3 horas

Cddigo de certificado: C-650c3b7d021f5

fope

Hospital da Luz Learning Health « hospitaldaluz.pt/learni
Avenida Lusiada, 100, Edificio C, Piso -1 « 1500-650 Lisboa « Portugal -
T.+351217 104 544 - M. +351967 072745 - E. learninghealth@hospitaldaluz.pt LUZ SAUDE

3.4. Certificado de Participagéo no Webinar "World Pancreatic Cancer Day, 4th Edition”

HOSPITAL DA LUZ Certificado de
TRAINING, RESEARCH & INNOVATION CENTER

Carolina Barbosa Veloso

World Pancreatic Cancer Day | 4th Edition

Webinar | 16 de Novembro de 2023 | 4 horas

Cadigo de certificado: C-653fd7e3e2567

Hospital da Luz Learning Health « hospitaldaluz.pt/learninghealth
Avenida Lusiada, 100, Edificio C, Piso -1 + 1500-650 Lisboa « Portugal -
T.+351217 104 544 - M. +351967 072745 - E. learninghealth@hospitaldaluz.pt LUZ SAUDE
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3.5. Boletim de Reconhecimentos do programa ERASMUS+ Estudos

SERVICO ACADEMICO
NUCLEC DE MOBILIDADE

BOLETIM DE RECONHECIMENTOS ACADEMICOS

Informo gue a aluna Carolina Barbosa Veloso, N° 2018264, que frequentou a
Université degli Studi di Torino - San Luigi Gonzaga, (Italia), de 19/09/2022 a
02/02/2023, ano letivo 2022/2023% no dmbito do Programa Erasmus+ Estudos,
obteve aproveitarnento nas unidades curriculares que constavam na Learning
Agreement, pelo que devera ser-lhe atribuida creditagio as seguintes
unidades curriculares do Plano de Estudos do Mestrado Integrado em
Medicina da NOVA Medical SchooliFaculdade de Ciéncias Médicas:

Unidade Curricular Ano Créditos
ECTS

Pediatria g 8
Medicina Geral & Familiar 5 8
Psiquiatria 5° 8
Mecanismos Moleculares de Doenca & 3
Terapéutica Médica 5° 3

Total 20

ohool |
o Fod
#‘_ﬂ%

(A

O Coorden%&)r dos Programas &g Mobilidade:

-~ B
El"&SrnuS +

Prof. Doutof‘egaub
&

2081

o Lisboa, 16/03/2023
>
&
.‘a't. _Gé-
SPepianpi

Anexo: 5 Paginas de Certificados de Notas

Compa Mdrtires do Patrio, 130
1149 -054 Lisboa - Partugel
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3.6. Certificado de Participagdo no PIATI

\ | CERTIFICADO

A Associagdo de Estudantes da NOVA Medical School | Faculdade de Ciéncias Médicas
(AENMS) certifica que Carolina Barbosa Veloso, portadora do CC n°13923641, participou na
Programa delntegragdo de Alunos em Trabalhos de Investigagao (PIATI), que decorreu entre

abril e novembro de 2023, tendo obtido o 3° lugar no Mini-Congresso PIATI

Lisboa, 26 de dezembro de 2023

SNENMS,

Faculdade de Ciancias Médicas

Faculdade de Cléncias Médicas

Inés Cruz
Vice-Presidente Interna da DAENMS

Maria Vaz
Presidente da DAENMS

218803095
218851220

geral@aenms.pt
www.aenms.pt

Campo Martires da Patria.n® 130
1169-056 - Lisboa

Associagdode Estudantes
da NOVA Medical School
| Faculdade de Ciéncias Médicas

3.7. Poster apresentado no Mini-Congresso PIATI

Corpo carotideo, o0 nosso mini-cérebro da periferia

AENMS — PIATI, edigdo 2023 | Prof. Silvia Conde, Carolina Veloso
CEDOC-NMS, NOVA Medical School

Introducgdo

Estudos anteriores demonstraram ja o papel fi
Ses de di

hiperativagdo deste sensor em i e

Desta forma, o cerpo carotideo é atualmente considerado um centro periférico i

Imunohistoquimica

@ obietivo

Investigar qual o papel do corpo carotideo sobre o
metabolismo, através da analise da atividade neuronal
do niicleo i (PVN) do hipota )
centro regulador do apetite, em varios grupos de ratos:
CTL (dieta controlo) e HF (dieta high fat), submetidos
(DEN) ou ndo (Sham) a ressecdo cirdrgica do nervo do
corpo carotideo. .

Fig. 1: llustrag3o esquemitica do PUN |

.-
{_»~ Método
Os resultados foram obtidos através da realizagdo de
imunohistoquimica (IHQ) em seccGes de cérebros dos
varios grupos de ratos, ao nivel da regido de interesse
(PVN), com marcacdo das proteinas AFos, vimentina e
DAPL

]i[f Resultados

Fig. 2: PVN de ratos CTL-DEN
com marcagio DAPI

Fig. 3: PUN de ratos CTL-DEN
com marcagdo AFas

Agradecimentos

Prof. Silvia Conde, Gongalo Melo, Adriana Capucho e Marcos
Fernandes

@ - ovjetivo
Investigar a resposta ventilatéria do corpo carotideo a

ingestdo de diferentes tipos de nutrientes, através de
cirurgias experimentais.

*y - Mé
L 3 étodo
Protocolo cirdrgico em ratinhos sob dieta controlo:

@ seium de 10 horas;
e Cateterizagdo da veia jugular para inducdo anestésica;

Introducao de cateter intragastrico para administragao
de SMOFlipid em bélus;

o Canulacdo traqueal para medicio dos pardmetros

ventilatorios.
- i,
\,ﬂ »

Fig. 4: llustragBo esquemtica do ¥

protecolo cirlrgico T ) W
];1"5[7 Resultados

Administracdo de SMOFlipid

Aumento da frequéncia
respiratéria e do volume
corrente

Concluséo

O corpo carotideo é um sensor capaz de

do corpo no equilibrio glicémico e na das doencas bélicas, com evidéncias fortes que o estado de
iadas a hiperinsulinemi
de i A de diversos sistemas, ol i e iratorio.
Cirurgias Comportamento

@- objetivo
i influéncia do di: ismo nas e

a
na fungio cognitiva, através de testes comportamentais.

. o

N —

{ . Método
Foram realizados dois testes de comportamento em
diferentes grupos de ratos fémea: CTL-DEN, CTL-Sham,
HF-DEN e HF-Sham.

Elevated Plus Maze Y-Maze

Memdria de trabalho e
orientagéo espacial

p Stress e ansiedade
];é:[ ~ Resultados

Maior grau de
nos ratos HF-Sham
(preferéncia pelos bragos
fechados e protegidos)

Melhor capacidade de

e ori
espacial nos ratos CTL
(predilecao pelo brago
familiar)

a nivel central e periférico, perpetuando o ciclo de

dismetabolismo. Desta forma, a ressecdo cirirgica do nervo do corpo

apresenta i is no cessar deste
ial como alvo i

mesmo ciclo e na da funco

devendo ser 0seu
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3.8. Certificado do nivel A2 de Noruegués

INSTITUTO DE LINGUAS DA UNIVERSIDADE NOVA DE LISBOA
Faculdade de Ciéncias Sociais e Humanas

Certificado de Aproveitamento

Certifica-se que CAROLINA BARBOSA VELOSO esteve matriculado(a) neste Instituto, no ano letivo de 2023/2024 na disciplina de
Noruegués A2 (60 horas), que concluiu com aproveitamento, com a classificagdo de 15 (QUINZE) valores (escala de 0 a 20).
Ce=y==9
Certificate of Completion

This is to certify that CAROLINA BARBOSA VELOSO was enrolled in this Institute in the academic year of 2023/2024 in the
discipline of Norwegian A2 (60 hours), that was approved with the final classification of 15 (FIFTEEN) (scale 0 to 20).

Lisboa, 27 de maio de 2024
0 Director do ILNOVA,

e

Professor Doutor Carlos Ceia

INSTITUTO DE LINGUAS DA UNIVERSIDADE NOVA DE LISBOA (ILNOVA)
Av. de Berna, 26-C - 1069-061 Lisboa - Portugal

Tel.: 217908382 | ilnova@fcsh.unl.pt | http://ilnova.fesh.unl.pt
LIUPUBAMWABMSG https://verificacaodocumentos.ilnova.fcsh.unl.pt

3.9. Certificado do nivel A2 de Italiano

INSTITUTO DE LINGUAS DA UNIVERSIDADE NOVA DE LISBOA
Faculdade de Ciéncias Sociais e Humanas

Certificado de Aproveitamento

Certifica-se que CAROLINA BARBOSA VELOSO esteve matriculado(a) neste Instituto, no ano lectivo de 2021/22, na
disciplina de ITALIANO A2 (60 horas), equivalente a 6 créditos ECTS, que concluiu com aproveitamento, com a
classificagao de 18 (DEZOITO) valores (escala de 0 a 20).

Co=y==29
Certificate of Completion

This is to certify that CAROLINA BARBOSA VELOSO was enrolled in this Institute in the academic year of 2021/22, in
ITALIAN A2 (60 hours), which is equivalent to 6 ECTS, and that was approved with the final classification of 18
(EIGHTEEN) (scale 0 to 20).

Lisboa, 08 de setembro de 2022

O Director do ILNOVA,

Professor Doutor Carlos Ceia

INSTITUTO DE LINGUAS DA UNIVERSIDADE NOVA DE LISBOA (ILNOVA)
Av. de Berna, 26-C - 1069-061 Lisboa - Portugal
Tel.: 217908382 | ilnova@fcsh.unl.pt | http://ilnova.fcsh.unl.pt
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3.10. Certificado de Participagdo no Congresso Legumina

3.11. Certificado de Participag¢do no iMed Conference 13.0

REACHING FURTHER

6th of October - 10th of October 2021

iMed Conference® 13.0 Lisbon 2021 |
Lectures + Workshops [

— Certificado de Participag¢io
EMITIDO POR:

AENMS - Associagao de Estudantes da NOVA Medical School
Campo Martires da Patria, 130
1169-056 Lisboa

NOME
Carolina Barbosa Veloso

DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO CODIGO DE CERTIFICADO
13929641 C-6133ec74d54fe
Evento

iMed Conference® 13.0 Lisbon 2021 | Lectures + Workshops

06-10-2021 13:30 — 10-10-2021 17:00

The iMed Conference® 13.0 | Lisbon 2021 will take place between the 6th and 10th of October at
NOVA Medical School | Faculdade de Ciéncias Médicas and Teatro Camdes

Prepare for groundbreaking lectures, practical workshops and challenging competitions.



