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AVISOS, EDITAIS
E TERMOS DE CONTRATOS

SECRETARIA DA CASA CIVIL

balango ou balancete, de acordo com o Anexo VI, item b. Informamos que
os envelopes “B” permanecem lacrados em poder da Comissao Especial
de Selegdo. Nada mais havendo a tratar, encerrou-se a reuniao as 13:18h
( treze horas e dezoito minutos) e foi lavrada a presente Ata, que segue
abaixo assinada pelos representantes credenciados das instituicoes e
pelos membros da Comissao Especial de Selegao.

Michel Leonardo F. de Lima
(presi )

SUBSECRETARIA DE ESPORTES E LAZER

ATA DE REUNIAO PARA ABERTURA DO ENVELOPE “A” -
PROGRAMA DE TRABALHO - DO PROCESSO N.° 01/860.394/2018,
DE QUE TRATA DA CONVOCAGAO PUBLICA N° CP 02/2019
REALIZADO EM DEZESETE DE JULHO DE DOIS MIL E DEZENOVE.

OBJETO: Processo de selegcdo de melhor Programa de Trabalho
visando celebragdo de contrato de gestdao administrativa e esportiva
da Vila Olimpica Parque de das Vizinhangas de Ramos "Dicré” com
organizag&o social qualificada nos termos da Lei Municipal n® 5.026 de
19 de maio de 2009, para oferta de atividades de iniciagao esportiva,
esportivas e desportivas para criangas, adolescentes, jovens, adultos,
idosos e pessoas com deficiéncia, devidamente descrita, caracterizada e
especificada no Projeto Basico e seus Anexos, parte integrante do edital.
Aos dezessete dias do més de julho de dois mil e dezenove, as 10h15
(Dez horas e quinze minutos), na Subsecretaria de Esportes e Lazer da
Secretaria Municipal da Casa Civil, situada na Rua Maia de Lacerda,
167, 6° andar (auditério), Estacio, reuniu-se a Comissdo Especial de
Selegao, conforme Portaria “P” CVL/SUBEL n.° 019/2018, composta
pelos membros Michel Leonardo Ferreira de Lima, Marcelo Bittencourt
Leite e Tatiana Duarte Affonso, presidida pelo primeiro, para atender ao
certame - Convocagao Publica n.° 02/2019 - supracitado. Manifestaram
interesse em participar da licitagdo, no prazo estabelecido pelo edital: 1)
ECOS - Espaco Cidadania e Oportunidades Sociais 2) Inatos - Instituto
de Assisténcia, Trabalho, Oportunidades e Saude 3) UEVOM - Unido
Esportiva Vila Olimpica da Maré, 4) MCS - Movimento Cultural Social,
5) IREL - Instituto Rio Esporte e Lazer 6) CEBRAC - Centro Brasileiro de
Agdes Sociais para a Cidadania. Iniciados os trabalhos foi informado aos
participantes do certame que nao houve credenciamento de represen-
tante da Organizagao Social UEVOM - Unido Esportiva Vila Olimpica da
Maré, visto a apresentagao da Ata e Estatuto em copia sem que a mesma
tivesse autenticagdo, podendo fazer a entrega dos envelopes “A” e “B”,
de acordo com o item 10.9. Foi verificada a inviolabilidade dos envelopes
apresentados e a sua conformidade com os termos do Edital, em especial
o item 11.1(a). Abertos os trabalhos pelo presidente da Comissao, foram
recebidos 6 (seis) envelopes, sendo 03 (trés) “A” - PROGRAMA DE
TRABALHO, e 03 (trés) “B" - DOCUMENTAGAO DE HABILITAGAO,
das instituicdes: 1) ECOS - Espago Cidadania e Oportunidades Sociais,
(2) IREL - Instituto Rio Esporte e Lazer, (3) UEVOM - Unido Esportiva
Vila Olimpica da Maré. Apos, foram abertos 3 (trés) envelopes “A” -
Programas de Trabalho - das instituicdes participantes do certame, que
se encontravam lacrados em poder da Comissé@o Especial de Selegao.
Foram ofertados os pregos a seguir consignados pelas instituigoes: 1)
ECOS - Espago Cidadania e Oportunidades Sociais, R$ 2.064.467,94
(dois milhdes, sessenta e quatro mil, quatrocentos e sessenta e sete
reais e noventa e quatro centavos), cuja documentagdo possui 288
(duzentos e oitenta e oito) folhas. (2) IREL - Instituto Rio Esporte e Lazer,
R$ 2.294.112,65 (dois milhdes, duzentos e noventa e quatro mil, cento
e doze reais e sessenta e cinco centavos), cuja documentagdo possui
115 (cento e quinze) folhas e 3) UEVOM - Unido Esportiva Vila Olimpica
da Maré, R$ 2.047.733,21 (dois milhdes, quarenta e sete mil, setecentos
e trinta e trés reais e vinte e um centavos), cuja documentagdo possui
133 (cento e trinta e trés) folhas. Em seguida, foi franqueada vista da
documentagdo de credenciamento e propostas apresentadas aos
credenciados presentes que rubricaram todas as folhas. As 12:46 h (doze
horas e quarenta e seis minutos), a sessao foi encerrada e marcada nova
sessdo para continuidade do certame no dia 24/07/2019, as 10h (dez
horas), no mesmo local. Registre-se que: 1) A estimativa da presente
Convocag&o Publica R$ 2.296.519,86 (dois milhdes, duzentos e noventa
e seis mil, quinhentos e dezenove reais e oitenta e seis centavos); 2)
foi informado a todos os participantes acerca da possibilidade de
agendamento para vista dos autos pelo telefone 3972-3122 no horario
de 10h as 16h; 3) Os envelopes “B” - Documentagao - foram lacrados
na presenga de todos os representantes e rubricado por todos 4) As
instituicoes INATOS - Instituto Nacional de Assisténcia, Trabalho, Oportu-
nidades e Saude, MCS - Movimento Cultural Social e CEBRAC - Centro
Brasileiro de Agdes Sociais para a Cidadania ndo enviaram representan-
tes. 5) A instituicdo ECOS fez a solicitagdo para que fosse inserido na
ata que a instituicdo UEVOM - Unido Esportiva Vila Olimpica da Maré
entregou o seu plano de trabalho em desacordo com o que reza o item
14 do Anexo VII - Modelo de Apresentagdo, onde o mesmo descreve
que “A planilha de custos e Recursos Humanos devera ser proposta
pela organizagao seguindo o modelo do Anexo XVI - Quadro Geral de
despesa”. Completa ainda que existem nomes descritos na comprovagéo
de vinculo, Ana Carolina e Luciana, que ndo constam comprovagao na
documentagéo entregue. Que o balango patrimonial nao esta registrado
no SPED estando ainda sem a assinatura do presidente. Ainda sobre a
instituicao UEVOM, o artigo 9° do Estatuto prevé prazo de 10 (dez) dias
para convocagao da Assembleia Geral, que a convocacao apresentada
foi feita em um prazo de 5 dias. Sobre a instituicdo IREL - Instituto Rio
Esporte e Lazer a mesma fez a observagao que falta a apresentagéo de

Marcelo Bittencourt Leite
Tatiana Duarte Affonso

SUBSECRETARIA DE SERVICOS COMPARTILHADOS

EDITAL CVL/SUBSC N° 143 DE 17 DE JULHO DE 2019.
O SUBSECRETARIO DE SERVIGOS COMPARTILHADOS DA SECRE-
TARIA MUNICIPAL DA CASA CIVIL, no uso das atribui¢des que Ihe sdo
conferidas pela legislagao em vigor e, tendo em vista a autorizagao cons-
tante do processo 09/001.016/2019 e, em conformidade com o disposto
na Resolugdo SMA N° 1975, de 19 de outubro de 2015, torna publico o
CONTEUDO PROGRAMATICO do Concurso Publico para provimento
de cargo de Médico — Diversas Especialidades do Quadro Permanen-
te de Pessoal do Municipio do Rio de Janeiro, no ambito da Secretaria
Municipal de Saude.

LINGUA PORTUGUESA

1. Compreensao e interp cdo de texto a . 1.1 Estru-
tura do texto, reconhecimento de caracteristicas dos modos de organi-
zagdo — descrigdo, narragdo, argumentagéo, injungdo. 1.2 Localizagdo
de informagdes explicitas. 1.3 Inferéncia de informagdes implicitas 1.4
Significado de vocabulos e expressdes no contexto. 1.5 Uso e e fungéo
de diferentes recursos gramaticais e discursivos tendo em vista o género
de texto e a intengdo comunicativa. 2. Adequagéo da lingua ao con-
texto de uso. 2.1 Redagéo e reescrita de frases. 2.2 Uso coloquial e
escrito; informal e formal. 3. Ortografia oficial. 3.1 Acentuagéo gréfica.
3.2 Emprego de letras. 3.3 Emprego do hifen 4. Formagao de palavras
4.1 Significado e sentido de morfemas. 5. Uso e fungao das diferentes
classes gramaticais na construgdo de sentido do texto escrito. 5.1
Artigo, numeral e substantivo. 5.2 Pronomes. 5.3 Advérbio e adjetivo. 5.4
Preposicdo. 6. Flexao verbal. 6.1 Efeitos de sentido de tempos, modos e
vozes verbais. 6.2 Concordancia verbal. 6.3 Correlagdo entre tempos ver-
bais. 7. Flexdo e concordancia nominal. 8. Regéncia nominal e ver-
bal. 8.1 Ocorréncia de crase. 9. Relagdes de sentido entre oragdes e
segmentos de texto. 9.1 Identificacao de relagdes logicas estabelecidas
por conectores que conferem coesao e coeréncia ao texto.10. Transpo-
sigao de discurso alheio. 10.1 Citagédo, alusdo — discurso direto, indireto
eindireto livre. 11. Emprego dos sinais de &o0. 12. D doe
conotagao. 12.1 Uso e fungéo das figuras de linguagem.

OBS: A prova priorizara a consciéncia no uso da lingua portuguesa escri-
ta e, ndo, a nomenclatura gramatical.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

AZEREDO, José Carlos. Gramatica Houaiss da Lingua Portuguesa. 3 ed.
Sé&o Paulo: Publifolha, 2014.

BECHARA, Evanildo. Moderna Gramética Portuguesa. Rio de Janeiro:
Nova Fronteira, 2009.

CUNHA, Celso e CINTRA, Luis F. Lindley. Nova Gramética do Portugués
Contemporaneo. 5. ed. Rio de Janeiro: Lexikon, 2008.

FERREIRA, AURELIO BUARQUE DE HOLANDA. DICIONARIO AURE-
LIO DA LINGUA PORTUGUESA. 5. ED. CURITIBA: POSITIVO, 2010.
GARCIA, OTHON M. COMUNICACAO EM PROSA MODERNA. 27. ED.
RIO DE JANEIRO: EDITORAFGV, 2010.

LEGISLAGAO SUS

1. Legislagdo. 2. Diretrizes 3. Participagdo da Comunidade e Controle
Social 4. Atribui¢des dos trés niveis de governo. 5. Agoes especificas da
Atencgéo Basica 6. Politicas intersetoriais.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa Brasileira de 1988. Titulo
VIII: Da Ordem Social.

Capitulo II: Da Seguridade Social. Seg&o Il — Da Saude.

BRASIL. Lei n°8.080, de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre as condi-
cOes para a promogao, protecao e recuperacao da saude, a organizagao
e o financiamento dos servigos correspondentes e da outras providéncias.
BRASIL. Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990. Dispde sobre a parti-
cipagéo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude — SUS e
sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na
area da saude e da outras providéncias.

BRASIL. Emenda Constitucional n° 29, de 13 de setembro de 2000. Altera
os arts. 34, 35, 156,160, 167 e 198 da Constituigdo Federal e acrescenta
artigo ao Ato das Disposigdes Constitucionais Transitérias, para asse-
gurar os recursos minimos para o financiamento das agdes e servicos
publicos de saude.

BRASIL. PORTARIA N° 399/GM DE 22 DE FEVEREIRO DE 2006. Divul-
ga o Pacto pela Satde 2006 — Consolidagao do SUS e aprova as Diretri-
zes Operacionais do Referido Pacto.

BRASIL. Ministério da Satide. Secretaria Executiva. Departamento de Apoio &
Descentralizaggo. Diretrizes operacionais dos Pactos pela Vida, em De-
fesa do SUS e de Gestéo.

BRASIL DEC 7.508/2011 Regulamenta a lei N°8080 para dispor sobre a
organizagao do sistema Unico de salde, o planejamento de salide, a as-
sisténcia a satde e a articulagéo inter iva e da outras providéncias.
BRASIL PORTARIA N° 2.436, DE 21 DE SETEMBRO DE 2017 Aprova a
Politica Nacional de Atengéo Basica, estabelecendo a reviséo de diretri-
zes para a organizagdo da Atencdo Basica, no ambito do Sistema Unico
de Satde (SUS).

ANATOMIA PATOLOGICA

1. Patologia Geral

Técnicas em Patologia: macroscopia, exame per-operatorio, microsco-
pia, processamento dos tecidos com inclusdo em parafina, coloragdes
especiais, imuno-histoquimica, métodos de biologia molecular para diag-
nésticos. Adaptagao, lesdo e morte celular: conceitos, tipos, mecanismos,
morfologia, principais exemplos na doenga humana. Inflamagéo aguda
e cronica (inespecifica e granulomatosa): mecanismos, morfologia, ca-
racteristicas, complicagdes e evolugdo, principais exemplos na doenga
humana. Imunopatologia e SIDA/AIDS: mecanismos, hipersensibilidades,
imunodeficiéncias, principais exemplos na doenga humana, patologia re-
lacionada & AIDS. Alteragdes hemodinamicas (mecanismos e morfologia):
hiperemia/congestao, edemas, tromboses, embolias, infartos. Neoplasias
benignas e malignas: conceitos, classificagdo, nomenclatura, invasédo e
metastases, morfologia macro e microscopica, graduagéo e estadiamento
dos tumores malignos.

2. Patologia Especial

Pele: Principais doengas inflamatérias da pele. Doengas bolhosas. Cis-
tos, tumores e neoplasias da epiderme e da derme. Neoplasias dos
anexos cutaneos. Lesdes e neoplasias melanociticas. Cavidade oral e
faringe: doengas inflamatdrias e lesGes nao neoplasicas. Neoplasias epi-
teliais. Laringe, traqueia, pulmdes e pleura: Lesoes inflamatdrias e infec-
ciosas. Lesdes e tumores nao-neoplésicos e cistos. Neoplasias primarias
e metastaticas. Mediastino: Lesdes e tumores ndo-neoplasicos. Neopla-
sias. Tireoide: Tireoidites. Hiperplasias da tireoide. Neoplasias benignas
e malignas. Trato gastrointestinal: Esofagites. Es6fago de Barrett e suas
complicagdes. Neoplasias do esdfago. Gastrite aguda e cronica. Ulce-
ra péptica. Pdlipos e neoplasias gastricas. Infecgdes gastrointestinais.
Doenga inflamatéria intestinal idiopatica (doenga de Crohn e retocolite
ulcerativa). Diverticulose. Infarto intestinal. Pdlipos e neoplasias do intes-
tino grosso. Doengas do apéndice cecal. Doengas do peritonio. Glandu-
las salivares: sialadenites e cistos das glandulas salivares. Neoplasias
das glandulas salivares. Figado e vesicula biliar: Hepatites infecciosas
e nao infecciosas. Cirrose. Injuria hepatica toxica e por medicamentos.
Esteatose e esteatohepatite. Esquistossomose. Patologia hepatica rela-
cionada ao transplante. Neoplasias do figado, vesicula e vias biliares.
Colelitiase e colecistite aguda e cronica. Pancreas: Cistos e neoplasias
pancreaticas. Glandula adrenal: Lesdes ndo neoplasicas do cortex e da
medula adrenal. Neoplasias. Rim e trato urinario: Doengas cisticas do
rim. Inflamagdes e infecgbes do rim, ureteres, bexiga e uretra. Neoplasias
renais da crianga e do adulto. Neoplasias e lesdes ndo-neoplasicas da
bexiga. Sistema reprodutor masculino: Hiperplasia prostatica. Prostatites.
Adenocarcinoma prostatico. Criptorquidia e Atrofia testicular. Neoplasias
testiculares. Sistema reprodutor feminino: Neoplasias, lesées pré-neopla-
sicas e lesbes ndo-neoplasicas da vulva. Cervicites, Lesoes intraepiteliais
escamosas cervicais. Cistos e polipos cervicais. Neoplasias do colo ute-
rino. Interpretacao de bidpsias e pélipos de endométrio ndo neoplasico.
Endometriose. Neoplasias do corpo uterino. Cistos ndo-neoplasicos do
ovario. Neoplasias do ovario. Patologia mamaria: doengas inflamatorias,
tumores e cistos ndo neoplasicos. Doenga fibrocistica da mama. Gineco-
mastia. Doengas mamarias proliferativas benignas. Neoplasias benignas
e malignas, epiteliais e do estroma. Sistema hemolinfopoiético (linfono-
dos, bago e medula 6ssea): Padrdes de hiperplasia linfonodal. Doengas
inflamatérias, hiperplasicas e infecciosas. Linfomas. Leucemias. Espleno-
megalias. Andlise da medula éssea normal e comprometida por neopla-
sias. Sistema osteoarticular: Doengas dsseas metabolicas. Osteomielites
e necrose 6ssea. Doenga de Paget. Neoplasias e outras lesdes tumorais
osseas. Doengas nao neoplasicas das articulagdes. Neoplasias e outras
lesGes tumorais articulares. Patologia de partes moles: Neoplasias benig-
nas e malignas das partes moles. Sistema nervoso central e periférico e
meninges: Desordens cerebrovasculares e inflamatérias. Doengas infec-
ciosas. Neoplasias do sistema nervoso central e periférico e das menin-
ges. Hipdfise: Cistos e neoplasias hipofisarias.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
FILHO, G. B. Bogliolo Patologia, 9%. Ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koo-
gan, 2016.

GOLDBLUM, J.R.; FOLPE, A.L.; WEISS, S.W. Enzinger & Weiss's Soft
Tissue Tumors, 6th. Ed. Philadelphia: Elsevier, 2014.

HODA, S.A;; BROGI, E.; KOERNER, F.C.; ROSEN, P.P. Rosen’s Breast
Pathology, 4th.Ed. Philadelphia: Wolkers Kluwer 2014.

KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; ASTER, J.C. Robbins & Cotran: Patologia —
Bases Patoldgicas das Doengas, 9°. Ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2016.

KURMAN, R.J.; ELLENSON, L.H.; RONNETT,B.M. Blaustein’s Pathology
of the Female Genital Tract, 6th. Ed. New York; Springer, 2011.
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PATTERSON, J.W. Weedon’s Skin Pathology, 4th ed. Philadelphia:
Churchill Livingstone/Elsevier, 2016

ROSAI, J. Rosai and Ackerman'’s Surgical Pathology.(2 vol.). 11. ed. Phil-
adelphia. Elsevier, 2018.

ANESTESIOLOGIA

1. LegislagGes para a Pratica da Anestesiologia 2. Avaliagdo e Preparo
Pré-Anestésico 3. Avaliagdo e Controle das Vias Aéreas 4. Problemas
Decorrentes do Posicionamento do Paciente na Mesa Cirtrgica 5. Mo-
nitorizagdo Neuroldgica, Respiratoria, Cardiovascular, Neuromuscular e
Hematologica 6. Fisiologia e Farmacologia do Sistema Nervoso Central
e Auténomo 7. Fisiologia e Farmacologia do Sistema Cardiocirculato-
rio 8. Fisiologia e Farmacologia do Sistema Respiratério 9. Fisiologia e
Farmacologia do Sistema Urinario 10. Anestesia e o Paciente Obeso 11.
Farmacologia Geral 12. Farmacologia dos Anestésicos Venosos 13. Far-
macologia dos Anestésicos Inalatérios 14. Farmacologia dos Anestésicos
Locais 15. Transmiss&do e Bloqueio Neuromuscular 16. Parada Cardiaca
e Reanimagao 17. Bloqueios Periféricos 18. Bloqueios Subaracnéideo e
Peridural 19. Recuperagao Pds-anestésica 20. Equilibrio Hidroeletrolitico
e Acidobasico 21. Reposigao Volémica e Transfusdo Sanguinea 22. Anes-
tesia em Urologia 23. Anestesia em Obstetricia 24. Anestesia em Ortope-
dia 25. Anestesia para Cirurgia Abdominal 26. Anestesia para Otorrinola-
ringologia 27. Anestesia para Oftalmologia 28. Anestesia Ambulatorial 29.
Anestesia e Sistema Enddcrino 30. Anestesia em Urgéncias e no Trauma
31. Anestesia para Cirurgia Plastica 32. Anestesia Bucomaxilofacial e
para Odontologia 33. Anestesia para Cirurgia Toracica 34. Anestesia para
Cirurgia Cardiovascular 35. Anestesia para Neurocirurgia 36. Hipotermia
Intraoperatéria e Monitorizagdo da Temperatura Corpérea 37. Anestesia
em Geriatria 38. Anestesia em Pediatria 39. Anestesia para Procedimen-
tos Fora do Centro Cirurgico 40. Eventos Adversos em Anestesiologia

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
Miller RD, Cohen NH, Eriksson LI et al. Miller's Anesthesia. 8th ed, 2015.

Barash PG, Cullen BF, Stoelting RK et al. Clinical Anesthesia. 8th ed, 2017.
Longnecker DE, Brown DL, Newman MF et al. Anesthesiology. 3nd ed, 2018.

Cangiani LM, Slullitel A, Potério GMB et al. Tratado de Anestesiologia
SAESP. 87 ed, 2017.

Conselho Federal de Medicina. Resolugéo 2.174, de 14 de dezembro de 2017

CARDIOLOGIA

1. Avaliagéo do paciente com doenga cardiovascular: histdria e exame fi-
sico; eletrocardiografia; teste ergométrico; ecocardiografia; radiografia de
torax em doenga cardiovascular; cardiologia nuclear; ressonancia magné-
tica cardiovascular; tomografia computadorizada do coragao; cateterismo
cardiaco. 2. Parada cardiaca e ressuscitagdo cardiopulmonar: conceitos
e defini¢des; reconhecimento da parada cardiaca; suporte basico de vida;
desfibrilagao; emprego de drogas; técnicas alternativas; medidas apés
restabelecimento de ritmo com perfusdo espontanea. 3. Insuficiéncia
cardiaca: fisiopatologia; avaliagéo clinica e métodos complementares;
tratamento do paciente com fragdo de ejecdo reduzida; tratamento do
paciente com fragdo de ejegdo preservada; tratamento cirdrgico; trans-
plante cardiaco; terapias emergentes; abordagem e tratamento das apre-
sentagdes agudas e cronicas agudamente descompensadas. 4. Arritmias:
mecanismos bésicos para génese de arritmias; diagnéstico; drogas anti-
-arritmicas; emprego de marcapassos, cardioversores e desfibriladores;
sincope. 5. Sindromes coronérias isquémicas agudas: avaliagdo da dor
torécica na sala de emergéncia; fisiopatologia, diagnéstico, prognéstico
e tratamento das apresentagbes com supra de ST; fisiopatologia,
diagnéstico, progndstico e tratamento das apresentagdes sem supra de
ST, reconhecimento e tratamento das complicagdes do infarto agudo do
miocardio; intervengdes corondrias percutaneas e cirdrgicas no cenario
das apresentagbes agudas. 6. Doenga arterial coronaria crénica: avalia-
cdo clinica; métodos complementares invasivos e nédo invasivos; trata-
mento farmacolégico e n&o farmacologico; revascularizagéo percutanea
e cirurgica; terapias emergentes; isquemia miocardica néo relacionada
a doenga corondria ateroesclerética. 7. Hipertensdo arterial sistémica:
definicéo e prevaléncia; diagnostico e avaliagao inicial; complicagées; hi-
pertensao primaria e secundaria; tratamento. 8. Cardiologia preventiva:
biologia vascular da aterogénese; fatores de risco de doenca aterotrom-
batica; fisiopatologia, diagnéstico e tratamento da hipertensao arterial
sistémica; disturbios do metabolismo lipoprotéico e doenga cardiovas-
cular; diabetes mellitus e doenga cardiovascular; sindrome metabolica;
recomendacgdes para prevengado primaria e secundaria; exercicios fisicos
e reabilitagdo cardiaca; prevencao do acidente vascular encefalico. 9.
Emergéncias e terapia intensiva em cardiologia: fisiopatologia, diagnos-
tico e tratamento do choque; fisiopatologia, diagnéstico e tratamento das
sindromes adrticas agudas; fisiopatologia, diagnéstico e tratamento da
doenga venosa tromboembolica; fisiopatologia, diagnostico e tratamen-
to das crises hipertensivas; interagdes cardiopulmonares. 10. Doengas
do musculo cardiaco, do pericardio, das valvulas cardiacas e da circula-
cao pulmonar: fisiopatologia, diagnéstico, progndstico e tratamento das
doengas cardiacas congénitas; fisiopatologia, diagnéstico, prognéstico e
tratamento da endocardite infecciosa; fisiopatologia, diagnéstico, prog-
néstico e tratamento das doengas cardiacas valvulares; fisic I

diagndstico, progndstico e tratamento das doengas do pericardio; fisio-
patologia, diagnéstico, progndstico e tratamento das doengas do musculo
cardiaco (cardiomiopatias dilatadas, infiltrativas, restritivas, hipertréficas,
toxicas, inflamatérias); fisiopatologia, diagndstico, prognostico e trata-
mento das doengas inflamatdrias cardiacas; fisiopatologia, diagnéstico,
progndstico e tratamento da hipertensao pulmonar; fisiopatologia, diag-
ndstico, prognostico e tratamento do tromboembolismo pulmonar; epi-
demiologia, diagnéstico, tratamento e profilaxia da febre reumatica. 11.
Doengas cardiovasculares em condi¢des especificas: doenca cardiovas-
cular no idoso; doenca cardiovascular na mulher; doenga cardiovascular
na gravidez; doenga cardiovascular no paciente infectado pelo virus da
imunodeficiénca humana adquirida; doenga cardiovascular e disturbios
endocrinolégicos; doenca cardiovascular e disturbios neurolégicos; doen-
ca cardiovascular e disturbios autonémicos; doenga cardiovascular e dis-
turbios reumatoldgicos; doenga cardiovascular e distrbios psiquiatricos;
doenca cardiovascular e disturbios oncoldgicos; doenga cardiovascular
e disturbios hematologicos; doenga cardiovascular e doenga renal. 12.
Doengas cardiovasculares em cirurgia e anestesia: avaliagdo pré-opera-
téria do cardiopata; consideragdes anestésicas para o cardiopata; pos-
-operatorio de cirurgia cardiaca; circulag@o extracorpérea e técnicas de
proteg&o miocardica.
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3? Diretriz de Avaliagdo Cardiovascular Perioperatéria da Sociedade Bra-
sileira de Cardiologia
Arq Bras Cardiol 2017; 109

Atualizagdo da Diretriz Brasileira de Dislipidemias e Prevengédo da Ate-
rosclerose — 2017
Arq Bras Cardiol 2017; 109(2Supl.1):1-76

72 Diretriz Brasileira de Hipertensao Arterial
Arg Bras Cardiol 2016; 107(3Supl.3):1-83

I Diretrizes Brasileiras de Fibrilagdo Atrial
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CIRURGIA GERAL

1. Resp endécrina e r ao trauma. 2. Liquidos, eletrolitos
e choque. 3. Principios hematoldgicos e da coagulagdo em cirurgia. 4.
Nutricdo em cirurgia. 5. Cicatrizagdo das feridas. 6. Preparo pré-operato-
rio. 7. Cuidados pés-operatorios. 8. Infecgdes cirtrgicas. 9. Complicagées
cirtrgicas. 10. Tratamento cirtrgico da obesidade mérbida. 11. Principios
de anestesiologia. 12. Principios de cirurgia minimamente invasiva. 13.
Uso de novas tecnologias em cirurgia. 14. Atendimento inicial ao poli-
traumatizado — ATLS. 15. Traumatismo abdominal, torécico, cervical e de
seus orgaos internos. 16 Queimaduras. 17. Hemorragia digestiva alta e
baixa. 18. Abdome agudo. 19. Doengas cirtrgicas do es6fago, estomago
e duodeno. 20. Doengas cirdrgicas do figado, pancreas e vias biliares.
21. Doengas cirdrgicas do intestino delgado, célon, apéndice e reto. 22.
Doengas cirrgicas da tireoide e paratireoides. 23. Doengas cirlrgicas
das suprarrenais. 24. Doengas cirtirgicas do bago. 25. Cuidados cirlrgi-
cos em terapia intensiva. 26. Principios de oncologia clinica e cirtrgica.
27. Hérnias e doengas da parede abdominal. 28. Principios de radiologia
intervencionista e ultrassonografia. 29. Cirurgia em pacientes especiais
— idoso, crianga, gravidez e imunossuprimido. 30. Principios de técnica
cirtrgica.
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CIRURGIA PEDIATRICA

1.Traumas: Atendimento inicial do politraumatizado, mecanismos do trau-
ma pediatrico, lesdes toracicas, lesdes abdominais, lesoes do trato génito-
urinario, lesdes das partes moles, queimaduras. 2. Oncologia pediatrica:
Principios de oncologia, epidemiologia oncolégica, bioquimica tumoral,
métodos diagndsticos em oncologia, técnicas de bidpsia para criangas,
estadiamento tumoral, tumores pulmonares, tumores hepaticos, tumores
colo-retais, tumores pancreaticos, tumores do bago, tumores da suprarre-
nal, tumores renais, tumores de tiredide, tumores de testiculo, tumores de
ovario, tumores adrenocorticais, tumores de origem fibroblastica, tumores
de origem miofibroblastica, tumores de origem fibrohistiocistica, tumores
de origem lipomatosa, tumores de origem miogénica, tumores de origem
neurogénica, tumores de origem de células pigmentadas, neuroblastoma,
rabdomiossarcoma, linfoma abdominal ndo-Hodgkin, teratomas. 3. Ca-
beca e pescogo: Lesdes da regido fronto-nasal, lesdes da cavidade oral,
nodulos cervicais, cistos cervicais, fistulas da cabega, fistulas do pesco-
o, sinus da cabega, sinus do pescogo, fenda cervical mediana, torcicolo
congénito, lesdes da tireoide, lesdes da paratireoide. 4. Torax: Obstrugéo
da laringe, obstrugéo da traquéia, anéis e fitas vasculares, persisténcia
do canal arterial, massas mediastinais, defeitos do esterno, pneumotorax,
quilotorax, bronquiectasias, abscesso pulmonar, processos infecciosos
pleuropulmonares, estenose brénquica, enfisema lobar congénito, cisto
broncogénico, seqiiestro pulmonar, ma formagéo adenomatoide cistica,
hérnia diafragmatica, eventragdo diafragmatica, anomalias congénitas
do esofago, disturbios funcionais do esoéfago, refluxo gastroesofagico,
ruptura do eséfago, perfuragao do eséfago, acalasia, leses causticas do
trato gastrointestinal, ingestdo de corpo estranho, sindrome de Poland.
5. Abdoémen: Onfalocele, gastrosquise, remanescente do conduto onfa-
lomesentérico, hérnia umbilical, patologias da persisténcia do conduto
peritonio vaginal, hérnia crural, hérnia epigastrica, abscesso de Psoas,
perfuragdo e necrose gastrica neonatal, obstrugdo antral, estenose de
piloro, atresia de piloro, tlcera péptica, estenose duodenal, atresia duo-
denal, disturbios de rotagdo e fixagdo intestinal, perfuracao intestinal
espontanea idiopatica, enterocolite necrosante, estenose jejuno-ileais,
atresias jejuno-ileais, peritonite meconial, ileo meconial, diverticulo de
Meckel, invaginagao intestinal, obstrugdo intestinal, sindrome do intestino
curto, apendicite, atresia do colon, estenose e atresia do célon, doenca
de Hirschsprung, mal formagdes do sistema neuroentérico, dilatagdo seg-
mentar do intestino, anomalias anorretais, doenga de Crohn, retocolite
ulcerativa, endoscopia gastrointestinal, duplicagdes do trato digestivo,
doengas polipoides do trato gastrointestinal, cisto mesentérico, cisto de
omento, tor¢do de omento, abscesso perirretal, prolapso retal, fissura
anal, fistula perianal, abscesso perianal, hemorréidas externas, sangra-
mento gastrointestinal, ascites, peritonite primaria, constipagéo intestinal,
atresia de via biliar, cisto de colédoco, doenga da vesicula biliar, perfura-
cao espontanea da via biliar, infecgdes hepaticas, pancreatite, cisto de
pancreas, pseudocistos do pancreas, hiperinsulinismo, esplenopatias,
cistos do bago, abscessos do bago, sepses pos esplenectomia, lesdes
das suprarrenais, insuficiéncia suprarrenal. hiperaldosteronismo, cistos
retroperitoniais. 6. Sistema geniturinario: Agenesia renal, abscesso renal,
displasia renal, ectopia renal, trombose da veia renal, rim em ferradura,
rim multicistico, rim policistico, rim disgenético, fusdo ectdpica cruzada,
anomalias pieloureterais, hidronefrose, refluxo vesicoureteral, duplica-
G&o ureteral, ureteroceles, megaureter, persisténcia de Uraco, extrofia de
cloaca, extrofia da bexiga, bexiga neuropatica, obstrugéo do colo vesical,
estenose de uretra, valvulas de uretra, diverticulo de uretra, polipo de
uretra, duplicagé@o de uretra, megalouretra, agenesia de pénis, duplicagdo
peniana, transposicdo penoescrotal, hipospadias, fimose, parafimose,
priapismo na crianga, criptorquia, escroto ectopico, escroto agudo, torgéo
de testiculo, lesdes cisticas do testiculo, varicocele, cisto ovario, hidro-
colpos, hidrometrocolpos, sinéquia vulvar, massa interlabiais, distirbio
da diferenciagado sexual, enurese noturna, litiase urinaria, sindrome de
Prune-Belly. 7. Pele, tecidos moles e vasos sanguineos: hemangiomas,
linfangiomas, disttrbios arteriais, distirbios venosos, distirbios linfaticos,
hipertensao renovascular, seio pilonidal.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

CORAN, Arnold G.; ADZICK, Scott N.; KRUMMEL, Thomas M.; LA-
BERGE, Jean-Martin; SHAMBERGER, Robert C.; CALDAMONE, Antho-
ny A. Pediatric Surgery. 7. ed. Elsevier Saunders, 2012.

HOLCOMB lIl, George W.; MURPHY, J. Patrick. Ashcraft's Pediatric Sur-
gery. 5 ed. Elsevier Saunders, 2010.

MAKSOUD, Jodo G. Cirurgia Pediatrica. 2. ed. Revinter, 2003.

KETZER, Jo&o C. S.; SALLE, Jo&o L. P. Cirurgia Pediatrica Teoria e Pra-
tica. 1 ed. Roca, 2008

SPITZ, Lewis; CORAN, Arnold G.; TEITELBAUM, Daniel H.; TAN, Hock L.;
PIERRO, Agostino. Operative Pediatric Surgery. 7 ed. CRC Press, 2013

CIRURGIA PLASTICA

1. CIRURGIA PLASTICA GERAL: Anatomia e fisiopatologia normais da
pele. Transplantes de tecidos, implantes. Retalhos musculares, muscu-
locutaneos e fasciocutaneos. Tratamento de feridas das feridas — Que-
loides e cicatrizes hipertréficas.Expansores cutaneos. Tumores cutaneos
(benignos e malignos). Embriologia das malformagées congénitas. Micro-
cirurgia — Principios gerais. Diagnéstico, prevengao e tratamento TVP/TEP.
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1.1. QUEIMADURAS: Conceitos e classificagdes. Fisiopatologia — Res-
posta metabdlica do queimado. Queimado — Fase aguda. Queimado —
Fase cronica. Tratamento local — técnicas, taticas cirdrgicas e seqielas.
Queimaduras por diferentes agentes. Queimaduras em criangas. Quei-
maduras de face. Queimaduras da mé&o. 1.2. CABECA E PESCOGO:
Anatomia basica. Reconstrugao das diferentes regides da cabeca e pes-
cogo. Traumatismo de partes moles. Fraturas da maxila e mandibula.
Fraturas do zigomatico e orbitais. Fraturas multiplas e complexas da face.
Osteotomias estéticas da face. Fissuras faciais. Fissura labiais — Quei-
loplastias. Fissura palatina — Palatoplastias. Sequelas das quiloplastias
e palatoplastias. Insuficiéncia velofaringea. Deformidades congénitas e
adquiridas da orelha. Reconstrugéo parcial e total do pavilhao auricular.
Paralisia facial. A microcirurgia na reconstrugédo da cabega e pescogo.
1.3. REGIAO NASAL: Anatomia do nariz. Rinoplastia — Principios gerais
e técnicas. O nariz do paciente fissurado. Rinosseptolastias e laterorri-
nias. Nariz negroide. Tumores nasais e rinofima. Reconstrugdo parcial e
total do nariz. Fratura nasal. 1.4. REGIAO ORBITAL: Anatomia da drbita
conteudo cavitario. Blefaroplastias superiores e inferiores. Ptose palpe-
bral. Reconstrugéo parcial e total das palpebras. Ectropio, entrépio e la-
goftalmo. Tratamento cirdrgico das exoftalmias. Deformidades congénitas
das palpebras. 1.5. MEMBRO SUPERIOR E MAO: Anatomia funcional e
cirtrgica da mao. Propedéutica da mao. Principios gerais do tratamento
da mao. Tratamento das sequelas de traumatismos de mao. Contratura
de Dupuytren e Volkmann. Les6es neurotendinosas do membro superior.
Tumores de mé&o — Principios basicos. Microcirurgia na reconstrugéo da
mao. Reconstrugdo de membro superior. 1.6. TRONCO E MEMBROS
INFERIORES: Anatomia cirtirgica do tronco e do membro inferior. Con-
duta nos esmagamentos de membro inferior. Ulceras por presso e Ul-
ceras neurovasculares. Tratamento clinico e cirtrgico. Reconstrugéo de
membro inferiores. 1.7. APARELHO UROGENITAL: Hipospadias, epis-
padias e extrofia de bexiga. Reconstrugao do aparelho genital feminino.
Reconstrugao escrotal. Cirurgia do intersexo. 1.8. REGIAO MAMARIA:
Ginecomastia, amastia e polimastia. Deformidades da glandula mamaria.
Nogdes gerais de oncologia mamaria. Reconstrugao imediata e tardia da
mama. Reconstrugdo da placa aréolo papilar. Como diagnosticar e tratar
BIA-ALCL (linfoma anaplasico de grandes células, associado a implante
de mama). Ptose mamaria — Correg&o cirtirgica. Mastoplastia de aumen-
to. Mastoplastia redutora. Mastopexia. 1.9. CIRURGIA POS-GRANDES
PERDAS PONDERAIS OU POS GASTROPLASTIAS Obesidade. Cui-
dados pré e pos-operatérios. Tratamentos. 1.10 CIRURGIA ESTETICA:
1.10.1. FACE E PESCOCO: Anatomia aplicada a ritidoplastia. Ritidoplas-
tia facial / frontal / cervical. Ritidoplastia secundaria e ritidoplastia em ho-
mens. Procedimentos ancilares. Peeling quimico. Dermabras&o. 1.10.2
Calvicie e métodos de corregdo. 1.10.3 ABDOME: Abdominoplastias.
Plastica umbilical. 1.10.4. LIPODISTROFIAS E LIPOASPIRAGAO: Li-
poaspiragdo e enxerto de gordura. Lipodistrofias dos membros superiores
e inferiores. Lipodistrofias da face, do tronco e do abdome.
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CIRURGIA TORACICA

1. Anatomia do térax. 2. Pré e pds-operatério em cirurgia toracica. 3.
Anestesia em cirurgia toracica. 4. Propedéutica diagndstica. 5. Diagnos-
tico por imagem. 6. Endoscopia respiratéria diagnostica e terapéutica. 7.
Incisdes cervico-toracicas. 8. Supuragdes pleuro-pulmonares. 9. Enfise-
ma pulmonar e bronquiectasias. 10. Doengas intersticiais do pulmao. 11.
Pneumotérax. 12. Tumores do mediastino. 13. Estadiamento cirurgico do
mediastino. 14. Tratamento cirirgico dos derrames pleurais e pericardi-
cos neoplasicos. 15. Cirurgia do diafragma. 16. Deformidades congénitas
do térax. 17. Trauma toracico. 18. Tratamento cirlirgico da tuberculose.

19. Tumores pulmonares. 20. Quimioterapia e radioterapia. 21. Eséfago:
Doengas benignas, malignas e trauma. 22. Transplante pulmonar. 23. Ci-
rurgia da traquéia. 24. Ressecgdes pulmonares.25. Analgesia em cirurgia
toracica 26. Bronquiectasias 27. Abscesso pulmonar 28. Janela pericardi-
ca indicagdes e técnicas.
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CIRURGIA VASCULAR

1. O exame clinico do paciente vascular. 2. Anatomia médico-cirtrgica
do sistema vascular. 3. Métodos nao invasivos no diagnostico das doen-
cas vasculares. 4. Vias de acesso mais utilizadas na cirurgia vascular. 5.
Terapia clinica e medicamentosa. 6. Angiografias, tomografias e resso-
nancias. 7. Insuficiéncia arterial crénica das extremidades. 8. Vasculites
na préatica angiolégica. 9. Arteriopatias vasomotoras. 10. Aneurismas. 11.
Sindromes do desfiladeiro cervical. 12. Si tomias-neurotripsias 13.
Insuficiéncia vascular cerebral extracraniana. 14. Insuficiéncia vascular
visceral. 15. P¢ diabético. 16. Amputagdes. 17. Hipertensao renovascular.
18. Doenga tromboembolica venosa. 19. Varizes dos membros inferiores.
20. Insuficiéncia venosa crénica. 21. Linfangite e erisipela. 22. Linfede-
mas. 23. Ulceras de perna. 24. Angiodisplasias. 25. Oclusdes arteriais
agudas. 26. Trauma vascular. 27. Acessos vasculares. 28. Aspectos vas-
culares nos transplantes. 29. Terapéutica anticoagulante, fibrinolitica e
antiplaquetaria. 30. Tratamento por técnicas endovasculares.
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CLINICA MEDICA

1. Cardiologia: Parada cardiorrespiratéria. Hipertenséo arterial. Insufi-
ciéncia Cardiaca. Edema agudo de pulmé&o. Tromboembolismo venoso.
Emergéncias em valvopatias e periocardiopatias. Sindromes coronaria-
nas agudas. Doenga vascular hipertensiva. Doengas da aorta. Cor pulmo-
nale. Choque. Arritmias cardiacas. 2. Pneumologia: Asma. Pneumonias.
Faringite, sinusite e otite. Doenga intersticial pulmonar. DPOC. SARA.
Hipertensdo pulmonar. Neoplasia pulmonar. Insuficiéncia respiratéria
aguda e insuficiéncia respiratéria crénica agudizada. Doengas da pleu-
ra, mediastino e diafragma. Pneumoconioses. Distlrbios da ventilagao 3.
Nefrologia: Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal crénica. Terapia
dialitica. Glomerulopatias. Doengas tubulointersticiais. Doenga vascular
renal. Nefrolitiase. Cistite, pielonefrite e prostatite. Obstrugéo do trato uri-
nério. Distdrbios hidroeletroliticos e &cido basicos. 4. Gastroenterologia:
Hepatites agudas e cronicas. Insuficiéncia hepatica. Gastrites. Doenga
ulcerosa péptica. Obstrugéo intestinal. Doenga inflamatéria intestinal. Pe-
ritonite. Cirrose. Diarreia aguda. Pancreatite aguda e crénica. Doengas
do eso6fago. Doengas da vesicula e vias biliares. Hemorragia digestiva
alta e baixa. Neoplasia do tubo gastrointestinal. 5. Endocrinologia e me-
tabolismo: Desordens da glandula tireoide. Desordens do cértex adrenal.
Feocromocitoma. Desordens da hipdfise. Diabetes mellitus. Cetoacidose
diabética. Coma hiperosmolar. Hipoglicemia. Doenga de Wilson. Hemo-
cromatose. Desordens da glandula paratireoide. Osteoporose. 6. Neu-
rologia: Doengas cerebrovasculares. Tumores cerebrais. Convulsdes e
epilepsia. Cefaleias. Hemorragia subaracnéidea. Meningite, encefalite e
abscesso cerebral. Desordens da medula espinhal. TRM. TCE. Esclerose
multipla. Sindrome de Guillain-Barré. Miastenia Gravis. 7. Doengas do
sistema imunoldgico: Lupus eritematoso sistémico. Fibromialgia. Artrite
reumatoide. Dermatomiosite e polimiosite. Vasculites. Sarcoidose. Ami-
loidose. Esclerodermia. Sindrome de Behget. Sindrome Sjogren. Gota.
Anafilaxia.

8. Infectologia: Sepse. Terapia antimicrobiana. SIDA. Endocardite. 9.
Doengas causadas por bactérias grampositivas. Infecgdes virais. Doen-
cas causadas por bactérias gram-negativas. Doengas causadas por
espiroquetas. Doengas causadas por Micobactérias. Leshimaniose.
Doenga de Chagas. Verminoses. Doengas fungicas. Doengas causadas
por Ri ia, My e Cl ydia. Maléria. DST. Leptospirose.
Infecgbes hospitalares. 10. Envenenamentos e acidentes: Afogamento.
Intoxicagbes exdégenas. Traumas. 11. Hematologia: Anemias. Leucemias.
Linfomas. Desordens da coagulagao. Terapia transfusional.
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GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA

I. Figado e Vias Biliares: 1. Fisiologia e metabolismo; 2. Hepatites: vi-
rais e autoimunes; 3. Colestase neonatal; 4. Doengas da vesicula e
das vias biliares; 5. Atresia de vias biliares; 6. Sindromes colestaticas
intra-hepaticas familiares; 7. Hipertens&o porta; 8. Alteragbes hepaticas
relacionadas a anemia falciforme; 9. Insuficiéncia hepatica aguda; 10.
Hepatoxicidade induzida por drogas; 11. Hemocromatose hepatica; 12.
Doengas metabdlicas do figado; 13. Disturbios do metabolismo dos car-
boidratos; 14. Disturbio do metabolismo das proteinas; 15. Doencga de
Wilson; 16. Doenga hepatica gordurosa nao alcodlica; 17. Doenga fibro-
cistica do figado; 18. Parasitoses hepaticas; 19. Neoplasias hepaticas. IlI.
Pancreas: 1. Pancreatite aguda e cronica; 2. Testes de fungédo pancreati-
ca; 3. Tumores pancreaticos; 4. Tratamento da insuficiéncia pancreatica.
Ill. Eséfago: 1. Anémalias cc ; 2. Doenga do refluxo gastroeso-
fagico; 3. Hérnia hiatal; 4. Varizes esofageanas; 5. Acalasia; 6. Distlrbios
funcionais do eséfago; 7. Esofagite eosinofilica e outras esofagites; 8.
Ingestéo caustica; 9. Corpos estranhos no esodfago. IV. Estémago e In-
testino: 1. Doengas pépticas gastroduodenais; 2. H. Pylori; 3. Diarréia
aguda, persistente e cronica; 4. Disturbios de ma absorg¢ao; 5. Probiéticos
nos disturbios grastrointestinais. 6. Alergia alimentar; 7. Doenga Celia-
ca; 8. Intolerancia aos carboidratos; 9. Doenca inflamatoria intestinal; 10.
Parasitoses intestinais; 11. Polipos intestinais; 12. Disturbios funcionais
do intestino; 13. Doenga de Hirschsprung; 14. Constipag&o intestinal; 15.
Tumores do trato digestério; 16. Estenose pilérica; 17. Anomalias con-
génitas do estémago e intestino; 18. Diverticulo de Meckel; 19. Disturbio
de motilidade intestinal; 20. Doengas obstrutivas intestinais; 21. Abdo-
me agudo; 22. Hemorragia digestiva alta e baixa; 23. Corpos estranhos
no estdmago e intestino; 24. Disturbios cirtrgicos do anus reto e colon;
V. Endoscopia digestiva em pediatria. VI. Transtornos alimentares
e obesidade em criangas e adolescentes. VII. Aleitamento materno.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

NELSON, Tratado de pediatria. 20 ed. Rio de Janeiro : Elsevier, 2015.
LIBERAL, Edson Ferreira; VASCONCELOS, Marcio Moacyr; PERCOPE,
Sheila et al, Gastroenterologia Pediatria — SOPERJ. 1 ed. Rio de Janeiro
: Guanabara Koogan/Gen, 2012

Tratado de Pediatria da Sociedade Brasileira de Pediatria. 4 ed. Rio de
Janeiro:Manole, 2017.

GERIATRIA E GERONTOLOGIA

1. Transigdo demografica e epidemioldgica. 2. Fisiologia do envelheci-
mento / Teorias do envelhecimento. 3. Politica nacional do Idoso. 4.
Prevengao e promogédo da saude. 5. Geriatria basica. 6. Exames com-
plementares e instrumentos de avaliagdo. 7. Disturbio hidroeletrolitico.
8. Deméncias. 9. Delirium. 10. Depressao e ansiedade. 11. Sindromes
parkinsonianas, tremor essencial, Doenga de Parkinson. 12. Ateroscle-
rose, Fatores de risco cardiovascular 13. Doengas cerebrovasculares:
Acidente vascular cerebral isquémico e hemorragico. 14 Cardiologia:
Hipertens&o arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca, doenga arterial co-
ronaria, arritmias, doenca arterial periférica, doengas da carétida, valvu-
lopatias, endocardite, cardiomiopatias, hipotenséo arterial, sincope. 15.
Pneumologia: pneumonias, doenga pulmonar obstrutiva cronica, embolia
pulmonar, tuberculose. 16.Endocrinologia: diabetes mellitus, doengas
da tireoide, sindrome metabodlica, obesidade, climatério, sexualidade.
17.Gastroenterologia: doengas do eséfago, gastrites, tlceras péptica e
gastrica, doengas do figado, doengas dos intestinos, doengas da vesicula
e vias biliares. 18.Urologia e nefrologia: hiperplasia prostatica, prostatite,
disfuncao erétil, insuficiéncia renal, incontinéncia urinaria. 19.Doengas
osteomioarticulares: osteoporose, osteomalacia, osteoartrite, artrite reu-
matoide, doenga de Paget, fibromialgia. 20. Instabilidade postural e que-
das. 21.Imobilidade e Ulceras por pressdo. 22. Doengas dos érgdos dos
sentidos. 23.Neoplasias. 24.Anemia / mieloma mudiltiplo. 25.Infecgdes e
imunizagdes. 26.latrogenia e farmacologia em geriatria. 27. Reabilitagdo.
28.Equipe multidisciplinar, modalidades de atendimento. 29. Cuidados
paliativos ao final da vida.

REFERENCIAS:

FREITAS, E.V;; PY, L.; NERI, A.L;; CANCADO, F. A. X.C.; GORZONI,
M.L.; DOLL, J. Tratado de Geriatria e Gerontologia. 3. ed. Rio de Janeiro:
Editora Guanabara Koogan (GEN), 2011.

PAPALEO NETO, M.; BRITO, F. C.; GIACAGLIA, L. R. Tratado de Medici-
na de Urgéncia no Idoso. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2010.

BOTINO, C.M.; LAKS, J.; BLAY, S. Deméncia e transtornos cognitivos em
idosos. Rio de Janeiro: Editora Guanabara Koogan (GEN), 2006.

GINECOLOGIA E OBSTETRICIA (OBSTETRICIA)
ESPECIFICO DA ESPECIALIDADE MEDICA

GINECOLOGIA:

- Anatomia, fisiologia e embriologia do aparelho genital e da mama.
Anamnese, exame gir légico e exames cc tares em Gineco-
logia e Mastologia. Ciclo menstrual. Malformagoes genitais. Corrimento
genital: etiopatogenia, diagndstico e tratamento. Doencas sexualmente
transmissiveis. Doenga inflamatéria pélvica aguda. Dismenorreia e ten-
sdo pré-menstrual. Amenorreia. Sangramento uterino anormal. Prolapsos
genitais. Distopias. Incontinéncia urinaria. Métodos contraceptivos. Estu-
do do climatério. Terapia hormonal. Ginecologia infanto-puberal. Patolo-
gias benignas e malignas do colo uterino. Miomatose uterina. Endome-
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triose: diagndstico e tratamento. Doengas da vulva. Infertilidade. Lesbes
precursoras do cancer genital e mamario. Cancer do colo uterino e do
endométrio. Tumores malignos e benignos dos ovarios e trompas. Doen-
ca dos ovarios policisticos. LesGes benignas e malignas das mamas. Vi-
deolaparoscopia e Videohisteroscopia.

REFERENCIAS:
GIRAO, Manoel Jo#o Batista Castello et al. Tratado de Uroginecologia e
Disfungdes do assoalho pélvico. 1° edigdo. Manole 2015

Diretrizes Brasileiras para o rastreamento do Cancer do Colo Uterino. Ins-
tituto Nacional de Cancer Jose Alencar Gomes da Silva (INCA). 2° edigao.
Ministério da Saude

ROCK, John A.; JONES III; Howard W. Te Linde’s Operative Gynecology.
10. ed. Lippincott Williams & Wilkins, 2012

SCHORGE,J.O.; SCHAFFER,J.I; HALVORSON,L.M.; HOFFMAN,B.L.;
BRADSHAW,K.D.; CUNNINGHAM,F.G. Williams Gynecology. 2. ed. Es-
tados Unidos: McGraw-Hill, 2014.

SILVA FILHO, Agnaldo Lopes da; AGUIAR, Regina Amélia Lopes Pessoa
de; MELO, Vitor Hugo de. SOGIMIG, Manual de Ginecologia e Obstetri-
cia. 6° edigdo. Med Book, 2017.

OBSTETRICIA:

- Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. Desenvolvimento embrionario.
Feto: Anexos do embri&o e do feto. Crescimento e desenvolvimento fe-
tais. Estatica fetal. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Desproporgdo
céfalo-pélvica. A cor ili uterina. Discinesias uterinas. A placenta
e as membranas. Trocas materno ovulares. Os horménios placentarios.
Placenta prévia. Inserg&o viciosa placenta. Descolamento prematuro da
placenta. Secundamento patoldgico. Distocias do corddo umbical. Adap-
tagdes do organismo materno a gravidez. Diagnéstico da gravidez. Pro-
pedéutica da gravidez. Idade da gestagao e data provavel do parto. Aas-
sisténcia pré-natal. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no
delivramento. Avaliagdo intraparto. O parto: estudo clinico e assisténcia.
O puerpério. A lactagao. Hiperémese gravidica. Toxemia gravidica: pré-
-eclampsia, eclampsia e hipertens&o gestacional. Abortamento. Prenhez
ectopica. Neoplasias trofoblasticas gestacionais. Disturbios da hemocoa-
gulagdo. Polidramnia — Oligodramnia. Amniorrexe prematura. Prenhez
gemelar. Prematuridade. Gestagdo de alto risco. Gravidez prolongada.
Doenga hemolitica perinatal. Aconselhamento genético pré-natal. Can-
cer genital. As indicagdes da cirurgia no ciclo gravido puerperal. Sofri-
mento fetal agudo. Apresentacdes cefélicas andémalas. Apresentagdo
pélvica e apresentagao cormica. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia.
Rotura uterina. Laceragéo do trajeto. Infecg¢do puerperal. Complicagdes
clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doengas cardiovasculares, en-
docrinopatias, nefropatia, sindrome tromboemboélica, doenca hipertensiva
vascular crénica, pneumopatias, doengas gastrointestinais, doengas neu-
rolégicas e psiquiatricas, dermatopatias, doengas neoplésicas, doengas
sexualmente transmissiveis. Doengas infecciosas. Uso de drogas (medi-
camentos) na gravidez. Patologia da lactagdo. Forcipe. A versao e a ex-
tragdo podal. Versao e extragdo podal. Embriotomia. Procedimentos para
interromper a gravidez. A operagdo cesariana. Histerectomia - cesarea.
Esterilizagao cirdrgica. Microcesarea. Medicina fetal. Teratologia. Drogas
e medicamentos. A mortalidade materna e a perinatal. Obstetricia médi-
co-legal e forense. Aspectos éticos. Dopplerfluxometria. Ultrassonografia.
Cardiotocografia. Doengas infecciosas.

REFERENCIAS:

CUNNINGHAM, F.Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L;
HAUTH, John; ROUSE, Dwight; SPONG, Catherine. Willians Obstetricia.
242 edigdo, McGraw-Hill, 2016.

MONTENEGRO, Carlos A. Barbosa; REZENDE FILHO, Jorge de. Obste-
tricia. 132 edi¢do. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

SILVA FILHO, Agnaldo Lopes da; AGUIAR, Regina Amélia Lopes Pessoa
de; MELO, Vitor Hugo de. SOGIMIG, Manual de Ginecologia e Obstetri-
cia. 6° edi¢do. Med Book, 2017.

ZUGAIB, MARCELO. Obstetricia. 3° edigdo. Sao Paulo: Manole, 2016.
AREA ESPECIFICA - OBSTETRICIA

- Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. Desenvolvimento embrionario.
Feto: Anexos do embrido e do feto. Crescimento e desenvolvimento fe-
tais. Estatica fetal. O trajeto (bacia) - Distocias do trajeto. Desproporgéo
céfalo-pélvica. A contratilidade uterina. Discinesias uterinas. A placenta
e as membranas. Trocas materno ovulares. Os horménios placentarios.
Placenta prévia. Inser¢éo viciosa placenta. Descolamento prematuro da
placenta. Secundamento patoldgico. Distocias do corddo umbical. Adap-
tagcdes do organismo materno a gravidez. Diagnostico da gravidez. Pro-
pedéutica da gravidez. Idade da gestagéo e data provavel do parto. Aas-
sisténcia pré-natal. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no
delivramento. Avaliagao intraparto. O parto: estudo clinico e assisténcia.
O puerpério. A lactagao. Hiperémese gravidica. Toxemia gravidica: pré-
-eclampsia, eclampsia e hipertenséo gestacional. Abortamento. Prenhez
ectopica. Neoplasias trofoblasticas gestacionais. Distrbios da hemocoa-
gulagao. Polidramnia — Oligodramnia. Amniorrexe prematura. Prenhez
gemelar. Prematuridade. Gestagdo de alto risco. Gravidez prolongada.
Doenga hemolitica perinatal. Aconselhamento genético pré-natal. Can-
cer genital. As indicagbes da cirurgia no ciclo gravido puerperal. Sofri-

mento fetal agudo. Apresentagdes cefélicas anémalas. Apresentagdo
pélvica e apresentagdo cérmica. Defeitos do tubo neural. Hidrocefalia.
Rotura uterina. Laceragéo do trajeto. Infecgdo puerperal. Complicagoes
clinicas na gravidez: anemias, diabetes, doengas cardiovasculares, en-
docrinopatias, nefropatia, sindrome tromboembélica, doenga hipertensiva
vascular crénica, pneumopatias, doengas gastrointestinais, doengas neu-
rologicas e psiquiatricas, dermatopatias, doengas neoplasicas, doengas
sexualmente transmissiveis. Doengas ir i . Uso de drogas (medi-
camentos) na gravidez. Patologia da lactagéo. Forcipe. A versao e a ex-
tragdo podal. Vers&o e extragdo podal. Embriotomia. Procedimentos para
interromper a gravidez. A operagdo cesariana. Histerectomia - cesarea.
Esterilizagao cirtrgica. Microcesarea. Medicina fetal. Teratologia. Drogas
e medicamentos. A mortalidade materna e a perinatal. Obstetricia médi-
co-legal e forense. Aspectos éticos. Dopplerfluxometria. Ultrassonografia.
Cardiotocografia. Doencas infecciosas.

REFERENCIAS:

CUNNINGHAM, F.Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L;
HAUTH, John; ROUSE, Dwight; SPONG, Catherine. Willians Obstetricia.
242 edigdo, McGraw-Hill, 2016.

MONTENEGRO, Carlos A. Barbosa; REZENDE FILHO, Jorge de. Obste-
tricia. 132 edigdo. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

SILVA FILHO, Agnaldo Lopes da; AGUIAR, Regina Amélia Lopes Pessoa
de; MELO, Vitor Hugo de. SOGIMIG, Manual de Ginecologia e Obstetri-
cia. 6° edigdo. Med Book, 2017.

ZUGAIB, MARCELO. Obstetricia. 3° edi¢do. Sao Paulo: Manole, 2016

HEMATOLOGIA E HEMOTERAPIA (HEMOTERAPIA)

1. As anemias microciticas e macrociticas. 2. Diagndstico diferencial das
anemias. 3. As mielodisplasias. 4. Doengas linfoproliferativas e mielopro-
liferativas. 5. As leucemias cronicas. 6. Leucemias agudas. 7. Os linfomas
de Hodgkin e ndo Hodgkin. 8. Mieloma multiplo. 9. As hemoglobinopatias.
10. Sindromes talassémicas. 11. Coagulopatias congénitas e adquiridas.
12. Trombofilias. 13. Triagem clinica e sorolégica do doador. 14. Coleta,
testes e processamento do sangue. 15. Imuno-hematologia eritrocitaria:
antigenos e anticorpos de células sanguineas. 16. Testes de compatibi-
lidade sanguinea. 17. Fundamentos de genética basica e molecular. 18.
Doenga hemolitica do feto e do recém-nascido. 19. Teste de antiglobuli-
na humana. 20. Pesquisa e identificagdo de anticorpos irregulares. 21.
Aloantigenos plaquetarios humanos. 22. Sistemas de antigenos granu-
locitarios. 23. Uso e obtengdo de componentes e derivados do sangue.
24. Aféreses. Transfusdo em cirurgia. 25. Transfusdo em hemoglobino-
patias. 26. Suporte transfusional em transplante de medula éssea. 27.
Transfusdo em obstetricia e neonatologia. 28. Reagdes transfusionais.
29. Infecgdes transmitidas por transfusdo. 30. Infecgdes emergentes de
importancia transfusional. 31. Terapia celular. 32. Padréo de qualidade
e conformidades: seguranga nas transfusdes e dispositivos reguladores
Federais.

REFERENCIAS:

Beiguelman B. Os sistemas sanguineos eritrocitarios. 32. ed. Ribeirdo
Preto: FUNPEC, 2003.

Bordin et al. Hemoterapia. Fundamentos e Pratica. Sdo Paulo: Atheneu, 2007.
Castilho L., Pellegrino Jr, J; Reid, M.E. Fundamentos de Imuno-hematolo-
gia. S&o Paulo: Ed. Atheneu, 2015.

Girello AL e Kiihn TIBB. Fundamentos da imuno-hematologia eritrocitaria.
Séao Paulo: SENAC, 2002.

Harmening, Denise M. Técnicas modernas em banco de sangue e trans-
fusédo. 6° ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2015

Mollison’s Blood Transfusion in Clinical Medicine. 11th ed. Massachusetts:
Blackwell Publishing, 2005.

Williams Hematology. Ed. Marshall A Lichtman et al. 8th ed. New York:
McGraw-Hill, 2010.

Hoffman, Ronald....(et al.) Hematology: basic principles and practice 5th,
Churchill Livingstone

INFECTOLOGIA HOSPITALAR

1. Epidemiologia hospitalar 1.1 Defini¢do de infecgao hospitalar 1.2 Taxas
de infecgéo hospitalar 1.3 Indicadores de infecgao hospitalar 2. Principais
infecgdes hospitalares (epidemiologia, prevengdo e controle) 2.1 Infecgdo
primaria da corrente sanguinea 2.2 Pneumonia hospitalar 2.3 Pneumonia
associada a ventilagdo mecanica 2.4 Infecgdo cirurgica 2.5 Infecgao do
trato urinario associada a cateter vesical 2.6 Infecgdes em préteses e dis-
positivos 2.7 Viroses de importancia nosocomial 2.8 Gastroenterites 2.9
Tuberculose. 3. Precaugbes 3.1 precaugdes universais 3.2 precaugdes
de contato 3.3 precaugdes respiratorias 3.4 Rastreamento de multirresis-
tentes 3.5 Higiene das maos 3.6 Equipamentos de protecao individual. 4.
Ambiente hospitalar 4.1 arquitetura hospitalar 4.2 classificagao de areas
criticas, semi-criticas e néo criticas 4.3 centro cirdrgico 4.4 central de
esterilizagéo 4.5 terapia intensiva 4.6 Desinfecgao de superficies 4.7 Pro-
cessamento de artigos hospitalares. 5. Uso de antimicrobianos 5.1 Pa-
dronizag&o no uso de antimicrobiano 5.2 Antibioticoprofilaxia cirtrgica 5.3
Multirresisténcia de microrganismos 5.4 Infecgdes fungicas. 6. Acidentes
com material bioldgico 6.1 Conduta frente a acidentes 6.2 Prevengéo de
acidentes. 7. Vacinagao para o profissional de saude.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

Mandell, Douglas, and Bennett's principles and practice of infectious diseas-
es / editors: John E. Bennett, Raphael Dolin, Martin J. Blaser. — 8th edition.
Bennett & Brachman’s hospital infections; editor: Willian R. Jarvis — 6th
edition.

The Sanford guide antimicrobial therapy 2019; editors: David N. Gilbert,
Henry F. Chambers, George L. Eliopoulos, Michael S. Saag, Andrew T.
Pavia; 49th edition.

PORTARIA GM/MS N° 2.616, DE 12 DE MAIO DE 1998, ANVISA.
Norma regulamentadora 32 - Seguranga e satde no trabalho em servigos
de saude, Portaria GM n.° 485, de 11 de novembro de 2005.

ANVISA, Resolugéo — RDC No 50, de 21 de fevereiro de 2002.

ANVISA, Resolugéo - RDC N° 156, DE 11 DE AGOSTO DE 2006.
ANVISA, Resolugéo - RE N° 2605, DE 11 DE AGOSTO DE 2006.
ANVISA, Processamento de roupas em servigos de salde: prevengédo e
controle de riscos, 2009.

ANVISA, Resolugéo - RDC No 15, DE 15 DE MARCO DE 2012

ANVISA, Seguranca do paciente em servigos de saude: limpeza e desin-
fecgao de superficies, 2012.

ANVISA, Critérios Diagnésticos de Infecgao Relacionada a Assisténcia a
Saude. 2a edigdo, 2017

ANVISA, Critérios Diagnésticos de Infecgao Relacionada & Assisténcia a
Saude. Nota técnica GVIMS/GGTES No 03/2019

ANVISA, Critérios Diagnésticos de Infecgao Relacionada a Assisténcia a
Saude Neonatologia. 2a edigdo, 2017.

ANVISA, Medidas de Prevengao de Infeccdo Relacionada a Assisténcia
a Saude. 22 edigdo, 2017.

ANVISA, Boletim seguranga do paciente e qualidade em servigos de sau-
de n° 17: avaliagéo dos indicadores nacionais das infec¢es relacionadas
a assisténcia a saude (IRAS) e resisténcia microbiana do ano de 2017.
Disponivel em: https:/bit.ly/21s5KPf

ANVISA, Higienizagdo das méos em servigos de saude/ agéncia nacional
de vigilancia sanitaria, 2007.

ANVISA, Manual de Referéncia Técnica para a Higiene das Maos, AN-
VISA/OMS 2009

ANVISA, Medidas de prevengao e controle de infecgdes por enterobacté-
rias multiresistentes. nota técnica n° 01201

Centers for disease control and prevention - CDC, Guideline for isolation
precautions: preventing transmission of infectious agents in healthcare
settings, versao: May, 2019. Disponivel em: https://www.cdc.gov/infec-
tioncontrol/guidelines/isolation/index.html

Bratzler DW, Dellinger EP, Olsen KM et al. Clinical Practice Guidelines
for Antimicrobial Prophylaxis in Surgery. Surgical Infections 2013; 14(1):
73-156. Disponivel em: https://www.idsociety.org/practice-guideline/anti-
microbial-prophylaxis-in-surgery/

Manual dos Centros de Referéncia para Imunobiolégicos Especiais / Mi-
nistério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de
Vigilancia das Doengas transmissiveis. — 4. ed. — Brasilia, 2014.

Manual de Recomendagdes para o Controle da Tuberculose no Brasil /
Ministério da Salde, Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento
de Vigilancia das Doengas Transmissiveis. — Brasilia, 2018.

Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para profilaxia pos-exposi¢ao
(PEP) de risco a infecgao pelo HIV, IST e hepatites virais ministério da
saude secretaria de vigilancia em salde departamento de vigilancia,
prevencao e controle das infecgdes sexualmente transmissiveis, do HIV/
AIDS e das hepatites virais. — Brasilia, 2018

INTENSIVISTA ADULTO

1. Procedimentos, monitorizacao e Farmacologia: 1.1 PCR e ressus-
citagao cardiopulmonar. 1.2 Manejo de vias aéreas. 1.3 Cateter de artéria
pulmonar. 1.4 Acesso venoso profundo e monitorizagéo invasiva de pres-
sao arterial. 1.5 Marcapasso transverso temporario 1.6 Pericardiocente-
se. 1.7 Baldo de contrapulsacao aoértica. 1.8 Ultrassonografia na UTI. 1.9
Monitorizagao respiratéria e intracraniana. 1.10 Uso de eletroencefalogra-
fia no paciente critico. 1.11 Uso de sedativos, analgésicos e bloqueadores
neuromuscular. 1.12 Farmacocinética e farmacodinamica no paciente cri-
tico. 1.13 Broncoscopia e traqueostomia no paciente critico.

2. Cardiointensivismo: 2.1 Choque cardiogénico. 2.2 Tamponamento
cardiaco. 2.3 Sepse, choque séptico e disfungao organica mdultipla. 2.4
Choque hemorrégico. 2.5 Anafilaxia e choque anafilatico. 2.6 Insuficiéncia
cardiaca. 2.7 Sindrome coronariana aguda. 2.8 Valvopatias no pacien-
te critico. 2.9 Dissecgédo adrtica. 2.10 Manejo pds-operatério na cirurgia
cardiaca e cirurgia ndo cardiaca.

3. Pneumologia: 3.1 Insuficiéncia respiratéria aguda (IRpA). 3.2 Cau-
sas nao-pulmonares de IRpA. 3.3 Asma. 3.4 Doenga pulmonar obstrutiva
crénica (DPOC). 3.5 Pneumonia no paciente critico. 3.6 Principios basicos
de ventilagdo mecanica invasiva e néo invasiva. 3.7 Modos ventilatérios
convencionais e avangados. 3.8 Mecanica respiratéria e assincronia. 3.9
Ventilagdo mecanica no DPOC. 3.10 Ventilagdo mecanica na sindrome de
desconforto respiratério agudo (SDRA). 3.11 Desmame ventilatério no pa-
ciente critico. 3.12 Tromboembolismo pulmonar e trombose venosa profun-
da. 3.13 Hemoptise maciga. 3.14 Pneumotérax. 3.15 Lesdo de vias aéreas
por inalagéo. 3.16 Doenga pulmonar autoimune no paciente critico.

4. Infectologia: 4.1 Infecges nosocomiais no paciente critico. 4.2 Uso
racional de antibiéticos. 4.3 Paciente imunossuprimido na unidade de te-
rapia intensiva (UTI). 4.4 Infecgdes no sistema nervoso central (SNC).
4.5 Infecgdes endovasculares. 4.6 Infecgdes graves no paciente critico:
meningococcemia; sindrome do choque téxico; tétano; botulismo; difteria;
Infecgdes pele e partes moles; infecgdes intra-abdominais; infecgdes gra-
ves da cabega e pescogo; dengue; Zika virus e Chikungunya virus; Febre
maculosa e erliquiose; malaria; hantavirose; leptospirose.

5. Nefrologia e distarbios metabdlicos: 5.1 Injuria renal aguda. 5.2
Doenga renal cronica. 5.3 Disturbios acido-base e eletroliticos. 5.4 Cetoa-
cidose e estado hiperosmolar. 5.5 Disturbios da tireoide. 5.6 Insuficiéncia
adrenal no paciente critico.
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6. Neurointensivismo: 6.1 Coma. 6.2 Morte encefélica. 6.3 Acidente
vascular encefélico e hemorragico. 6.4 Hemorragia subaracnoidea. 6.5
Convulsées no paciente critico. 6.6 Traumatismo cranioencefalico. 6.7 Hi-
pertenséo intracraniana. 6.8 Miastenia gravis e sindrome Guillain-Barré.
6.9 Polineuropatia no paciente critico. 6.10 Delirium na UTI. 6.11 Trans-
tornos psiquiatricos na UTI

7. Outros distlrbios no paciente critico: 7.1 Paciente grande quei-
mado. 7.2 Intoxicagdes exdégenas. 7.3 Hipotermia, Hipertermia, e rabdo-
midlise 7.4 Insuficiéncia hepatica. 7.5 Hemorragia digestiva no paciente
critico. 7.6 Pancreatite aguda. 7.7 Sindrome compartimental abdominal.
7.8 Disturbios hemorragicos e tromboticos no paciente critico. 7.9 Uso de
hemoderivados na UTI. 7.10 Manejo da gestante e suas complicagées na
UTI. 7.11 Suporte nutricional no paciente critico. 7.12 Paciente oncolégico
na UTI. 7.13 Cuidados Paliativos na UTI. 7.14 Questdes éticas na UTI.
7.15 indices prognésticos de gravidade na UTI.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

Critical Care Medicine Principles of Diagnosis and Management in the
Adult R. Phillip Dellinger, Joseph E. Parrillo (editores) 4th ed. Elsevier
Saunders; 2014

Cuidados Paliativos nas Unidades de Terapia Intensiva. Rachel Duarte
Moritz (editor) Paginas: 136 Edi¢édo: 12 Edigdo Ano de langamento: 2012
Editora: Atheneu.

Guimaraes HP; Assungao MSC; Carvalho FB; Japiassu AM; Veras KN;
Nacul FE; Reis HJL; Azevedo RP (Editores). Manual de Medicina Intensi-
va — AMIB. Editora Atheneu, 2014.

KASPER, Dennis L. et al. Harrison’s principles of internal medicine. 18th
ed. New York:McGraw-Hill; 2011.

Recomendagdes brasileiras de ventilagdo mecanica 2013. Parte I. Rev
Bras Ter Intensiva. 2014;26(2):89-121.

Recomendagdes brasileiras de ventilagdo mecanica 2013. Parte 2. Rev
Bras Ter Intensiva. 2014;26(3):215-239 .

CODIGO DE ETICA MEDICA:

Resolucio CFM No 1480/1997 (Morte Encefdlica);
Resolucdo CFM No 1805/2006 (Cuidados Paliativos);
Resolucido CFM No 1826/2007 (Morte Encefalica);
Resoluciao CFM No 1931/2009 (Codigo de Etica Medica).

CIRCULATION:

2015 American Heart Association Guidelines Update for Cardiopulmo-
nary Resuscitation and Emergency Cardiovascular Care Circulation.
2015;132:8315-S367, doi:10.1161

Difficult Airway Society 2015 guidelines for management of unanticipat-
ed difficult intubation in adults British Journal of Anaesthesia, 115 (6):
82748 (2015)

Guidelines for the Provision and Assessment of Nutrition Support Therapy
in the Adult Critically Il Patient: Society of Critical Care Medicine (SCCM)
and American Society for Parenteral and Enteral Nutrition (A.S.P.E.N.)

Journal of Parenteral and Enteral Nutrition Volume 40 Number 2 February
2016 159-211 © 2016

The Third International Consensus Definitions for Sepsis and Septic
Shock (Sepsis-3)

INTENSIVISTA INFANTIL

1. Ressuscitagdo cardiopulmonar. 2. Choque. 3. Arritmias cardiacas. 4.
Insuficiéncia respiratéria aguda 5. Obstrugao de vias aéreas superiores.
6. Bronquiolite. 7. Asma e estado de mal asmatico. 8. Pneumonias virais e
bacterianas. 9.Sindrome Gripal aguda10. sindrome do desconforto respi-
ratorio. 11. Crises convulsivas. 12. Estado do mal epilético. 13. Agressédo
cerebral aguda secundaria a trauma e/ou anoxia. 14. meningoencefalites.
15. Sepse e sindrome da resposta inflamatoria sistémica. 16. Emergén-
cias hipertensivas. 17. Drogas vasoativas e vasodilatadoras. 18.Seda-
cdo,analgesia e bloqueio neuromuscular. 19. Disturbios hidroeletroliticos
e acidos-basicos. 20. Cetoacidose diabética. 21.Diabetes insipidus. 22.
Sindrome da secregao inapropriada do horménio antidiurético. 23. Insufi-
ciéncia renal aguda. 24. Insuficiéncia hepatica aguda. 25. Insuficiéncia su-
prarrenal aguda. 26. Sindrome hemolitica urémica. 27. Didlise peritoneal
e hemodidlise. 28. Intoxicagdes exdgenas. 29.. 30. Emergéncias onco-he-
matolégicas. 31. Queimadura. 32. Afogamento. 33. invasiva. 34.Trauma
pediatrico. 35. Morte encefélica e doagdes de 6rgdos. 36. Bioética em
UTI. 37..Pré e pés-operatério em neurocirurgia38. Transplante hepatico
e renal39. Agentes antibacterianos. 40. Agentes antivirais. 41. Agentes
antifngicos. 42. Coagulagéo vascular disseminada. 43. Trombose veno-
sa profunda. 44.Uso de hemoderivados45. Arboviroses e complicagdes.
46.Meningococcemia. 47. Ventilagdo mecanica 48. Procedimentos in-
vasivos de diagnostico e tratamento.49.latrogenia em terapia intensiva.
50.Nutricdo enteral e parenteral.51.Diagnéstico por imagens.52.Monitori-
zag&o invasiva e nao invasiva.53.hemorragia digestiva

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

Medicina Intensiva Pediatrica. Piva e Celiny 2015.

Ministério da Saude. Dengue Diagnéstico e manejo Clinico. Adulto e

crianga. 5 edigao- Brasilia DF. 2016. Disponivel em http://bvsms.saude.
ov.br/bvs/publicacoes/dengue_manejo_adulto_crianca_5ed.pdf (acesso

em 09/07/2019)

Terapia Intensiva Pediatrica e Neonatal.Hirschheimer, Mario Roberto /
Carvalho, Werther Brunow de / Matsumoto, Toshio. 42 Edigao, 2017.

Consenso Brasileiro de Monitorizagéo e Suporte Hemodinamico. Revista
Brasileira de Terapia Intensiva (RBTI), Volume 17 - Nimero 4 - Outubro/
Dezembro 2005.

Diretrizes Brasileiras de Ventilagdo Mecanica 2013. Versao eletronica of-

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
LUCIO R RQUEIAO MOURA. TRATADO DE NEFROLOGIA . 1 EDIGAO.
EDITORAATHENEU. 2018

DAUGUIRDAS, J.T., Manual de didlise, 5° ed. Editora Guanabara Koo-
gan, 2016.

JENNETTE, OLSON, SILVA, D'AGATI (eds). Heptinstal's PATHOLOGY
of the KIDNEY. Editora Wolters Kluwer. 72 edicao 2015.

KDIGO Clinical Practice Guideline for Acute Kidney Injury —
https://kdigo.org/wp-content/uploads/2016/10/KDIGO-2012-AKI-Guide-
line-English.pdf

KDIGO Clinical Practice Guideline for the Evaluation and Management of
Chronic Kidney Disease

ficial — Associagdo de Medicina Intensiva Brasileira (AMIB) e
Brasileira de Pneumologia e Tisiologia (SBPT).

The Surviving Sepsis Campaign Bundle: 2018 Update. Critical Care Med-
icine Journal, June 2018 * Volume 46 * Number 6.

2018 American Heart Association Focused Update on Pediatric Advanced
Life Support. Duff et al.Circulation. 2018;138:731-739
Circula-

Pediatric ~ Post-Cardiac ~ Arrest

tion.2019;140:00-00.

Care.Topjian et al.

MEDICINA ADOLESCENTE

1. Morbimortalidade na adolescéncia 2. Crescimento e desenvolvimento
normais e seus disturbios 3. Adolescéncia e sexualidade 4. A consulta
do adolescente 5. Imunizagdo na adolescéncia 6. Avaliagdo nutricional e
distarbios alimentares no adolescente/ Obesidade 7. O adolescente com
doenga crénica 8. Afecgdes osteoarticulares/ ortopédicas mais comuns
na adolescéncia 9. Doengas sexualmente transmissiveis 10. Saude re-
produtiva/Gravidez na adolescéncia 11. Uso e abuso de drogas licitas
e ilicitas 12. Transtornos psiquicos mais frequentes no adolescente 13.
Dificuldades de aprendizagem e Transtorno do Déficit de Atencao e Hipe-
ratividade 14. Adolescentes com necessidades especiais 15. Prevengédo
de acidentes e violéncia na adolescéncia 16. Problemas dermatolégicos
mais frequentes 18. Hipertensao Arterial na Adolescéncia 19. Cefaleia na
Adolescéncia 20. Doencas infecto parasitarias 21. Principais emergén-
cias na adolescéncia 22. Atividade fisica/desportivas na adolescéncia

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

BURNS DAR, CAMPOS JUNIOR DC, SILVA LR, BORGES WG. Trata-
do de Pediatria da Sociedade Brasileira de Pediatria. 4* ed. Sao Paulo:
Manole; 2017.

KLIEGMAN RM, STANTON BMD, ST GEMME J, SCHOR NF. Nelson
Textbook of Pediatrics. 20th ed. Philadelphia: Elsevier; 2016.
Documentos do Ministério da Satde e da Sociedade Brasileira de Pedia-
tria, correlacionados com a pratica de Medicina do Adolescente.
Azevedo AEBI, Reato LFN (orgs). Manual de Adolescéncia. Barueri:
Manole, 2019. p. 259-70.

VITALLE MSS et all. Medicina do Adolescente: fundamentos e pratica.
1.ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2019.

NEFROLOGIA

Organizagdo morfofuncional dos rins. Glomérulos. Determinantes da
filtragdo glomerular. Medidas da filtragdo glomerular. Medidas do fluxo
sanguineo renal. Fragao de filtragdo. Tubulos. Metabolismo do sédio e
da &gua. Distarbios do metabolismo do sodio e da dgua. Farmacologia
em Nefrologia e uso clinico dos diuréticos. Metabolismo do potassio.
Disturbios do mr 10 do potassio. N ismo do célcio, fésforo e
magnésio. Disturbios do metabolismo do célcio, fésforo e magnésio. Re-
gulagao do equilibrio acido-base. Disturbios do equilibrio acido-base. Aci-
doses. Alcaloses. Nefrolitiase. Mecanismos fisiopatologicos da agresséo
renal. Insuficiéncia renal aguda. Nefrotoxicidade. Glomerulonefrite difusa
aguda. Glomerulonefrite por lesdo minima. Glomerulosclerose segmen-
tar e focal. Glomerulonefrite mesangial. Glomerulonefrite membranosa.
Glomerulonefrite membranoproliferativa. Glomerulonefrite crescéntica.
Sindrome nefrética e nefritica. Nefrites tubulointersticiais. Nefrites here-
ditarias. Nefropatia diabética. Nefrite lupica. Nefropatia por HIV. Rim e
Hipertensdo. Doenga renovascular e Nefropatia Isquémica. Rim e Para-
proteinemias. Nefropatia Obstrutiva. Doenga renal policistica. Doengas
cisticas. Rim nas doengas sistémicas. Rim nas Parasitoses. Doenga re-
nal crénica. Mecanismos de progressdo da doenga renal crénica. Mani-
festagdes clinicas e complicagdes da doencga renal crénica. Distlrbio do
metabolismo mineral e 6sseo. Alteragdes renais fisiolégicas da gravidez.
Doenga hipertensiva especifica da gravidez. Infecgdes do Trato Urinario.
Nutrigdo em nefropatias; Sindrome Cardiorenal. Nefrogeriatria. Acesso
Vascular no paciente com doenga renal. Método de depuragao extra
renal, Hemodilise intermitente, ambulatorial e continua e suas compli-
cagbes. Métodos de Suporte Renal Artificial em Pacientes Criticamente
Enfermos. Nefrologia Intensiva. Didlise peritoneal e suas complicagdes.
Plasmaférese no tratamento de nefropatias. Hemofiltragdo, Hemoperfu-
sao nas intoxicagbes. Farmacologia de drogas na doenga renal; Trans-
plante renal. Métodos complementares no diagndstico das nefropatias.
Legislagéo em Nefrologia e Etica Médica.

https://kdigo.org/wp-content/uploads/2017/02/KDIGO_2012_CKD
GL.pdf

KDIGO Clinical Practice Guideline for Glomerulonephritis (GN) —
https://kdigo.org/wp-content/uploads/2017/02/KDIGO-2012-GN-Guide-
line-English.pdf

KDIGO 2017 Clinical Practice Guideline Update for the Diagnosis, Evalu-
ation, Prevention, and Treatment of Chronic Kidney Disease-Mineral and
Bone Disorder (CKD-MBD).https://kdigo.org/wp-content/uploads/2017/02/
2017-KDIGO-CKD-MBD-GL-Update.pdf

Posicionamento Oficial Tripartite n°® 01/2016 SBD / SBEM / SBN PRE-
VENCAO, DIAGNOSTICO E CONDUTA TERAPEUTICA NA DOENGA
RENAL DO DIABETES. https:/www.diabetes.org.br/publico/images/posi-
cionamento-sbd-sbem-sbn.pdf

NORONHA, MANFRO, SILVA FILHO (eds). Manual de Transplante Re-
nal. Editora: Manole. 2% edigao 2014.

PFEFERMAN, SCHOR (eds). Célculo Renal — Investigagao e Terapéuti-
ca. Editora: Livraria Balieiro. 1edigéo. 2016

RONCO, Claudio, BELLOMO, Rinaldo, & KELLUM, John. (eds). Critical
Care Nephrology. Philadelphia, Elsevier, 32 Ed, 2018.

ZATZ Roberto(ed). Bases Fisiolégicas da Nefrologia. Editora Atheneu. 12
edicao 2012

Legislagdo:

Resolugdo — RDC N° 11, DE 13 DE MARGO DE 2014.

Dispde sobre os Requisitos de Boas Praticas de Funcionamento para os
Servigos de Dialise e da outras providéncias

Disponivel em: http://www20.anvisa.gov.br/segurancadopaciente/index.
php/legislacao/item/rdc-154-de-15-de-junho-de-2004

Portaria N° 389, DE 13 DE MARGO DE 2014

Define os critérios para a organizagéo da linha de cuidado da Pessoa
com Doenga Renal Cronica (DRC) e institui incentivo financeiro de cus-
teio destinado ao cuidado ambulatorial pré-dialitico.
http://sbn.org.br/app/uploads/portaria_n_389-_novas_diretrizes_clini-
cas_drc.pdf

PORTARIA N° 2.600, DE 21 DE OUTUBRO DE 2009 Aprova o Regula-
mento Técnico do Sistema Nacional de Transplantes.
http://sbn.org.br/app/uploads/portaria2600.pdf

NEONATOLOGIA

Aleitamento materno. Apneia. Arritmias cardiacas. Assisténcia ventilato-
ria invasiva e ndo invasiva. Asfixia perinatal. Atendimento ao recém-nas-
cido em sala de parto e reanimagao neonatal. Atengdo humanizada ao
recém-nascido de baixo peso - método canguru. Cardiopatias congéni-
tas ciandticas e aciandticas. Choque. Classificagdo do recém-nascido.
Convulsao no periodo neonatal. Cuidados com o recém-nascido de baixo
risco e de alto risco. Defeitos do tubo neural. Diagnéstico por imagem
no periodo neonatal. Displasia broncopulmonar. Distirbios respiratérios
do recém-nascido. Distdrbios metabolicos. Emergéncias cirdrgicas neo-
natais. Enterocolite necrosante. Erros inatos do metabolismo. Etica na
assisténcia neonatal. Farmacologia neonatal. Gestagdo mudiltipla. Hemor-
ragia intracraniana. Hiperbilirrubinemia no recém-nascido. Imunizagao
no recém-nascido. Indicadores de risco neonatal. Infecgdes congénitas.
Infecgdes bacterianas, virais e fungicas no recém-nascido. Identificagdo
de risco perinatal. Manejo hidroeletrolitico no periodo neonatal. Mane-
jo do recém-nascido pequeno e grande para idade gestacional. Manejo
do filho de mae diabética, hipertensa grave, usuaria de drogas ilicitas,
com distdrbio da tireoide e com doenga autoimune. Nutricdo enteral e
parenteral no recém-nascido pré-termo e a termo. Persisténcia do ca-
nal arterial. Preveng&o, avaliagao e tratamento da dor no recém-nascido.
Prevencgao e controle das infecgdes hospitalares em unidades neonatais.
Prematuridade. Problemas auditivos no recém-nascido. Problemas der-
matolégicos no recém-nascido. Problemas hematoldgicos e utilizagdo de
hemocomponentes em recém-nascidos. Problemas neurocirirgicos no
recém-nascido. Problemas renais e do trato urinério no recém-nascido.

Ano XXXIII « N 84 « Rio de Janeiro Quinta-feira, 18 de Julho de 2019

Assinado Digitalmente por EMPRESA MUNICIPAL DE ARTES GRAFICAS S/A - 68.697.333/0001-55

Data: Quinta-feira, 18 de Julho de 2019 as 2:43:57
Codigo de Autenticagdo: ed234747



Oficial do Municipio do Rio de Janeiro

Problemas oftalmoldgicos no recém-nascido. Problemas ortopédicos no
recém-nascido. Problemas do trato gastrointestinal no recém-nascido.
Procedimentos em UTI neonatal. Seguimento ambulatorial do recém-nas-
cido de risco. Sindromes genéticas. Suporte hemodinamico no periodo
neonatal. Termorregulagdo no recém-nascido. Terminologia perinatal.
Transporte neonatal. Triagem neonatal.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
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EM NEONATOLOGIA - 62 Edigao — Editora Elsevier, 2015

POLIN, RA; YODER, MC. NEONATOLOGIA PRATICA. 5° edigéo — Edi-
tora Elsevier, 2016

PRO-RN: Todos os modulos dos ultimos 5 anos, até o mais recente do
ultimo ciclo distribuido no Brasil até o momento da publicagéo oficial do
edital do concurso de 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengéo a Saude. Departa-
mento de Agdes Programaticas Estratégicas. ATENGAO HUMANIZADA
AO RECEM-NASCIDO : METODO CANGURU : MANUAL TECNICO - 3.
ed. — Brasilia : Ministério da Saude, 2017. Disponivel em: bvsms.sau-
de.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_humanizada_metodo_canguru_ma-
nual_3ed.pdf (acesso em 01/07/2019)

SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA. Reanimagao Neonatal. Dire-
trizes da SBP 26/01/16. Disponivel em: http://www.sbp.com.br/especiais/
reanimacao-neonatal/documentos-cientificos/ (acesso em 01/07/2019)
BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Vigilancia em Saude. Depar-
tamento de Vigilancia, Prevengao e Controle das Infecgdes Sexualmente
Transmissiveis, do HIV/Aids e das Hepatites Virais. PROTOCOLO CLI-
NICO E DIRETRIZES TERAPEUTICAS PARA PREVENGAO DA TRANS-
MISSAO VERTICAL DE HIV, SiFILIS E HEPATITES VIRAIS. - Brasi-
lia : Ministério da Saude, 2018. Disponivel em: www.aids.gov.br/pt-br/
pub/2015/protocolo-clinico-e-diretrizes-terapeuticas-para-prevencao-da-
-transmissao-vertical-de-hiv (acesso em 01/07/2019)

NEUROCIRURGIA

1. Bases anatémicas e fisioldgicas em neurocirurgia. 2. Métodos
diagndsticos em neurocirurgia. 3. Principios gerais das técnicas neuro-
cirdrgicas. 4. Cuidados pré e pos-operatérios em neurocirurgia. 5. TCE:
fisiopatologia, diagnostico, tratamento e reabilitagdo. 6. TRM: fisiopato-
logia, diagndstico, tratamento e reabilitagéo. 7. Hipertensao intracrania-
na: fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico e tratamento. 8. Tumores
intracranianos: classificagéo e aspectos da biologia molecular. 9. Tumo-
res 6sseos e orbitarios. 10. Tumores intracranianos supratentoriais. 11.
Tumores intracranianos infratentoriais. 12. Tumores selares e parassela-
res. 13. Tumores raquimedulares. 14. Hidrocefalia da infancia e do adulto.
15. Acidente vascular cerebral isquémico e hemorragico: fisiopatologia,
diagnéstico e tratamento. 16. Aneurismas e malformagdes vasculares no
SNC. 17. Malformagdes congénitas do SNC. 18. Discopatias e espondi-
lopatias. 19. Infecgdes e infestagdes do SNC. 20. Lesdes traumaticas e
compressivas dos nervos periféricos. 21. Neoplasias do sistema nervoso
periférico.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
GREENBERG, M. Manual de Neurocirurgia. 7.ed. Porto Alegre: ArtMed, 2013.
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SCHMIDEK, H.M.; SWEET, W.H. Operative neurosurgical techniques:
indications, methods, results. WB Saunders, 6th edition, 2012.Vol. I e II.

YOUMANNS, J.R. Youmans Neurological Surgery. 6.ed. W.B. Saunders,
2011.Vol. I, 11, 1l e IV.

WATKINS, ROBERT G. Surgical approaches to the spine / Robert G Wat-
kins, - 2nd ed., 2003

GOODRICH, J. ALLAN, VOLVAN. ILDEMARO J.: Global Spinal Align-
ment: principles, pathologies and procedures/ edited by RegisW Haird, Jr.
Christopherl. Shaffrey, Jim A. Youssef, Frank J.Schwab, 2015

Spinal Fractures Classification System — An AoSpine Knowledge Forum
Initiative - http://www.aosla.com.br/fractures/classification.pdf

Robert F. Dallapiazza, Philippe De Vloo, Anton Fomenko, Darrin J.
Lee, Clement Hamani, Renato P. Munhoz, Mojgan Hodaie, Andres M. Lo-
zano, Alfonso Fasano, and Suneil K. Kalia. Parkinson’s Disease: Patho-
genesis and Clinical Aspects: Chapter 8 - Considerations for Patient and
Target Selection in Deep Brain Stimulation Surgery for Parkinson’s Dis-
ease, 2018

Eric Chang,1,*t Nilasha Ghosh,2,t Daniel Yanni,3 Sujin Lee,1 Daniela
Alexandru,3 and Tahseen Mozaffar4 - A Review of Spasticity Treatments:
Pharmacological and Interventional Approaches. Crit Rev Phys Rehabil
Med. 2013; 25(1-2): 11-22

D. FRIM, N. GUPTA - PEDIATRIC NEUROSURGERY - 2006

L. MAY - PEDIATRIC NEUROSURGERY — WHURR - 2001

YOUMANS AND WINN NEUROLOGICAL SURGERY, 4-VOLUME SET
7TH EDITION.

Editora: ELSEVIER (IMPORT)

Especialidade: NEUROCIRURGIA

ISBN: 0323287824

ISBN13: 9780323287821

Paginas: 4320

Publicagdo: 2017

Edigdo: 7 °

Encadernagao: Capa Dura

TRATADO DE NEUROCIRURGIA - vols. 1 e 2 SIQUEIRA, MARIO G. —
MANOLE

Ano da edigdo: 2015

Céd. Barras 9788520439401

1.S.B.N. 9788520439401

Idioma portugués

GUIDELINES OF BRAIN TRAUMA FOUNDATION: https://www.braintrau-
ma.org/coma/guidelines

NEUROLOGIA

1. O exame neurolégico. 2. Bases anatdémicas funcionais da neurologia. 3.
Doengas infecciosas do sistema nervoso. 4. Doengas cerebrovasculares.
5. Epilepsias. 6. Deméncias e outros transtornos da cognigdo. 7. Doencas
desmielinizantes do sistema nervoso. 8. Neoplasias do sistema nervoso.
9. Traumatismo cranioencefélico. 10. Traumatismo raquimedular. 11. Mie-
lopatias. 12. Neuropatias periféricas. 13. Doengas neuromusculares. 14.
Epilepsias. 15. Cefaleias e dores craniofaciais. 16. Sindromes dolorosas.
17. Doengas extrapiramidais. 18. Vertigens. 19. Transtornos do sono. 20.
Coma e transtornos da consciéncia. 21. Hidrocefalia. 22. Neurologia do
envelhecimento. 23. Envelhecimento normal e patolégico do sistema ner-
voso. 24. Manejo do paciente neuroldgico na terapia intensiva (neuroin-
tensivismo). 25. Doengas toxicas e metabdlicas do sistema nervoso. 26.
Doengas genéticas do sistema nervoso. 27. Reabilitagdo em neurologia.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
MACHADO A. Neuroanatomia funcional. 2. ed. RJ: Livraria Atheneu, 2000.

Robert B. Doroff, Bradley’s neurology in clinical practice — 7th Edition —2016

Mayo Clinic essential neurology; Andrea C. Adams; Mayo Clinic Sciteific
press, 2008

William W. Campbell, Dejong O Exame neuroldgico — sexta edigdo — 2007

NEUROLOGIA PEDIATRICA

1. O exame neuroldgico. 2. Desenvolvimento psicomotor normal e seus
desvios. 3. Doencas infecciosas dosistema nervoso. 4. Doengas cere-
brovasculares na infancia. 5. Epilepsias e Sindromes Epilépticas da
Infancia. 6. Transtornos da cognigéo. 7. Transtornos do aprendizado 8.
Doengas desmielinizantes do sistema nervoso. 9. Neoplasias do sistema
nervoso. 10. Traumatismo cranioencefélico. 11. Distrofias musculares. 12.
Miopatias na infancia. 13. Neuropatias periféricas. 14. Doengas neuro-
musculares. 15. Transtornos do comportamento. 16. Cefaleias e dores
craniofaciais. 17. Paralisia cerebral. 18. Doengas extrapiramidais. 19.
Malformagdes do sistema nervoso central. 20. Transtornos do sono. 21.
Coma e transtornos da consciéncia. 22. Erros Inatos do Metabolismo.
23. Doengas neurodegenerativas da infancia. 24. Desordens paroxisti-
cas ndo epilépticas. 25. Encefalopatias do periodo neonatal 26. Outras
intercorréncias neuroldgicas do periodo neonatal. 27. Convulsao febril.
28. Convulsao neonatal. Eletroencefalograma normal e alterado. 29.
Doengas genéticas do sistema nervoso. 30. Neuroimagem em neurologia
pediatrica.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
Bale F James; Pediatric Neurlogy, Pediatric Diagnosis and Management;
2 ed, 2017

BARKOVICH, J. Pediatric neuroimaging. 5. ed. Lippincot Williams &
Wilkins, 2012.

FENICHEL, G. Clinical Pediatric Neurology: A Signs and Symptoms Ap-
proach. 5. ed. RJ: Elsevier, 2009.

KLIEGMAN RM; STANTON; GEME, J.S.; SCHOR, N.F. Nelson Textbook
of Pediatrics. 19. ed. RJ: Elsevier, 2011.

LYON, G. Neurology of Hereditary and Metabolic Diseases in Children. 3.
Ed. New York: McGraw Hill, 2006.

MENKES, J.H. Textbook of Child Neurology. 7. Ed. Lippincot Williams &
Wilkins, 2005.

POSNER, J.B.; SAPER, C.B.; SCHIFF, N.; PLUM, F. Plum and Posner’s
Diagnosis of Stupor and Coma. 4. ed. Oxford University Press, 2007.

ROPPER, A.H.; SAMUELS, M.A. Adams and Victor's Principles of Neurol-
ogy. 9. ed. New York: McGraw Hill, 2009.

SWAIMAN, KF. Pediatric Neurology: Principles and Practice. CV Mosby
(5% edigdo).

VOLPE, J. Neurology of the Newborn. 5. ed. RJ: Elsevier, 2008.

Garza-Pina J. Eric; Fenichel’s Clinical Pediatric Neurology; A signs anda
Symptom Approach; 7ed; 2013, Ed Elsevier

DAROFF, Robert B.; FENICHEL, Gerald M.; JANKOVIC, Joseph et al.
Bradley’s Neurology in Clinical Practice. 7. ed. Philadelphia: Elsevier,
2016. 1739p.

OFTALMOLOGIA

1. Abordagem do paciente com problemas oftalmoldgicos. 2. Perda aguda
da visdo. 3.Visdao Embacada. 4. Dor ocular. 5. Diplopia. 6. Olho vermelho
e edema de pélpebras. 7. Lacrimejamento. 8. Refragdo e dtica oftalmica.
9. Vicios de refragéo, prescrigdo de dculos e lentes de contato. 10. Se-
miologia e propedéutica ocular. 11. Anatomia, histologia, embriologia, fi-
siologia e genética ocular. 12. Neuro-oftalmologia. 13. Tumores oculares.
14. Doengas sistémicas que acometam a visdo. 15. Farmacologia. 16.
Glaucoma. 17. Visdo subnormal. 18. Estrabismo e oftalmopediatria. 19.
Epidemiologia e oftalmologia sanitaria. 20. Patologia, diagndstico e trata-
mento das doencgas de: aparelho lacrimal, conjuntiva, cérnea e esclera,
cristalino, drbita, palpebras, retina, vitreo e tvea.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

AVILA, Marcos.; Farmacologia e terapeutica ocular. 1.ed. Rio de Janeiro:
Cultura Médica: Guanabara Koogan, 2013.

KANSKI, Jack J.; BOWLING, Brad. Oftalmologia Clinica. 8. ed.Rio de Ja-
neiro: Elsevier - Campus, 2012.

GERSTENBLITH, A. T.; RABINOWITZ, M. P.; Manual de doengas ocula-
res do Will Eye Hospital. 6. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

1- Anatomia do sistema musculo esquelético e articular. 2- Exame fisico
e semiologia ortopédica. 3- Traumatologia geral, fraturas, luxagdes e en-
torse. Mecanismo da lesao, diagnéstico, classificagéo e tratamento. 4- In-
fecgao do aparelho osteoarticular. 5- Vias de acesso. 6- Lestes tumorais
e pseudotumorais do adulto e da crianga. 7- Les6es degenerativas das
articulagdes. 8- Tratamento dos desvios angulares e rotacionais. 9- Ra-
diologia convencional e avangada. 10- Doengas osteometabdlicas.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

Beaty JH, Kasser JR. Rockwood and Green'’s Fractures in Children. Lip-
pincott Williams & Wilkins, 72 Edi¢ao, 2010.

Bucholz RW, Court-Brown CM, Tonetta P Ill. Rockwood and Green’s Frac-
tures in Adults. Lippincott Williams & Wilkins, 72 Edigéo, 2010.

Callaghan JJ, Rosenberg AG, Rubash HE. The Adult Hip. Lippincott Wil-
liams & Wilkins, 22 Edigao, 2007.

Canale ST. Campbell's Operative Orthopaedics. Mosby, 102 edigao, 2003.

Coughlin MJ, Saltzman CL, Anderson RB. Mann'’s Surgery of the Foot and
Ankle. Elsevier Saunders, 9° Edigdo, 2014.

Greenspan A. Orthopedic Imaging. Lippincott Williams & Wilkins, 5% Ed-
icéo, 2011.

Herring JA. Tachdjian’s Pediatric Orthopaedics. Saunders Elsevier, 4* Edi-
¢ao, 2008.

Hoppenfeld S, deBoer P. Vias de Acesso em Cirurgia Ortopédica. Editora
Manole, 2¢ Edig&o, 2001.

Morrey BF, Sanchez-Sotelo J. The Elbow and its Disorders. Sauders El-
sevier, 42 Edigao, 2009.

Motta GR Filho, Barros TEP Filho. Ortopedia e Traumatologia. Elsevier, 2018.

Ribak S, Paccola AMF, Tonoli C. Avaliagdo Fisica llustrada em Ortopedia.
Di Livros Editora, 2015.

Riiedi TP, Buckley RE, Moran CG. Principios AO do Tratamento de Fraturas.
Artmed, 22 Edig&o, 2009.

Schajowicz F. Neoplasias Osseas e Lesées Pseudotumorais. Editora Re-
vinter, 22 Edigao, 2000.

Scott WN. Insall & Scott Surgery of the Knee. Elsevier, 5¢ Edigdo, 2011.

Wiesel SW. Operative Techniques in Orthopaedic Surgery. Lippincott Wil-
liams & Wilkins, 2011.

Wolfe SW, Pederson WC, Hotchkiss RN, Kozin SH. Green’s Operative
Hand Surgery. Churchill Livingstone, 62 Edi¢do, 2011.
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OTORRINOLARINGOLOGIA

1. Orelhas: anatomia e histologia. Otites externas agudas e cronicas:
semiologia, diagnéstico e tratamento. Otites médias agudas e crénicas:
semiologia, diagndstico e tratamento. Labirintopatias: semiologia, diag-
néstico e tratamento. Paralisia facial: semiologia, diagnéstico e tratamen-
to. Tumores otoldgicos: semiologia, diagndstico e tratamento. Exames
audioldgicos e otoneuroldgicos. 2. Nariz e seios paranasais: Anatomia e
histologia. Rinites agudas e cronicas: semiologia, diagnéstico e tratamen-
to. Epistaxe: semiologia, diagnéstico e tratamento. Corpos estranhos na-
sais: semiologia, diagnéstico e tratamento. Tumores nasais e paranasais:
semiologia, diagnostico e tratamento. Sinusites agudas e cronicas e suas
complicagdes: semiologia, diagnostico e tratamento. 3. Faringe e amigda-
las: anatomia e histogia. Faringoamigdalites agudas e crénicas: semiolo-
gia, diagndstico e tratamento. Tumores da faringe: semiologia, diagnés-
tico e tratamento. Apneia do sono: semiologia, diagnostico e tratamento.
Roncos: semiologia, diagndstico e tratamento. 4. Sistema laringotraqueal:
Anatomia e histologia. Laringites agudas e cronicas: semiologia, diagnés-
tico e tratamento. Tumores benignos e malignos da laringe: semiologia,
diagndstico e tratamento. Paralisias laringeas: semiologia, diagnostico e
tratamento. Traqueostomia: indicagdes e técnicas. 5. Glandulas saliva-
res: anatomia e histologia. Sialoadenites agudas e crénicas: semiologia,
diagndstico e tratamento. Tumores benignos e malignos das glandulas
salivares: semiologia, diagnostico e tratamento. 6.Traumatismo em ORL:
orelhas , nariz e seios paranasais.

REFERENCIA BIBLIOGRAFICA:
TRATADO DE OTORRINOLARINGOLOGIA - 3 ED. 2017. ELSEVIER

PEDIATRIA

1. Crescimento e desenvolvimento da crianga e do adolescente. 2. Pe-
diatria preventiva. 3. Imunizagdes e imunobioldgicos especiais 4. Maus
tratos, negligéncia e direito legal das criangas e dos adolescentes 5.
Disturbios do comportamento e desordens psiquiatricas 6. Aleitamento
materno. 7. Necessidades nutricionais em criangas higidas e enfermas 8.
Desnutrigao. 9. Equilibrio hidroeletrolitico e acido-basico: tratamento da
desidratagdo. 10. Hipovitaminoses e hipervitaminoses. 11. Neonatologia:
gestagao de alto risco, assisténcia ao RN na sala de parto, RN de alto
risco, manifestagdes clinicas de doengas no periodo neonatal, desordens
neurolégicas e do sistema nervoso central em recém-natos, disturbios
metabodlicos, disturbios respiratdrios, doenga hemolitica, hiperbilirrubine-
mia indireta e colestase, infecgdes congénitas, malformagdes congénitas
e prematuridade. 12. Erros Inatos do N mo. 13. Imt iéncia:
primarias e sindrome da imunodeficiéncia adquirida. 14. Doengas alérgi-
cas: alergia alimentar, asma, dermatite atépica, rinite, urticaria e angioe-
dema. 15. Doengas infecciosas: caxumba, coqueluche, tétano, difteria,
citomegalovirose, toxoplasmose, dengue, zika, chikungunya, doencas
exantematicas, infecgdes estafilococicas e estreptocdcicas, hanseniase,
herpes, mononucleose infecciosa, sepses, meningoencefalites, osteoar-
trites, tuberculose, helmintiases e protozooses, febre amarela, resfriado,-
gripe,doenga da arranhadura do gato,raiva 16. Controle e profilaxia das
infecgdes hospitalares. 17. Doengas do sistema nervoso:convulsdes, en-
xaqueca, epilepsia, tumor cerebral, autismo, microcefalia, macrocefalia,
hidrocefalia e mielomeningocele 18. Doengas do sistema respiratorio: in-
fecgoes do trato respiratorio superior e inferior, derrame pleural, pneumo-
torax, fibrose cistica e laringomalacia 19. Doengas do sistema cardiovas-
cular: cardiopatias congénitas, endocardite bacteriana, miocardite, febre
reumatica e insuficiéncia cardiaca. 20. Doengas do sistema digestério:
diarréias agudas e crénicas, sindrome de ma absorgao, constipagao in-
testinal, refluxo gastroesofagico e hepatites agudas e crénicas. 21. Doen-
cas do sangue: anemias carenciais e hemoliticas, Hemoglobinopatias e
purpuras. 22. Doengas neoplésicas: leucemias, linfomas, tumor de Wil-
ms e neurobastoma. 23. Doengas do sistema urinario: infecgao urinaria,
glomerulonefrites, sindrome nefrética e litiase renal. 24. Doengas do sis-
tema enddcrino: diabetes mellitus, baixa estatura, hiperplasia congénita
da supra-renal, obesidade e hipotireoidismo congénito. .25. Doengas do
sistema osteoarticular: raquitismo, luxagéo congénita do quadril, osteogé-
nese imperfeita, pé torto congénito, artrogripose e osteocondroses. 26.
Doengas da pele: eczemas, infecgdes bacterianas, viréticas, fingicas e
parasitarias da pele, hemangiomas, albinismo,vitiligo 27. Doengas reuma-
ticas: artrite reumatoide infantil, lipus eritematoso sistémico, doenga de
Kawasaki e sindrome de vasculites. 28. AfecgGes cirlrgicas: estenose hi-
pertréfica do piloro, obstrugéo intestinal, fimose, hérnia inguinal, abdémen
agudo. 29. Emergéncias: insuficiéncia respiratéria aguda, parada cardior-
respiratéria, choque, coma,hipertenséo arterial, intoxicagdes agudas, in-
suficiéncia renal aguda, traumatismo cranio-encefalico.30. Permanéncia
em creche e similares. 31. Sindrome da Morte Subita Infantil

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS: (links com acesso em 28/06/2019)

BEHRMAN, R.E.; KLIEGMAN, R.M.; JENSON H.B. Nelson. Tratado de
pediatria. 20. Ed. Rio de Janeiro:Editora Elsevier, 2017.

Burns, D. A. R.; Campos Junior, D., Silva, L. R., Borges, W. G. ; Tratado de
Pediatria — Sociedade Brasileira de Pediatria (4* Edigao), Editora Manole,
2 vols — 2017

Bee,H.; Boyd,D.; A Crianga em Crescimento ; Editora Artmed, 12 Edigao
-2011

Bee,H.; Boyd,D.; A Crianga em Desenvolvimento; Editora Artmed, 122

Edig&o - 2011

MINISTERIO DA SAUDE - Caderneta de Satde da Crianga — Menino;
12° Edigéo,Brasilia/DF-2019
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/abril/10/caderneta-
-2019-menino.pdf

MINISTERIO DA SAUDE - Caderneta de Saude da Crianga — Menina;
12° Edigéo,Brasilia/DF-2019
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2019/abril/10/caderneta-
-2019-menina.pdf

MINISTERIO DA SAUDE - Dez passos para uma alimentagéo saudavel-
-Guia alimentar para criangas menores de dois anos. Um guia para o
profissional da satide na atengdo basica.Brasilia/DF, 22 edi¢do/2? reim-
pressao-2013

http://www.redeblh.fiocruz.br/media/10palimsa_guia13.pdf

MINISTERIO DA SAUDE - Calendario Nacional de Vacinagao (crianca)

http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/vacinacao/calendario-vacinacao#-
crianca

MINISTERIO DA SAUDE - Calendério Nacional de Vacinago (adolescente)

http://www.saude.gov.br/saude-de-a-z/vacinacao/calendario-vacina-
caoffadolescente

MINISTERIO DA SAUDE - Guia de Vigilancia em Satde (volume Gnico),
32 edigdo, Brasilia — DF, 2019
http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_vigilancia_saude_volu-
me_unico_3ed.pdf

MINISTERIO DA SAUDE - Manual dos Centros de Referéncia para imu-
nobioldgicos especiais — 42 edigao, Brasilia-DF,2014
http://portalarquivos2.saude.gov.br/images/pdf/2014/dezembro/09/ma-
nual-cries-9dez14-web.pdf

MINISTERIO DA SAUDE — Cadernos de Atengao Basica;Saude da Crian-
ca-Aleitamento Materno e Alimentagdo Complementar;2? edigao/Brasilia-
-DF,2015
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_aleitamen-
to_materno_cab23.pdf

MINISTERIO DA SAUDE-Atengéo a saude do Recém-Nascido/Guia para
os profissionais de Saude — Cuidados Gerais vol. 1 — Brasilia /DF 2014
http:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publi ao_saude_recem_nas-
cido_v1.pdf

MINISTERIO DA SAUDE-Atengéo a saude do Recém-Nascido/Guia para
os profissionais de Salude — Intervengdes comuns,ictericia e infecgoes
vol. 2 — Brasilia/DF 2014

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacc

cido_v2.pdf

ao_saude_recem_nas-

MINISTERIO DA SAUDE-Atengéo & satde do Recém-Nascido/Guia para
os profissionais de Salde — Problemas respiratérios, cardiocirculatérios,
metabdlicos, neurolégicos,ortopédicos e dermatolégicos - vol. 3 — Brasi-
lia/DF 2014
http:/bvsm:
cido_v3.pdf

aude.gov.br/bvs/pt C ao_saude_recem_nas-

MINISTERIO DA SAUDE-Atengao a satide do Recém-Nascido/Guia para
os profissionais de Satide — Cuidados com o Recém-Nascido Pré-Termo
vol. 4 — Brasilia-DF/2014
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/j
cido_v4.pdf

ao_saude_recem_nas-

MINISTERIO DA SAUDE — Manual de Terapia Nutricional na Ateng&o Nu-
tricional Especializada Hospitalar — No ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS); Brasilia -DF, 2016
https:/bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_terapia_nutricional
atencao_especializada.pdf

PSIQUIATRIA

1. Transtornos mentais organicos 2. Transtornos por uso de substancias
psicoativas 3. Esquizofrenia e outros transtornos psicéticos 4. Trans-
tornos de humor 5. Transtornos neuréticos, ansiosos, relacionados ao
estresse e somatoformes 6. Sindromes comportamentais associadas a
perturbagdes fisioldgicas e fatores fisicos 7. Transtornos de personali-
dade 8. Retardo mental 9. Transtornos do desenvolvimento psicolégico
10. Transtornos emocionais e do comportamento com inicio usualmente
ocorrendo na infancia 11. Saude Mental e Estratégia de Saude da Fa-
milia 12. Politicas publicas em Saude Mental 13. Psicofarmacologia 14.
Psicoterapias.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
Chiaverini et al (org.). Guia Prético de Matriciamento em Satde Mental.
Brasilia, DF: Ministério da Satde, 2011. Disponivel em:

https://docs.google.com/file/d/0B_HpM8Lg605MZWMSNWE1ZDYtOG-
QwZi00YzBjLTk5Y21tOTVhMzljYWU5MjM3/edit?hi=pt_BR&pli=1

KAPLAN & SADOCK. Compéndio de Psiquiatria, 112 edigao, 2017.

LEI N°10.216, DE 6 DE ABRIL DE 2001. Disponivel em http://www.pla-
nalto.gov.br/ccivil_03/leis/leis_2001/110216.htm

RADIOLOGIA

1. Fisica das radiagoes e formagdo da imagem nos diversos métodos de
Diagnéstico por Imagem. 2. Protegéo radiologica. 3. Radiologia do siste-
ma nervoso. 4. Radiologia do sistema musculoesquelético. 5. Radiologia
do sistema digestorio. 6. Radiologia do sistema genitourinario e retrope-
ritoneo. 7. Radiologia do térax. 8. Radiologia da face e osso temporal,
cabega e pescoco. 9. Radiologia na emergéncia. 10. Ultrassonografia em
Medicina Interna. 11. Ultrassonografia ginecoldgica e obstétrica. 12. Ul-
trassonografia de estruturas superficiais: tireoide, mama, bolsa escrotal,
com avaliagao Doppler. 13. Dopplerfluxometria. 14. Tomografia computa-
dorizada e ressonancia magnética nos diversos sistemas organicos.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
AHUJA, A.T. et al. Diagnostic Ultrasound — Head & Neck. 1. ed. Ed. Amir-
sys, 2014. ISBN 978-1-937242-16-9

Allan, P.; Dubbins, P.A.; et al. Ultra-sonografia com Doppler na prética clini-
ca. 2 ed. Rio de Janeiro, RJ. Elsevier Ed. 2008. ISBN 978-85-352-2887-8.

Biasoli Jr. A; Técnicas Radiograficas: principios fisicos, anatomia basi-
ca, posicionamento, radiologia digital, tomografia computadorizada. 2 ed.
EdRio de Janeiro, RJ, ed. Rubio. 2016. ISBN 978-85-64956-92-6

BRANT, W.E.; HELMS, C.A. Fundamentos de Radiologia: Diagndstico por
Imagem. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

BRASIL. Diretrizes de Protegdo Radiolégica em Radiodiagnéstico Médico
e Odontolégico. Portaria/MS/SVS n° 453, de 01 de junho de 1998. D.O.U.
02./06/98. Brasilia: MS, 1998.

Merrow, A.C.Jr. et al. Diagnostic imaging. Pediatrics. 3 ed. Salt Lake City,
UT : Elsevier, Inc. 2016 ISBN 978-0-323-44306-7

FEDERLE, M.P.; Raman, S.P; et al. Diagnostic imaging. Gastrointestinal.
3. ed. Salt Lake City, UT : Elsevier, Inc. 2015 ISBN 978-0-323-37755-3

GURNEY, J.W. et al. Diagnostic Imaging — Chest. 1. ed. Ed. Amirsys, 2006.

Kamaya, A.; Wong-You-Cheong., J. Diagnostic ultrasound. Abdomen and
pelvis. Philadelphia, EUA, Ed. Elsevier, 2016. ISBN 978-0-323-37643-3

Koch, B.L.; Hamilton, B.E.; Hudgins, P.A.; Harnsberger, H.R. Diagnostic
Imaging - Head and Neck. 3. ed. Salt Lake City, UT : Elsevier, Inc 2017.
ISBN 978-0-323-44301-2

JEFFREY, R.B. et al. Diagnostic Imaging — Emergency. 1. ed. Ed. Amir-
sys, 2007.

MANASTER, B.J. et al. Diagnostic Imaging — Musculoskeletal: non-trau-
matic disease. 2. ed. Philadelphia, EUA, Ed. Elsevier, 2016. ISBN 978-0-
323-39252-5

OSBORN, A.G. et al. Diagnostic Imaging — Brain. 3. ed. Ed. Elsevier,
2016. ISBN 978-0-323-37754-6

Rumack, C.M.; Levine, D. Title: Diagnostic ultrasound. 5 ed. Philadelphia,
PA, EUA. Ed. Elsevier, 2018. ISBN 9780323401715

Tublin, M.; Borhani, A.A.; Furlan, A.; Heller, M.T. Diagnostic imaging.
Genitourinary. 3. ed. Salt Lake City, UT, EUA : Elsevier, Inc 2016 ISBN
978-0-323-37708-9 p.81

Woodward, P.J.; et. al. Diagnostic imaging. Obstetrics. 3 ed. Salt Lake
City, UT, EUA. Elsevier, Inc., 2016. ISBN 978-0-323-39256-3

UROLOGIA

1. Anatomia cirlrgica. 2. Imaginologia do trato genitourinario. 3. Semio-
logia urolégica. 4. Traumatismo urogenital. 5. Tumores da suprarrenal. 6.
Tumores renais. 7. Tumores do uroepitélio alto. 8. Tumores da bexiga. 9.
Tumores da prostata. 10. Tumores do testiculo. 11. Tumores de pénis. 12.
Litiase urinaria. 13. Infecgdes urindrias. 14. Tuberculose urogenital. 15.
Transplante renal. 16. Uropediatria. 17. Infertilidade masculina. 18. Dis-
fungdes sexuais. 19. Urologia feminina. 20. Uroneurologia. 21. Endouro-
logia e cirurgia videolaparoscopica. 22. Doengas sexualmente transmissi-
veis. 23. Hipertensao renovascular. 24. Cirurgia reconstrutora urogenital.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:
WEIN, Alan J. et al (Wein; Kavoussi; Novick; Peters). Campbell-Walsh
Urology. 112. ed. Elsevier-Saunders, 2016.
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Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atengéo Integral as Pes-
soas com Infecgdes Sexualmente Transmissiveis. Ministério da Saude,
Secretaria de Vigilancia em Saude, Departamento de Doengas de Con-
digoes Cronicas e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis, 2019. http:/
www.aids.gov.br/pt-br/pub/2015/protocolo-clinico-e-diretrizes-terapeuti-
cas-para-atencao-integral-pessoas-com-infeccoe:

TANAGHO, Emil A. & MCANINCH, Jack W. Urologia geral de Smith (obra
originalmente publicada sob o titulo Smith’s General Urology). 182 ed.
[s.L]: Lange Medical Books/McGraw-Hill, 2008. Portuguese-language
translation copyright 2014. AMGH Editora Ltda; reservados todos os direi-
tos de publicagdo em lingua portuguesa @ ARTMED EDITORA S.A.

SUBSECRETARIA DE SERVICOS COMPARTILHADOS
AVISO DE REMARCAGAO DA LICITAGAO
PREGAO ELETRONICO PE-RP CVL/SUBSC N.° 307/2019
COMPRASNET
PROCESSO: 01/901.661/2019
CODIGO DA UASG: 986001 - PREFEITURA DO MUNICIPIO DO RIO
DE JANEIRO.
MODALIDADE: PREGAO ELETRONICO PE-RP CVL/SUBSC n° 307/2019
- COMPRASNET.
COMUNICAMOS A REMARCAGAO DA ABERTURA DA LICITAGAO
SOB A MODALIDADE DE PREGAO ELETRONICO, do tipo MENOR
PREGCO GLOBAL para REGISTRO DE PREGOS PARA SERVICOS
DE MANUTENGAO PREVENTIVA E CORRETIVA, INCLUINDO A
OPERACAO DOS SISTEMAS E EQUIPAMENTOS EXISTENTES
NO PALACIO DA CIDADE DO RIO DE JANEIRO, NA RESIDENCIA
OFICIAL DA GAVEA PEQUENA E NO PALACIO RIO 450, pelo
periodo de 12 (doze) meses, situados a Rua Sao Clemente n° 360,
Botafogo, na Estrada da Gdvea Pequena n° 1338, Alto da Boa Vista,
e na Rua Carolina Machado n° 920, Oswaldo Cruz respectivamente,
devic descritos, i e especifit neste Edital e/ou
no Termo de Referéncia, na forma da lei.
ESTIMATIVA PREVISTA: R$ 3.943.990,90 (Trés milhGes, novecentos e
quarenta e trés mil, novecentos e noventa reais e noventa centavos).
DATA E HORARIO: DIA 30 DE JULHO DE 2019, AS 11:00 HORAS

O Edital e seus anexos podem ser retirados no sitio eletrénico do Governo

Federal - http://www.comprasgovernamentais.gov.br ; e no Portal de
Compras - http://ecomprasrio.rio.rj.gov.br/.

As duvidas podem ser esclarecidas através do telefone (021) 2976-3660,

ou através do e-mail pregoeiro.smacsu@gmail.com.

SUBSECRETARIA DE SERVICOS COMPARTILHADOS
COORDENADORIA GERAL DE SUPRIMENTOS E INFRAESTRUTURA
ATA DE REALIZAGAO DO PREGAO ELETRONICO
N° 00258/2019 (SRP)

As 11:16 horas do dia 13 de junho de 2019, reuniram-se o Pregoeiro Oficial
deste Orgao e respectivos membros da Equipe de Apoio, designados
pelo instrumento legal Portaria P CVL/SUBSC n. 319 de 25/06/2018, em
atendimento as disposi¢des contidas na Lei n® 10.520 de 17 de julho de
2002 e no Decreto n° 5.450 de 31 de maio de 2005, referente ao Processo
n° 01/300.477/2018, para realizar os procedimentos relativos ao Pregao
n° 00258/2019. Objeto: Pregdo Eletronico - Aquisicdo de Notebooks.
O Pregoeiro abriu a Sessao Publica em atendimento as disposiges
contidas no edital, divulgando as propostas recebidas. Abriu-se em
seguida a fase de lances para classificagdo dos licitantes relativamente

aos lances ofertados.

Item: 1
Descrigdo: NOTEBOOK
Descrigao Complementar: NOTEBOOK, TELA ATE 14 POL, INTERA-
TIVIDADE DA TELA SEM INTERATIVIDADE, MEMORIA RAM 5 A 8 GB,
NUCLEOS POR PROCESSADOR 5 A 8, ARMAZENAMENTO HDD 1
TB., ARMAZENAMENTO SSD SEM DISCO SSD, BATERIA SUPERIOR
A 4 CELULAS, ALIMENTAGAO BIVOLT AUTOMATICA, SISTEMA
OPERACIONAL PROPRIETARIO, GARANTIA ON SITE 12 MESES
Tratamento Diferenciado: -
Aplicabilidade Decreto 7174: Nao

icabili de Pr éncia: Nao

Quantidade: 407

Unidade de fornecimento: UNIDADE
Valor Estimado: R$ 2.705,9700
Situagdo: Cancelado na aceitagdo

Item: 2

Descrigao: NOTEBOOK

Descrigdo Complementar: NOTEBOOK, TELA ATE 14 POL, INTERA-
TIVIDADE DA TELA SEM INTERATIVIDADE, MEMORIA RAM 5 A 8 GB,
NUCLEOS POR PROCESSADOR 5 A 8, ARMAZENAMENTO HDD 1
TB., ARMAZENAMENTO SSD SEM DISCO SSD, BATERIA SUPERIOR
A 4 CELULAS, ALIMENTAGAO BIVOLT AUTOMATICA, SISTEMA
OPERACIONAL PROPRIETARIO, GARANTIA ON SITE 12 MESES
Tratamento Diferenciado: -
Aplicabilidade Decreto 7174: Nao
Aplicabili de Preferéncia: Ndo
Quantidade: 21 Unidade de fornecimento: UNIDADE
Valor estimado: R$ 2.705,9700  Situagao: Cancelado na aceitagao

ltem: 3

Descrigdo: NOTEBOOK

Descrigdo Complementar: NOTEBOOK, TELA ATE 14 POL, INTERA-
TIVIDADE DA TELA SEM INTERATIVIDADE, MEMORIA RAM 5 A 8 GB,
NUCLEOS POR PROCESSADOR 5 A 8, ARMAZENAMENTO HDD 1
TB., ARMAZENAMENTO SSD SEM DISCO SSD, BATERIA SUPERIOR
A 4 CELULAS, ALIMENTAGAO BIVOLT AUTOMATICA, SISTEMA
OPERACIONAL PROPRIETARIO, GARANTIA ON SITE 12 MESES
Tratamento Diferenciado: -

Aplicabilidade Decreto 7174: Nao

Aplicabilidade Margem de Preferéncia: Nao

Quantidade: 151

Unidade de fornecimento: UNIDADE

Valor estimado: R$ 4.750,0000

Situagdo: Cancelado na aceitagao

Item: 4

Descrigdo: NOTEBOOK

Descrigdo Complementar: NOTEBOOK, TELA ATE 14 POL, INTERA-
TIVIDADE DA TELA SEM INTERATIVIDADE, MEMORIA RAM 5 A 8 GB,
NUCLEOS POR PROCESSADOR 5 A 8, ARMAZENAMENTO HDD 1
TB., ARMAZENAMENTO SSD SEM DISCO SSD, BATERIA SUPERIOR
A 4 CELULAS, ALIMENTACAO BIVOLT AUTOMATICA, SISTEMA
OPERACIONAL PROPRIETARIO, GARANTIA ON SITE 12 MESES
Tratamento Diferenciado: -

Aplicabilidade Decreto 7174: Nao

Aplicabilidade Margem de Preferéncia: Nao

Quantidade: 8

Unidade de fornecimento: UNIDADE

Valor estimado: R$ 4.750,0000

Situagao: Cancelado na aceitagéo

Apos encerramento da Sessdo Publica, foi divulgado o resultado da
Sesséao Publica e concedido o prazo recursal conforme preconiza o artigo
26, do Decreto 5450/2005. Nada mais havendo a declarar, foi encerrada
a sessao as 15:28 horas do dia 16 de julho de 2019, cuja Ata foi lavrada e
assinada pelo Pregoeiro e Equipe de Apoio.
SHIRLEY CRISTINA DA CUNHA RIBEIRO
Pregoeiro Oficial

FATIMA AGUEDA DE SOUZA
Equipe de Apoio

RICARDO RANGEL CORDEIRO
Equipe de Apoio

JOSE CARLOS MUNIZ MOREIRA
Equipe de Apoio

(*) A ATA do presente Pregdo encontra-se disponivel no sitio eletrénico
http://www.comprasgovernamentais.gov.br.

SUBSECRETARIA DE SERVIGOS COMPARTILHADOS
COORDENADORIA TECNICA DAS COMISSOES PERMANENTES
DE INQUERITO ADMINISTRATIVO
SEGUNDA COMISSAO PERMANENTE
DE INQUERITO ADMINISTRATIVO
EDITAL DE CITAGAO
O Presidente da SEGUNDA Comiss@o Permanente de Inquérito Admi-
nistrativo, com sede na Rua Afonso Cavalcanti n°® 455, Anexo, 82 andar,
Ala A, Cidade Nova, tendo em vista o disposto no Art. 197, § 2°, da Lei
94/79 pelo presente Edital, CITA o Professor I, PATRICIA DE ASSIS
RAMOS, matricula n° 10/218.127-9, para, no prazo de 10 (dez) dias, ter
vista e apresentar defesa escrita nos processos n°s 07/04/001.398/2019 e
07/04/001.927/2018 (apensos), a que responde perante esta Comissao,
sob pena de Revelia, uma vez que foi indiciado, por transgressao do
Artigo 167, inciso | e 168, inciso Xlll da Lei n° 94/79 , por haver
completado 30 (trinta) faltas consecutivas nos periodos de 14/03/2019
a 12/04/2019 e 21/06/2018 a 20/07/2018, incorrendo em abandono de
cargo. Por este Edital fica ainda ciente de que, nos termos do Artigo
195, do mencionado Diploma Legal, combinado com o artigo 64, da
Resolugéo CVL n°® 131, de 11 de dezembro de 2018, e em atengao a
ampla defesa assegurada pela Constituicdo Federal, podera, no prazo
de 05(cinco) dias, compreendido no prazo para a defesa, requerer nova
inquiricdo de testemunhas, cujos depoimentos lhe possam ser com-
prometedores, ou inquiricdo de testemunhas ainda ndo ouvidas, bem
como postular diligéncias e tudo o mais que julgar necessario ao perfeito
esclarecimento dos fatos, casos em que o prazo para a defesa ficara
suspenso, sendo reaberto pelo periodo restante, a partir da ciéncia de
V.S? da realizagdo dos atos requeridos ou do indeferimento do pedido,
com as razdes pertinentes. Os prazos serao contados em dias corridos e

fluirdo a partir da terceira publicagao deste Edital.

EMPRESA MUNICIPAL DE ARTES GRAFICAS S.A.
IMPRENSA DA CIDADE
1° REUNIAO EXTRAORDINARIA
DO CONSELHO DE ADMINISTRAGAO - 2019
Ata da primeira Reunido Extraordinaria de 2019 do Conselho de Admi-
nistragdo da Empresa Municipal de Artes Graficas S. A. - Imprensa da
Cidade, realizada as 16 horas do dia 30 de abril de 2019.

Aos 30 dias de abril de 2019, as 16:00 horas, reuniram-se os membros
recém-reeleitos do Conselho de Administragéo da Empresa Municipal de
Artes Gréficas S/A - EMAG - Imprensa da Cidade, em Assembleia Geral
Extraordinaria - AGE de 30 de abril de 2019, cuja pauta da primeira reunido
Extraordinaria de Conselho de Administragdo da empresa que sendo a
seguinte ordem do dia: 1°) Eleicdo do Presidente do Conselho de Ad-
ministragéo, 2°) eleicao do Presidente da Empresa e 3°) Eleigao de
Membros da Diretoria, com votos da maioria dos Membros do Conselho
de Administragao, deliberou-se pela eleicdo do Sr. ROBERTO MIGUEL
PEREIRA para, entre os membros, ser o Presidente do Conselho de Ad-
ministragdo, ato continuo, passando ao 2° item deliberou-se pela eleicdo
do mesmo para também presidir a empresa, com o cargo de Diretor-Pre-
sidente acatando assim a indicagao de nomeagao em Decreto RIO “P” N°
2.165 de 03 de abril de 2017, em seguida passando ao 3° item da ordem
do dia, neste sentido, fica mantido o Diretor Presidente respondendo pelo
Expediente da Diretoria de Administracéo e Finangas, observando assim
o Decreto “P” n° 2.167 de abril de 2017 e na forma prevista no Estatuto
Social, fica mantido no cargo o candidato indicado para o cargo de Diretor
Industrial, em Decreto “P" n° 2.443 de 06 de abril de 2017, foi eleita a
Sr.2 MARLUCI ALVES. Sem que houvesse outra manifestagéo, e nada
mais havendo a ser tratado, foi encerrada a reunido, lavrando-se esta Ata
assinada pelos Conselheiros presentes da presente Ata que vai assinada
pelos membros do Conselho de Administragao eleitos nesta data.
Rio de Janeiro, 30 de abril de 2019.
Roberto Miguel Pereira
Presidente

Marluci Alves
Conselheira

Rosemary de Azevedo Carvalho Teixeira de Macedo
Conselheira

INSTITUTO DE PREVIDENCIA E ASSISTENCIA

DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO - PREVI-RIO

COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGAO - CPL
ATA DA REUNIAO PARA RECEBIMENTO E ABERTURA DOS
ENVELOPES DE HABILITAGAO E DE PROPOSTA DE PRECOS
REFERENTES A LICITACAO NA MODALIDADE CONCORRENCIA,
CN-06/2018, QUE VERSA SOBRE A ALIENAGAO DO IMOVEL
SITUADO A AV. PREFEITO DULCIDIO CARDOSO, SIN - BARRA DA
TIJUCA - TERRENO DESIGNADO POR LOTE 2 DO PAL 44.818 DA AV.
CANAL DE MARAPENDI e AV. JAIME POGGI, S/N - JACAREPAGUA -
LOTE DO PAL 47.216, NOS TERMOS DO PROCESSO 01/956.128/2018.

As 15:10 horas do dia 17 de Julho do ano de dois mil e dezenove, na
Rua Afonso Cavalcanti, 455 - Auditério Principal - sala 2, nesta Cidade,
reuniu-se a Comiss&o Permanente de Licitagéo - CPL - para o recebimento
dos envelopes de documentagao e proposta de preco dos interessados
na licitagdo em referéncia. Aberta a sessdo pelo Sr. Presidente,
verificou-se o comparecimento da empresa LATOS INCORPORAGAO
E CONSTRUGAO LTDA, inscrita no CNPJ n° 33.874.424/0001-34,
representada pelo Sr. Anténio Telmo de Oliveira Santos, portador do
CPF n° 389.377.867-53. Aberto o envelope “A” (documentagdo de
habilitagéo), a Comissdo Permanente de Licitagdo - CPL constatou que
o licitante apresentou todas as documentagdes exigidas no instrumento
convocatdrio, motivo pelo qual decidiu declara-la habilitada. Em seguida
foi aberto o envelope “B” (proposta de pregos), quando foi constatada a
seguinte oferta:

IMOVEL 2 - Av. Jaime Poggi, s/n - Jacarepagua - Lote do PAL 47.216
OFERTANTE: LATOS INCORPORAGAO E CONSTRUGAO LTDA
VALOR: R$ 1.915.000,00

Em relagdo ao IMOVEL 1 - AV. PREFEITO DULCIDIO CARDOSO, S/N
- BARRA DA TIJUCA - TERRENO DESIGNADO POR LOTE 2 DO PAL
44.818 DA AV. CANAL DE MARAPENDI, nao houve apresentagéo de
propostas.

Assim, considerando o critério de julgamento previsto no subitem 11.3 do
Edital, a Comissdo Permanente de Licitagdo - CPL declara vencedora e
propde a adjudicagdo do objeto do presente certame referente ao IMOVEL
2 - AV. JAIME POGGI, S/N - JACAREPAGUA - LOTE DO PAL 47.216
a empresa LATOS INCORPORAGAO E CONSTRUGAO LTDA, ao valor
de R$ 1.915.000,00 (Um milhdo e novecentos e quinze mil reais),
de forma a vista, conforme subitem 3.3 do Edital. Nada mais havendo
a tratar, encerrou-se a reuniao a fim de que fosse lavrada a presente
Ata, que foi assinada pelos presentes, com vistas a homologagao pela
autoridade.

André Jorge Saldanha Simées Leonardo Silva Packness
Presidente - Mat.: 31/650.758-6  Vice-Presidente - Mat.: 31650.748-7

Antonio Telmo de Oliveira Santos
CPF n° 389.377.867-53
Latos Incorporagéo e Construgédo Ltda

Helen Aiex Heleno
1° Suplente - Mat.:
32/650.420-3

COMPANHIA MUNICIPAL DE LIMPEZA URBANA - COMLURB
PRESIDENCIA - PRE
COORDENADORIA DE PROCESSO LICITATORIO - PCL
EXPEDIENTE DE 17/07/2019
PROCESSO: 01/503.987/19
REF.: Pregao Eletrénico SRP n° 339/19
OBJETO: Aquisigdo de FACAO COM CABO DE MADEIRA
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8 Nao serdo aceitos recursos por fax, via postal ou pela Internet;

9 A Banca Examinadora constitui Ultima instancia para recurso e revisdo, sendo soberana em suas decisoes,
razao pela qual seréo indeferidos, liminarmente, recursos ou revisdes adicionais.

V1. DO RESULTADO DAS PROVAS

1 O resultado da Prova Objetiva serad divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio
de Janeiro e disponibilizado no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos, opgdo “Portal de
Concursos”, e dele constarao as notas, por contetido, de todos os candidatos convocados;

2 O resultado da Prova Discursiva sera divulgado por Edital, publicado no Diério Oficial do Municipio do Rio
de Janeiro e disponibilizado no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos, opgdo “Portal de
Concursos”, e dele constarao as notas de todos os candidatos aprovados na Prova Objetiva;

VII. DO RESULTADO FINAL

1 O resultado final dos candidatos aprovados nas Provas Objetiva e Discursiva referente a Afericdo de Conhe-
cimentos Especificos sera divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro e
disponibilizado no site ' i i opgéo “Portal de Concursos”;

VIIl. DAS DISPOSIGOES GERAIS

1 O certame sera regulado por este Edital, organizado e executado pela Coordenadoria Técnica de Concursos,
Admisséo e Acumulagéo da Coordenadoria Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servigos Compar-
tilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil;

1.1 O cronograma com as datas previstas da realizagdo de todas as etapas da prova de afericdo encontra-se
disponivel no site http://www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos.

1.1.1 dependendo da necessidade o cronograma podera sofrer alteragoes;

2 A Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagdo ndo se responsabiliza pela confecgdo ou
comercializagao de apostilas referentes ao concurso;

3 A qualquer tempo poder-se-a anular a inscrigdo, prova ou convocagéo do candidato, desde que verificadas
falsidades de declaragdes ou irregularidades nas provas ou documentos;

4 Todas as convocagdes, avisos e resultados referentes a Afericdo de Conhecimentos Especificos, serdo
publicados, exclusivamente, no site 2 i i , devendo o candidato
acompanhar todas as publicagoes;

5 As informagdes referentes a classificagdo e & nota do candidato ndo serdo transmitidas por telefone, em
hipétese alguma;

6 As duvidas, oriundas das informagdes neste Edital, poderdo ser dirimidas na Coordenadoria Técnica de
Concursos, Admissao e Acumulagao, Rua Afonso Cavalcanti n® 455, Anexo, 10° andar - Ala B - Cidade Nova/RJ,
de 22 a 6@ feira, das 10h as 16h; através dos telefones 2976-1612 ou 2976-1103;

7 Quaisquer alteragdes nas regras fixadas neste edital somente poderéo ser feitas por meio de outro edital;
8 Os casos omissos serdo submetidos & apreciagdo do Subsecretario de Servigcos Compartilhados.

ANEXO UNICO
CONTEUDO PROGRAMATICO PARA A PROVA OBJETIVA E DISCURSIVA
ESTATUTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE
Lei n® 8.069/90 de 13/07/1990 e atualizagdes
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L8069.htm

SUBSECRETARIA DE SERVICOS COMPARTILHADOS
EDITAL CVL/SUBSC N° 122 DE 18 DE JUNHO DE 2019.

REGULAMENTA O CONCURSO PUBLICO PARA PROVI-
MENTO NO CARGO DE MEDICO — DIVERSAS ESPECIA-
LIDADES DO QUADRO PERMANENTE DE PESSOAL DO
MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO, NO AMBITO DA SECRE-
TARIA MUNICIPAL DE SAUDE.

O SUBSECRETARIO DE SERVICOS COMPARTILHADOS DA SECRETARIA MUNICIPAL DA CASA CIVIL, no
uso das atribuicdes que Ihe s&o conferidas pela legislagdo em vigor e, tendo em vista a autorizagdo constante
do processo 09/001.016/2019 e, em conformidade com o disposto na Resolugdo SMA N° 1975, de 19 de outubro
de 2015, torna publico que faré realizar o Concurso Publico para provimento de cargo de Médico — Diversas
Especialidades do Quadro Permanente de Pessoal do Municipio do Rio de Janeiro, no ambito da Secretaria
Municipal de Satde.

I. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES

1 Do Cargo

O concurso destina-se a selegéo de candidatos para o preenchimento de vagas no cargo efetivo de Médico —
Diversas Especialidades, no ambito da Secretaria Municipal de Saude.

2 Da Carga Horaria, da Remuneragéo e da Taxa de Inscrigao:

REMUNERAGAO BASICA
Carga Gratificagao Taxa de
Horaria N . " Auxilio Transporte ica
Vencimento Insalubridade (Lei TOTAL Inscrigéo
S | °
emana n° 1.883/92) (Decreto n° 17.110/98)
24h R$ 2.323,49 R$ 464,69 R$ 178,20 R$ 2.966,38 R$ 100,00
3 Das Vagas

3.1 O concurso destina-se a selegé@o de candidatos para o preenchimento de vagas no cargo efetivo de médico,
conforme a seguir:

VAGAS
ESPECIALIDADES
R NI PD TOTAL
ANATOMIA PATOLOGICA 4 1 0 5
ANESTESIOLOGIA 76 20 5 101
CARDIOLOGIA 17 5 1 23

CIRURGIA GERAL 31 8 2 41
CIRURGIA PEDIATRICA 8 2 1 11
CIRURGIA PLASTICA 13 3 1 17
CIRURGIA TORAXICA 3 1 0 4
CIRURGIA VASCULAR 21 5 1 27
CLINICA MEDICA 114 31 8 153
GASTROENTEROLOGIA PEDIATRICA 2 0 0 2
GERIATRIA 9 2 1 12
HEMOTERAPIA 3 1 0 4
INFECTOLOGIA 9 2 1 12
INTENSIVISTAADULTO 32 9 2 43
INTENSIVISTA INFANTIL 12 3 1 16
MEDICINAADOLESCENTE 2 0 0 2
NEFROLOGIA 6 1 0 7
NEONATOLOGIA 55 15 4 74
NEUROCIRURGIA 23 2 31
NEUROLOGIA 2 0 0 2
NEUROLOGIA PEDIATRICA 6 1 0 7
OBSTETRICIA 88 24 6 118
OFTALMOLOGIA 6 1 0 7
ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA 54 14 4 72
OTORRINOLARINGOLOGIA 3 1 0 4
PEDIATRIA 46 12 3 61
PSIQUIATRIA 18 1 24
RADIOLOGIA 13 3 1 17
UROLOGIA 2 1 0 3

TOTAL 678 177 45 900

LEGENDA:

R = Vagas Regulares/NI = Vagas Negros e Indios/PD = Vagas Pessoa com Deficiéncia

3.2 As vagas reservadas a pessoa com deficiéncia e a negros e indios, caso ndo preenchidas, serdo revertidas
para o quadro de vagas regulares.

4 Da Qualificagao Exigida
NIiVEL DE ESCOLARIDADE/
FORMAGAO

ESPECIALIDADES QUALIFICAGAO

ANATOMIA PATOLOGICA
ANESTESIOLOGIA
CARDIOLOGIA
CIRURGIA GERAL
CIRURGIA PEDIATRICA
CIRURGIA PLASTICA
CIRURGIA TORACICA
CIRURGIA VASCULAR
CLINICA MEDICA

GERIATRIA
INFECTOLOGIA |- Registro no ¢rgéo fiscalizador
INTENSIVISTAADULTO da profisséo, e,

Il- Comprovagéo de Concluséo
do Programa de Residéncia ou
da Especializagao na especiali-

INTENSIVISTA INFANTIL
MEDICINAADOLESCENTE

NEFROLOGIA dade a que concorre.
NEONATOLOGIA
NEUROCIRURGIA
Superior Completo com Titulagao de NEUROLOGIA
Especialidade Médica OFTALMOLOGIA

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA

PEDIATRIA
PSIQUIATRIA
RADIOLOGIA
UROLOGIA
|- Registro no érgéo fiscalizador
da profissao, e,
Il- Comprovagéo de Concluséo
GASTE?SII\A‘TI_ERTSALOGIA do Programa de Residéncia ou
da Especializagao na especiali-
NEUROLOGIA PEDIATRICA | 43d€ 3 que concorre.

lll- Titulagdgo na Area de Atu-
acdo a que concorre, devida-
mente

registrado no CRM
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|- Registro no érgéo fiscalizador
da profisséo, e,

II- Comprovagéo de Concluséao
do Programa de Residéncia ou
da Especializagdo na especiali-
dade a que concorre.

Ill- Comprovagao de experién-
cia na area especifica a que
concorre

HEMOTERAPIA

OBSTETRICIA

4.1 Para a Especialidade Hemoterapia e Obstetricia o candidato devera comprovar, além da Residéncia Médica
ou Especializagéo, a experiéncia de, no minimo, 01 (um) ano de atuagéo na drea de Hemoterapia e Obstetricia
respectivamente;

4.2 A comprovacéo de experiéncia exigida no subitem 4.1 devera ser feita da seguinte forma:

4.2.1 mediante apresentagédo de cdpia autenticada ou original e cépia de registro na CTPS, incluindo, também,
a pagina onde identifica o candidato (foto, nimero do documento etc), acrescida de declaragdo do 6rgao ou
empresa;

4.2.2 para o exercicio de atividade profissional no setor publico, o candidato devera apresentar: declaragdo au-
tenticada de tempo de servigo que informe o periodo (dia/més/ano do inicio e dia/més/ano do fim, se for o caso),
em que haja apuragéo do tempo liquido de exercicio e que certifique explicitamente a fungdo desempenhada;
4.2.3 para comprovagao de experiéncia profissional no exterior, mediante apresentacdo de copia autenticada
de declaragé@o do érgéo ou empresa ou, no caso de servidor publico, de certiddo de tempo de servigo, com o
reconhecimento do Conselho Regional de Medicina. Esses documentos somente serdo considerados quando
traduzidos para a Lingua Portuguesa por tradutor juramentado;

4.2.4 as declaragbes e/ou certiddes deverdo ser expedidas pelo setor de pessoal de recursos humanos ou
equivalente, em papel timbrado. Nao havendo setor de pessoal de recursos humanos ou equivalente, o setor
competente para a emissdo do documento devera ser especificado na declaragdo e/ou na certidao, com o reco-
nhecimento do Conselho Regional de Medicina.

5 Da Sintese das Atribui¢cdes

« Atividades de supervisdo, coordenagédo e execugao relativas a defesa, protegéo e recuperagéo da saude in-
dividual e coletiva, nas varias especialidades, utilizando recursos técnico-profissionais da medicina. (Decretos
Municipais n°® 3410/82, n° 6244/86 e n° 7523/88):

Il. DOS REQUISITOS

1 Séo requisitos necessarios para a investidura no cargo:

« Ser brasileiro nato ou naturalizado e, no caso de nacionalidade portuguesa, estar amparado pelo estatuto de
igualdade entre brasileiros e portugueses, com reconhecimento do gozo dos direitos politicos, na forma do dis-
posto no art. 13, do Decreto n.° 70.436, de 18 de abril de 1972;

« Estar em dia com as obrigagdes eleitorais;

« Estar em dia com as obrigagdes do Servigo Militar, se do sexo masculino;

« Ter aptidao fisica e mental para o exercicio das atribui¢des do cargo, comprovadas junto & Coordenadoria Téc-
nica de Pericias Médicas da Subsecretaria de Servicos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil;

« Possuir a qualificagé@o exigida referente ao cargo pretendido, conforme o estabelecido no quadro constante do
Titulo I, item 4, deste Edital;

« Atender ao estabelecido no Decreto N° 35.610 de 15/05/2012, que institui o regime “Ficha Limpa” como re-
quisito para o ingresso em cargo ou emprego publico no &mbito da Administragao Publica Direta e Indireta do
Municipio do Rio de Janeiro;

« Apresentar outros documentos que se fizerem necessarios a época da posse.

1ll. DAS INSCRIGOES

1 As inscrigdes serdo recebidas das 10h do dia 08/07/2019 até as 23h 59min do dia 19/07/2019 (horério de
Brasilia), incluindo sabados, domingos e feriados, somente via Internet, através de requerimento especifico dis-
ponivel no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos;

1.1 Para efetuar a inscrigdo € imprescindivel o numero do Cadastro de Pessoa Fisica (CPF) do candidato;

1.2 A pessoa travesti ou transexual podera requerer o emprego do seu nome social na divulgagéo de todos os
atos do presente certame, nos termos do Decreto n°® 33.816/2011;

1.3 Ainscrigao vale, para todo e qualquer efeito, como forma de expressa aceitagéo, por parte do candidato,
de todas as condigdes, normas e exigéncias constantes deste Edital e demais instrumentos reguladores, dos
quais o candidato nao podera alegar desconhecimento, bem como de todos os atos que forem expedidos sobre
0 concurso;

1.3.1 De forma a evitar 6nus desnecessario, orienta-se o candidato a recolher o valor de inscricdo somente apdés
tomar conheci de todos os requisitos e condigdes exigi para o col .

1.4 Somente havera devolugéo de taxa de inscrigdo nos casos previstos na Lei Municipal n® 2.937 de 24/11/1999;
1.5 No ato da inscrigdo no concurso nao havera qualquer restricdo ao candidato que ndo cumprir os requisitos
basicos. No entanto, sé podera ser admitido no cargo aquele que, na data de sua convocagao, cumprir inte-
gralmente o contido nos Titulos I, Il e XVI;

1.6 O candidato com deficiéncia visual podera consultar o presente Edital acessando o aplicativo NVDA, dispo-
nibilizado no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos;

1.7 A Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagdo da Coordenadoria Geral de Recursos
Humanos da Subsecretaria de Servigos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil ndo se respon-
sabiliza por inscrigdes nao recebidas, independente do motivo: ordem técnica dos equipamentos, falhas
de comunicagéao, congestionamento das linhas de comunicagéo, bem como outros fatores que impossibilitem a
efetivagéo da inscrigéo.

2 Procedimentos para Inscrigédo:

2.1 Certificar-se, preliminarmente, de que preenche todos os requisitos exigidos para participagéo no concurso
€ para posse no cargo;

2.2 Acessar o site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos, onde estardo disponibilizados o Edital, o
requerimento de inscrigéo, orientagdes e os procedimentos necessarios a efetivagao da inscrigdo;

2.3 Cadastrar-se, das 10h do dia 08/07/2019 até as 23h 59min do dia 19/07/2019 (horério de Brasilia), incluindo
os sabados, domingos e feriados, através de requerimento especifico disponivel no site http:/www.prefeitura.
rio/web/portaldeconcursos;

2.4 Assegurar-se de que preencheu corretamente o requerimento de inscri¢éo;

5.4.1 uma vez efetivada a inscri¢do, ndo sera permitida, em hipétese alguma, a sua alteragéo.

2.5 Imprimir o requerimento preenchido e guarda-lo consigo;

2.6 Efetuar o pagamento da taxa, obrigatoriamente, por meio de DARM, que devera ser impresso logo apds a
concluséo de preenchimento do requerimento de inscrigéo on-line, sendo este o Unico meio aceito para a efeti-
vagao da inscrigéo;

2.6.1 A impressdo do DARM devera ser feita, exclusivamente, em papel A4, até as 16h do dia 22/07/2019
(horério de Brasilia);

2.6.2 Apos o horario citado no subitem 2.6.1, deste Titulo, o sistema bloqueara a impressdo do DARM, ficando o
candidato impossibilitado de solicitar, inclusive, a impressao de uma 22 via;

Néao serao validados os lizados através de DARM ou documentos similares que nao se-
jam gerados pelo sistema de inscri¢do de concursos da Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissédo
e Acumulagéo.

2.6.3 O pagamento da taxa de inscri¢do devera ser efetivado SOMENTE NOS BANCOS ABAIXO DISCRIMINA-
DOS e respectivos correspondentes bancarios, até as 22h do dia 22/07/2019;

BANCOS CREDENCIADOS:

* BRASIL S/A

+ SANTANDER S/A

« ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL S/A

« BRASILIA S/A

+ CAIXA ECONOMICA FEDERAL

« ITAU S/A

* MERCANTIL DO BRASIL S/A

+ HSBC BANK BRASIL S/A— BANCO MULTIPLO
« CITIBANK S/A

+ BANCOOB S/A

2.6.4 0 PAGAMENTO EFETUADO APOS A DATA OFICIAL DE VENCIMENTO (22/07/2019) NAO SERA VALI-
DADO E RESULTARA NO CANCELAMENTO DA INSCRIGAO;

2.6.5 Nao sera confirmada a inscrigéo cujo referido pagamento seja efetuado através de depésito, transferén-
cia bancéria e/ou agendamento;

2.6.6 Inobservancia ao determinado nos subitens 2.6.1 a 2.6.5 resultara na nao participagéo do candidato no
concurso, sendo inaceitavel, portanto, reclamacdes posteriores quanto a ndo confirmagéo do pagamento;

2.6.7 Salvo o disposto no item 1.4 deste Titulo, NAO HAVERA DEVOLUGAO DE TAXA DE INSCRIGAO.

2.7 Ainscrigdo sera efetivada somente apos a confirmagéo do pagamento da taxa de inscrigéo pela instituicao
bancéria a este érgao.

3 Nao seréo aceitas inscrigdes por fax, condicional ou extemporanea, estando canceladas as que nao atendam
a todos os requisitos fixados neste Edital, em qualquer uma das etapas do concurso;

4 E vedada a transferéncia do valor pago a titulo de taxa para terceiros, para outra inscrigdo ou para outros
CONCUrsos;

5 Os dados cadastrais informados no ato da inscri¢éo séo de exclusiva responsabilidade do candidato;

6 A prestacao de declaragéo falsa ou inexata e a nao apresentagdo de quaisquer documentos exigidos implicardo
na nao validagao da inscri¢édo, nulidade de habilitagdo e perda dos direitos decorrentes, sem prejuizo das san-
coes aplicaveis a falsidade de declaragéo, ainda que o fato seja constatado posteriormente;

7 O descumprimento das instrugdes resultara na néo efetivagdo da inscrigéo.

IV. DA ISENGAO DA TAXA DE INSCRIGAO

1 Sera admitida isengéo da taxa de inscri¢do nos termos da Lei n° 3.330/2001;

1.1 As inscrigdes deverao ser efetuadas das 10h do dia 08/07/2019 até as 23h 59min do dia 10/07/2019, im-
preterivelmente;

2 O candidato devera assinalar no requerimento utilizado para inscrigdo on-line, no site http:/www.prefeitura.
rio/web/portaldeconcursos, seu pedido de isengéo de taxa de inscrigao;

2.1 O sistema bloquearéa o acesso a esta opgao apds o periodo determinado no subitem 1.1;

2.2 O candidato que pretender isencdo de taxa de inscricdo devera, obrigatoriamente, comparecer nos dias
11/07/2019 e 12/07/2019, das 10h as 13h ou das 14h as 16h, na Coordenadoria Técnica de Concursos, Ad-
missao e Acumulagao situada na Rua Afonso Cavalcanti, 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B, Cidade Nova/RJ,
para a entrega dos seguintes documentos:

« Requerimento de avaliagéo de hipossuficiéncia impresso e devidamente assinado;

« Original e copia do comprovante de residéncia (luz, gas ou telefone) no nome do requerente ou do parente que
reside no mesmo endereco;

« Original e copia da certiddo de nascimento ou certiddo de casamento ou decis&o judicial de separagéo ou
divércio ou de 6bito do conjuge;

« Original e copia da certiddo de nascimento de filhos, se menores de idade;

« Original e cdpia do ultimo contracheque de todos integrantes da renda familiar ou original e cépia da Carteira de
Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) das paginas que contenham fotografia, identificagédo, anotagéo do Gltimo
contrato de trabalho e da primeira pagina subsequente em branco ou com correspondente data de saida anotada
do ultimo contrato de trabalho;

2.2.1 A entrega dos documentos para a avaliagdo da hipossuficiéncia s6 podera ser efetuada pelo préprio can-
didato;

2.2.2 Ao entregar todos os documentos constantes do item 2.2 deste Titulo, o candidato receberd um compro-
vante de entrega;

2.2.2.1 Nao sera admitida entrega condicional e posterior complementagéo de documentos.

2.1 N&o serao analisados os pedidos de isengédo sem as informagdes e os documentos necessarios para a cor-
reta avaliagdo da hipossuficiéncia do candidato;

2.2 Qualquer declaragao identificada como falsa sujeitara o candidato ao cancelamento de sua inscrigéo e as
sangdes previstas em lei;

2.3 Caso o candidato ndo comparega para a avaliagao da hipossuficiéncia no dia, horario e local determinados
no subitem 2.2, deste Titulo, o processo de inscrigdo sera cancelado, pois somente a realizagéo do preenchi-
mento do requerimento com a solicitagdo de isengéo de taxa nao significaré que a inscrigdo tenha sido aceita e
efetivada.

3 Conforme o estabelecido no art. 1° da Lei n° 3.330/2001, seréo considerados hipossuficientes para inscri¢do gra-
tuita aqueles cuja renda familiar ndo exceda trés salarios minimos e/ou comprovarem estar desempregados;
3.1 Atestada a hipossuficiéncia do requerente, sua inscrigdo sera automaticamente autorizada;

3.1.1 O candidato devera acessar no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos o seu requeri-
mento de inscrigdo a partir das 16h do dia 19/07/2019, a fim de tomar ciéncia do resultado de sua avaliagdo da
hipossuficiéncia.

3.2 Caso a avaliagdo da hipossuficiéncia seja indeferida, o requerente podera, se desejar, concretizar sua inscri-
cao acessando novamente o seu requerimento de inscrigdo no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldecon-
cursos para a impressao do DARM até as 16h do dia 22/07/2019 e efetuar o pagamento da taxa, até as 22h
do dia 22/07/2019, conforme o disposto no Titulo III, item 2 e seus subitens.
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Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro

V. DA RESERVA DE VAGAS PARA NEGROS E iNDIOS
1 Conforme o estabelecido na Lei Municipal n° 5.695 de 27/03/2014, fica reservado a candidatos negros e indios,
o equivalente a 20% (vinte por cento) das vagas oferecidas neste Edital;

2 E considerado negro ou indio o candidato que assim se declare no momento da inscrigao;
2.1 Caso o candidato ndo se autodeclarar no ato da inscri¢éo, ndo sera permitida qualquer alteragéo para esse fim.

3 Aautodeclaragéo é facultativa, ficando o candidato submetido as regras gerais deste Edital, caso nao opte pela
reserva de vagas;

4 As vagas reservadas a candidatos negros e indios, conforme o quantitativo estabelecido no item 3, do Titulo I,
deste Edital, caso ndo sejam preenchidas, seréo revertidas para o quadro de vagas regulares;

5 Detectada a falsidade da declaragéo a que se refere o item 3 deste Titulo, seré o candidato eliminado do
concurso e, se houver sido nomeado, ficara sujeito a anulagéo da sua admiss&o ao servigo publico, apés o pro-
cedimento administrativo em que Ihe seja assegurado o contraditério e a ampla defesa, sem prejuizo de outras
sangdes cabiveis;

6 Os candidatos concorrentes as vagas de negros e indios, se aprovados, além de figurarem na lista geral de
classificagdo, terdo seus nomes em relagdo a parte, observada a respectiva ordem de classificagdo obtida;

7 Caso haja desisténcia de vaga do candidato negro ou indio aprovado, essa vaga sera preenchida por outro
candidato negro ou indio, respeitada a ordem de classificagéo da lista especifica.

V1. DA PESSOA COM DEFICIENCIA

1 Ficam reservadas, no presente certame, 5% (cinco por cento) das vagas oferecidas para pessoas com de-
ficiéncia, desde que comprovada a deficiéncia e a devida compatibilidade com as atividades do emprego, em
conformidade com o disposto na Lei Municipal n® 645 de 05/11/84 e no Decreto Municipal n° 5.890 de 16/06/86,
na Lei Municipal n® 2.111 de 10/01/94, Lei Municipal n® 4.950 de 02/12/08 e Lei Municipal n® 6.132 de 15/03/2017;

2 O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia devera assinalar o campo préprio do requerimento de ins-
crigdo, declarando a deficiéncia da qual é portador e, se necessario, requerer o método através do qual deseja
realizar a prova: com ledor ou prova ampliada e/ou informar dificuldade de locomogéo;

2.1 No caso de prova, em que haja necessidade de auxilio de fiscal ledor, o mesmo, além de auxiliar na leitura
da prova, sempre sob a supervisdo de outro fiscal devidamente treinado, transcrevera as respostas para o
cartdo-resposta. Ao final da prova seré lavrado um termo no qual o candidato concordara com as marcagoes
que foram efetuadas no cartdo-resposta;

2.2 O candidato com deficiéncia visual parcial (ambliopia) devera declarar sua condigéo, informando no reque-
rimento de inscri¢do sobre a necessidade da prova ser confeccionada de forma ampliada. Neste caso, sera
oferecido o cartdo resposta ampliado e prova com tamanho de letra correspondente a corpo 24 (vinte e quatro);
2.3 Qualquer outra solicitagéo referente a atendimento de necessidade especial o candidato devera proceder
conforme o disposto no Titulo VII deste Edital.

3 O candidato com deficiéncia auditiva que fizer uso de aparelho auricular, somente podera utiliza-lo até o sinal
de inicio da prova; momento no qual sera solicitado que retire o0 mesmo;

3.1 Caso haja algum aviso no decorrer do periodo de prova, ao candidato sera permitido recolocar o aparelho,
garantindo assim, a isonomia de informagoes.

4 0O candidato que n&o declarar no requerimento de inscrigdo que é pessoa com deficiéncia, concorrera somente
as vagas regulares, ndo sendo admitidas alteragdes posteriores ao término das inscri¢des (19/07/2019);

5 As vagas reservadas a pessoas com deficiéncia, conforme o quantitativo estabelecido no item 3, do Titulo |
deste Edital, caso ndo sejam preenchidas, seréo revertidas para o quadro de vagas regulares;

6 O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia participara do certame em igualdade de condigdes com
os demais candidatos, no que se refere ao contelido das provas, a avaliagao e aos critérios de aprovagao, ao
horario, ao local de aplicagéo, ao tempo de realizagéo das provas e a nota minima exigida para todos os demais
candidatos, sendo-lhe, porém, assegurado facil acesso ao recinto onde seréo realizadas as provas;

7 O acesso de pessoas com deficiéncia as provas e sua eventual aprovagéo néo significa que houve o reconhe-
cimento da compatibilidade de sua deficiéncia com a atividade pertinente a vaga, a qual sera determinada por
meio de Pericia Médica;

8 O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia, se aprovado na Prova Objetiva, devera comparecer no
prazo de até 02 (dois) dias Uteis, contados a partir da publicagdo do resultado da mesma, no Diario Oficial do
Municipio do Rio de Janeiro, a Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumulagédo da Coordenadoria
Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servicos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Ci-
vil, situada na Rua Afonso Cavalcanti n.® 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B - Cidade Nova, no horario das 10h
as 16h, munido do original de documento oficial de identidade, para tomar ciéncia do dia, horario e local em que
devera comparecer a Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas da Subsecretaria de Servigos Compartilhados
da Secretaria Municipal da Casa Civil — CVL/SUBSC/CTPM, ficando a Coordenadoria Técnica de Concursos,
Admisséo e Acumulagao desobrigada de realizar qualquer tipo de contato para este fim;

8.1 O candidato sera encaminhado a Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas da Subsecretaria de Servigos
Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil — CVL/SUBSC/CTPM, para confirmagéo da deficiéncia
declarada, conforme o disposto na legislagéo vigente;

8.2 No caso de ser pessoa com deficiéncia auditiva ou visual, ou apresentar paralisia cerebral, o candidato deve-
ra exibir, também, exame audiométrico, laudo oftalmolégico com acuidade visual ou parecer neuroldgico, respec-
tivamente, dentro do prazo de validade de 30 (trinta) dias, contados da data da emissao até a da apresentagao;
8.3 Constatada pela CVL/SUBSC/CTPM a necessidade de avaliagao da capacidade laborativa do candidato pela
Junta de Especialistas, o referido érgéo informara a Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumula-
cao da Coordenadoria Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servigos Compartilhados da Secretaria
Municipal da Casa Civil, para as providéncias pertinentes;

8.4 A Junta de Especialistas emitira laudo fundamentado, declarando a compatibilidade ou néo da deficiéncia
com as atribuigdes do cargo a ser ocupado;

8.5 O candidato, cuja deficiéncia seja considerada pela Junta de Especialistas, incompativel com o regular exer-
cicio das atividades do cargo, sera eliminado do certame.

9 O candidato considerado pela Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas como portador de deficiéncia fara
jus aos beneficios da legislagéo pertinente, se obtiver a média para aprovagéo, conforme o estabelecido neste
Edital;

10 O candidato considerado pela Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas como néo portador de deficién-
cia concorrera somente as vagas regulares, se obtiver a média para aprovagéo, conforme o estabelecido neste
Edital;

11 O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia que ndo comparecer no dia, hora e local determinados,
para confirmagéo da deficiéncia declarada no ato da inscrigdo ou deixar de comparecer, se convocado, para a
avaliagdo da Junta de Especialistas, concorrera somente as vagas regulares;

12 Os candidatos considerados “pessoa com deficiéncia”, conforme a legislagéo vigente, se habilitados, além de
figurarem na lista geral de classificag&o, terdo seus nomes publicados em relagéo a parte, observados a respec-
tiva ordem de classificagdo obtida;

13 Os recursos contra o resultado das avaliagoes realizadas pela Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas
deveréo ser interpostos no dia subsequente ao da publicagéo do resultado da avaliagdo dos candidatos inscritos
como pessoa com deficiéncia e encaminhados a Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas da Subsecretaria
de Servigos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil - CVL/SUBSC/CTPM;

14 Os recursos contra o resultado das avaliagdes realizadas pela Junta de Especialistas deverao ser interpostos
no dia subsequente ao da publicagéo do resultado da avaliagdo dos candidatos inscritos como pessoa com de-
ficiéncia e encaminhados a Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumulagdo da Coordenadoria
Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servigos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa
Civil - CVL/SUBSC/CGRH/CTCAA.

VIl. DA NECESSIDADE DE ATENDIMENTO ESPECIAL

1 O candidato, inscrito como pessoa com deficiéncia ou ndo, que necessitar de atendimento especial durante a
realizagdo da prova devera solicita-lo a Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagao situada
na Rua Afonso Cavalcanti, 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B, Cidade Nova/RJ, no prazo de até 48 horas
antes da data de realizagdo da mesma, no horario das 10h as 16h, indicando claramente quais os recursos
especiais necessarios e apresentar laudo médico redigido em letra legivel, justificando o atendimento especial
solicitado;

1.1 O candidato que ndo se manifestar, na forma e no prazo contido no item 1, ndo tera atendimento especial
no dia da realizagao da prova.

2 Entende-se por necessidade de atendimento especial:

2.1 Necessidade de auxilio de um fiscal ledor. Neste caso, além de auxiliar na leitura da prova, o fiscal ledor,
sempre sob a supervisdo de outro fiscal devidamente treinado, transcrevera as respostas para o cartao-resposta.
Ao final da prova sera lavrado um termo no qual o candidato concordara com as marcagdes que foram efetuadas
no cartao resposta;

2.2 Necessidade da prova ser confeccionada de forma ampliada. Neste caso, serdo oferecidos apenas cartao
resposta ampliado e prova com tamanho de letra correspondente a corpo 24 (vinte e quatro);

2.3 Necessidade de sala de mais facil acesso, no caso de dificuldade de locomogao;

2.4 Necessidade de carteira e mesa separadas;

2.4.1 dependendo da disponibilidade do local, o candidato podera ser alocado em uma sala sozinho. Nesse caso,
o candidato sera acompanhado por 2 (dois) fiscais.

2.5 Candidato que necessitar utilizar lupa, 6culos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessorios de
cobertura para cabega;

2.6 Candidato que necessitar utilizar aparelho auricular;

2.7 Candidato que estiver impossibilitado de transcrever as respostas da prova. Nesse caso, o candidato sera
acompanhado por 2 (dois) fiscais. Ao final da prova sera lavrado um termo no qual o candidato concordara com
as marcagdes que foram efetuadas no cartdo-resposta;

2.8 A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizagéo da prova, devera levar um acompa-
nhante, o qual sera responsavel pela guarda da crianga;

2.8.1 A candidata que nao levar acompanhante nao realizara a prova;

2.8.2 Nos horarios de amamentagéo, a candidata lactante podera ausentar-se, temporariamente, da sala de
prova, acompanhada de um fiscal;

2.8.2.1 Na sala reservada para amamentagao, ficardo somente a candidata lactante, o lactente e um fiscal, sendo
vedada a permanéncia do acompanhante e de quaisquer outras pessoas.

2.8.3 Nao sera concedido tempo adicional para a candidata que necessitar amamentar, a titulo de compensacéo,
durante o periodo de realizagéo das provas.

2.9 Candidato que nao tenha condigdes de se deslocar sozinho e necessite de acompanhante.

3 Ao acompanhante, conforme estabelecido nos itens 2.8 e 2.9 e, previamente autorizados pela Coordenadoria
Técnica de Concursos, Admiss@o e Acumulagéo, nao sera permitido a utilizagéo de celular ou quaisquer outros
equipamentos eletronicos ou de comunicagdo durante a realizagao do certame;

3.1 O acompanhante ficara, sempre sob a supervisao de um fiscal, em dependéncia designada pela Comissao
Organizadora.

4 A exigéncia da solicitagdo da necessidade de atendimento especial descrita nos itens 2.1, 2.2 e 2.3 aplica-se
apenas aos candidatos concorrentes as vagas regulares, tendo em vista ndo existir a opgao no requerimento
de inscrigéo;

4.1 Para o atendimento das demais necessidades, o candidato, concorrente as vagas regulares ou de pessoa
com deficiéncia, devera proceder conforme o estabelecido no item 1 deste Titulo.

5 A solicitagdo néo garante ao candidato o atendimento especial. O pedido sera deferido ou indeferido pela Coor-
denadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumulagéo, apds analise, obedecendo a critérios de viabilidade
e de razoabilidade.

VIil. DA CONFIRMAGAO DA INSCRIGAO

1 0 candidato devera acompanhar a CONFIRMAGAO DO PAGAMENTO DE SUA INSCRIGAO através do site
http://www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos até o dia 30/07/2019;

1.1 Para verificar a confirmag@o do pagamento, o candidato acessara, no site acima mencionado, a opgéo
“consultar andamento da inscrigdo” e, verificar no final do requerimento se consta a mensagem “confirmado
pagamento da taxa de inscrigdo”;

1.2 Se até a data acima citada na@o estiver confirmado o respectivo pagamento da inscrigédo, o candidato
devera comparecer, impreterivelmente, no dia 31/07/2019 a Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao
e Acumulagdo da Coordenadoria Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servigos Compartilhados
da Secretaria Municipal da Casa Civil, situada na Rua Afonso Cavalcanti n.° 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala
B - Cidade Nova, no horario das 10h as 16h, portando o CPF, DARM e o respectivo comprovante de pagamento;
1.3 A inobservancia ao determinado no item 1 e subitem 1.2 deste Titulo, implicara a ndo participagdo do can-
didato no concurso, ndo sendo aceitas, portanto, reclamagdes quanto a ndo confirmagdo do pagamento de sua
inscrigao;

1.4 N&o havera inclusdo de candidato apds a data determinada no subitem 1.2 deste Titulo.
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2 As informagdes referentes a data, horario, tempo de duracéo e local de realizagédo da prova (nome do estabe-
lecimento, enderego e sala), assim como orientagdes para realizagdo da prova, estardo disponiveis, oportuna-
mente, no site http://www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos;

2.1 Nao serao prestadas, por telefone, informacoes a respeito de locais e horarios de realizagéo da prova;

2.2 O Cartéo de Confirmacéo de Inscrigdo estara disponivel no site para conhecimento do candidato.

3 O candidato devera, obrigatoriamente, conferir todas as informagdes contidas no site http:/www.prefeitura.rio/
web/portaldeconcursos e/ou no requerimento de inscricdo e/ou no Cartdo de Confirmagao de Inscrigdo — CCl;
3.1 Quando houver inexatidao de informagéo, tais como: nome, identidade e data de nascimento, o candidato
devera solicitar ao fiscal de sala a devida corregéo, no momento em que for assinar a lista de presenga na sala
de prova;

3.2 Caso haja inexatidao na informagé&o relativa a sua eventual condigéo de pessoa com deficiéncia que deman-
de tipo de prova diferenciada (ledor ou ampliada) e/ou esteja concorrendo as vagas reservadas para pessoas
com deficiéncia, o candidato devera comparecer a Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumula-
cao da Coordenadoria Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servicos Compartilhados da Secretaria
Municipal da Casa Civil, situada na Rua Afonso Cavalcanti n.° 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B - Cidade
Nova, no horério das 10h as 16h até 48h antes da prova;

3.3 Seréo de exclusiva responsabilidade do candidato as consequéncias advindas de eventual omissdo quanto
a solicitagéo de corregéo.

4 A existéncia de informagdes quanto a data, horario e local da realizagéo da prova no cartao de confirmagéo de
inscrigao disponivel na Internet, ndo exime o candidato do dever de observar, pelo Diario Oficial do Municipio do
Rio de Janeiro, as publicagdes de todos os atos e editais referentes ao certame;

5 O candidato n&o poderé alegar desconhecimento dos locais de realizagdo das provas como justificativa de sua
auséncia. O ndo comparecimento as provas, qualquer que seja o motivo, sera considerado como desisténcia do
candidato e resultara em sua eliminagéo do certame.

IX. DA AVALIAGAO DOS CANDIDATOS

1 A avaliagdo dos candidatos sera feita através de Prova Objetiva, de carater eliminatério e classificatério, ela-
borada com base no contetido programatico a ser publicado posteriormente em Diario Oficial, conforme quadro
a seguir:

MINIMOEM | MINIMO EM
) wope | PONTOS | TOTAL szl;gs sz‘;ﬁs
CARGO/ESPECIALIDADE CONTEUDO | quEsToES Qu;g';f\o Pomos HABILITAGAO | HABILITAGAO
(POR (POR TOTAL
CONTEUDO) | DAPROVA)

ANATOMIA PATOLOGICA Lingua Portuguesa 10 2,0 20,0 4,0
ANESTESIOLOGIA SUS 10 2,0 20,0 40
CARDIOLOGIA
CIRURGIA GERAL
CIRURGIA PEDIATRICA
CIRURGIA PLASTICA
CIRURGIA TORACICA
CIRURGIA VASCULAR
CLINICA MEDICA
GASTROENTEROLOGIA
PEDIATRICA
GERIATRIA
INFECTOLOGIA
INTENSIVISTA ADULTO )
INTENSIVISTA INFANTIL Especifico do cargof 720
MEDICINA ADOLESCENTE Especialidade 40 20 80,0 16,0
NEFROLOGIA Médica a que
NEONATOLOGIA concorre
NEUROCIRURGIA
NEUROLOGIA
NEUROLOGIA PEDIATRICA
OFTALMOLOGIA
ORTOPEDIA E
TRAUMATOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA
PEDIATRIA
PSIQUIATRIA
RADIOLOGIA
UROLOGIA

Lingua Portuguesa 10 2,0 20,0 4,0

SUS 10 2,0 20,0 40
HEMOTERAPIA Especifico do cargo/
) ;5;’;2:!":5: 25 2,0 50,0 10,0 72,0
OBSTETRICIA
concorre
Area Especifica a 15 20 30,0 60
que concorre

1.1 A prova objetiva sera realizada no dia 15/09/2019 e tera a duragao de 4h, INCLUINDO A MARCAGAO DO
CARTAO-RESPOSTA;

« sera considerado habilitado o candidato que obtiver na Prova Objetiva, no minimo, 60% (sessenta por cento)
de pontos do total da prova e o minimo de pontos para habilitagdo por contetdo, conforme o estabelecido no
quadro acima;

1.1 Toda e qualquer legislagdo com entrada em vigor apds a data de publicagéo deste Edital, bem como altera-
coes em dispositivos legais e normativos a ele posteriores, ndo serdo objeto de avaliagdo na prova do concurso.

2 DA PROVA OBJETIVA
2.1 A prova objetiva constara de questdes de multipla escolha, com quatro opgdes (A, B, C e D) e uma Unica
resposta correta, de acordo com o enunciado da questao.

2.2 A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferogréfica, fabricada em material incolor e
transparente de tinta azul ou preta.

2.2.1 N&o sera permitido o uso de lapis, lapiseira, marca texto, corretivo e/ou borracha durante a realizagéo da
prova.

2.3 Os cartdes-resposta seréo corrigidos por meio de processamento eletrénico;

2.4 O candidato devera transcrever as respostas da prova objetiva para o cartdo-resposta, que é o tnico docu-
mento valido para a corregéo eletronica, apondo, ainda, sua assinatura no local determinado;

2.4.1 Como medida de seguranga, o candidato devera transcrever, de proprio punho, em caligrafia usual, a fra-
se apresentada no caderno de questdes, para posterior exame grafolégico e confirmagéo de sua identificagéo,
n&o sendo permitida a interferéncia e/ou a participagao de outras pessoas.

2.4.1.1 Caso nao tenha condigbes de transcrever a frase, sera lavrado Termo de Ocorréncia e colhida a impres-
séo digital do candidato.

2.5 O preenchimento do cartdo-resposta sera de inteira responsabilidade do candidato, que devera proceder em
conformidade com as instrugoes especificas contidas neste regulamento, ndo sendo permitida a interferéncia e/
ou a participagdo de outras pessoas, salvo em caso de candidato que tenha solicitado atendimento especial para
a realizag&do das provas, conforme o disposto no Titulo VI item 2.1 e Titulo VIl itens 2.1 e 2.5.

2.5.1 Haver3, no cartdo-resposta, para cada questdo, quatro campos de marcagdo: um campo para cada uma
das quatro opgdes A, B, C e D, sendo que o candidato devera, obrigatoriamente, marcar, para cada questao, um,
e somente um, dos quatro campos do cartdo-resposta, sob pena de anulagéo da respectiva questao;

2.5.2 Né&o serdo computadas as questdes ndo assinaladas, rasuradas ou emendadas, ainda que legiveis, e as
que tiverem mais de uma opgao assinalada como resposta;

2.5.3 O candidato ndo podera amassar, molhar, dobrar, rasgar, manchar ou, de qualquer modo, danificar o
cartdo-resposta, sob pena de reprovagéo, por impossibilidade de realizagdo da leitura 6ptica;

2.5.4 em hipétese alguma havera substituigdo do cartdo-resposta por erro do candidato.

2.6 O TEMPO DE DURAGAO DA PROVA INCLUI O PREENCHIMENTO DO CARTAO-RESPOSTA;

2.6.1 o candidato é responsavel pela conferéncia de seus dados pessoais: nome, nimero de inscrigéo e data
de nascimento.

2.7 O gabarito da prova objetiva sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro no se-
gundo dia atil seguinte ao de realizagdo da prova, estando disponivel também, no endereco eletrénico
http://www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos.

X. DAS CONDIGOES DE REALIZAGAO DAS PROVAS

1 As provas serdo aplicadas na Cidade do Rio de Janeiro, em fungéo da disponibilidade de locais para realizagéo.
1.1 A Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagdo ndo se obriga a realizar as provas no
bairro onde o candidato residir.

2 Os locais, a data e o horario de realizagdo da prova serao publicados no Diario Oficial do Municipio e divulga-
dos no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos;

30 i devera parecer ao local para a prova com antecedéncia de 60 (sessenta)
minutos do horario fixado para o seu inicio, portando caneta esferografica de tinta azul ou preta, fabri-
cada em material transparente e o original do documento de identidade oficial, reconhecido em todo o
territério nacional;

3.1 O documento devera estar em perfeitas condigées, de forma a permitir, com clareza, a identificacdo do can-
didato e sua assinatura;

3.2 Nao sera aceita copia do documento de identidade, ainda que autenticada, nem protocolo do documento;
3.3 SERAO CONSIDERADOS DOCUMENTOS DE IDENTIDADE: carteiras expedidas pelo Comando Militar,
pela Secretaria de Seguranga Publica, pelo Instituto de Identificagdo e pelo Corpo de Bombeiro Militar; carteiras
expedidas pelos ¢érgéos fiscalizadores de exercicio profissional (ordens, conselhos etc.); passaporte brasileiro;
certificado de reservista; carteiras funcionais do Ministério Publico; carteiras funcionais expedidas por 6rgao pu-
blico que, por lei federal, valham como identidade; carteira de trabalho; carteira nacional de habilitagéo (somente
o modelo aprovado pelo artigo 159 da Lei n° 9.503, de 23 de setembro de 1997);

3.4 NAO SERAO ACEITOS COMO DOCUMENTOS DE IDENTIDADE: certiddes de nascimento, CPF, titulos elei-
torais, carteiras de motorista (modelo antigo), carteiras de estudante, carteiras funcionais sem valor de identidade,
protocolos de documentos nem documentos, mesmo que original, ilegiveis, ndo identificaveis e/ou danificados ou
quaisquer outros, que nédo tenham validade como documento de identidade em todo o territério nacional;

3.5 O candidato que deixar de apresentar, no dia de realizagdo da prova, documento original que o identifique,
reconhecido em todo o territério nacional alegando qualquer justificativa, ndo realizara a prova, sendo excluido
do certame.

4 Para a seguranca dos candidatos e a garantia da lisura do certame, apds a assinatura da lista de presenca,
serdo adotados os seguintes procedimentos;

4.1 O candidato ndo podera retirar-se da sala de prova sem autorizagdo e acompanhamento da fiscalizagao;
4.2 O candidato ndo podera consultar qualquer material, inclusive jornal e revista, enquanto aguardar o horario
de inicio da prova;

5 Recomenda-se que o candidato ndo leve nenhum aparelho eletrénico no dia de realizagédo das provas;
5.1 Os candidatos que portarem pertences pessoais, inclusive aparelho(s) celular(es) desligado(s) ou outros
aparelhos eletronicos, terdo os referidos objetos guardados em saco plastico, que devera ser identificado, la-
crado e colocado embaixo da carteira onde o candidato estiver sentado. Demais pertences ficaréo a vista da
fiscalizagdo de sala, durante todo o periodo de permanéncia dos candidatos em sala, ndo se responsabilizando
a Subsecretaria de Servigos Compartilhados pela guarda, por perdas ou extravios durante a realizagéo da prova,
nem por danos a eles causados;

5.1.1 E de responsabilidade do candidato acondicionar os objetos citados no item 5.1.

5.2 0 TELEFONE CELULAR DEVERA PERMANECER DESLIGADO E SEM BATERIA, DESDE O MOMENTO
DA ENTRADA ATE A SAIDA DO CANDIDATO DO LOCAL DE REALIZAGAO DAS PROVAS;

530 i que iro no item 5 e nos subitens 5.1 e 5.2, deste Titulo, podera ser
eliminado do certame, conforme decisdo da organizadora do concurso.

6 N&o sera permitida a entrada de candidatos no ambiente de provas portando arma de qualquer espécie, ainda
que detenha autorizagdo para o respectivo porte;

7 Os portdes dos prédios onde seréo realizadas as Provas serdo fechados, impreterivelmente, no horario a ser
informado através de Edital, mediante preenchimento “Termo de Fechamento de Portao”, lavrado pelo Supervi-
sor ou pelo Coordenador na presenga de 2 (duas) testemunhas;

7.1 O candidato que chegar apds o fechamento dos portdes, independente do motivo alegado, tera vedada sua
entrada no prédio e serd automaticamente eliminado do certame.
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8 Sera vedado ao candidato o uso de lupas, 6culos escuros, protetores auriculares ou quaisquer acessorios de
cobertura para cabega, tais como: chapéu, boné, gorro etc, salvo se autorizado, previamente, pela Coordenado-
ria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagéo, conforme estabelecido no Titulo VII deste Edital;

9 Os reldgios de pulso serdo permitidos, desde que ndo sejam digitais e permanegam sobre a mesa, a vista dos
fiscais, até a concluséo da Prova;

10 Nao sera permitido o empréstimo de material e/ou utensilio de qualquer espécie entre os candidatos;

11 A'inviolabilidade das provas sera comprovada no momento do rompimento do lacre dos malotes, mediante
termo formal e a presenga de, no minimo, 2 (dois) candidatos;

12 Nao sera autorizado o ingresso de acompanhantes do candidato no estabelecimento de realizagéo das pro-
vas, salvo se autorizado, previamente, pela Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagéo,
conforme estabelecido no Titulo VII deste Edital;

13 Nos locais de prova podera haver revista pessoal por meio de utilizagao de detector de metais e rastreamento
eletrénico;

14 Nao sera permitido ao candidato fumar, conforme determinado no art. 49 da Lei Federal 12.546 de 14 de
dezembro de 2011;

15 Ap6s o inicio da prova nao sera permitida a permanéncia de pessoas néo autorizadas previamente no local de
prova, salvo se autorizado, previamente, pela Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissédo e Acumulagéo,
conforme estabelecido no item 1 do Titulo VII deste Edital;

16 Nao sera permitida a consulta a legislag&o, livros, impressos ou anotagdes;

17 Somente ap6s decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha desistido do concurso,
podera entregar o caderno de questdes e o cartdo-resposta devidamente assinado e com a frase transcrita, e
retirar-se do recinto;

18 AO TERMINAR A PROVA O CANDIDATO ENTREGARA, OBRIGATORIAMENTE, AO FISCAL DE SALA,
O SEU CARTAO-RESPOSTA E O CADERNO DE QUESTOES, SOB PENA DE EXCLUSAO DO CERTAME;
18.1 Sera permitido ao candidato levar o caderno de questdes da prova apenas nos 30 (trinta) minutos anteriores
ao término da prova.

18.2 Os cadernos de questdes da prova retidos serdo eliminados posteriormente.

190 i que prir o ido no item 18 deste Titulo, podera ser eliminado do certame,
conforme decisdo da Organizadora do Concurso;

20 Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando todos tiverem
concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o registro dos seus nomes e assinaturas
na ata de aplicagéo de prova;

21 O candidato que insistir em sair de sala, descumprindo o disposto nos itens 17 a 20 deste Titulo, devera assi-
nar o Termo de Desisténcia e, caso se negue, sera lavrado um Termo de Ocorréncia, testemunhado por 2 (dois)
outros candidatos, pelos fiscais e pelo Coordenador Local;

22 Qualquer observagao por parte dos candidatos sera igualmente lavrada na ata, ficando seus nomes e nume-
ros de inscrigao registrados pelos fiscais;

23 Néo havera prorrogagao do tempo previsto para aplicagdo da prova, e nem compensagédo em decorréncia de
afastamento do candidato da sala de prova, seja qual for o motivo;

24 No dia de realizagéo da prova nao serao fornecidas, por nenhum membro da equipe de aplicagéo desta e
nem pelas autoridades presentes, informagdes referentes ao seu contelido e/ou aos critérios de avaliagéo e de
classificagdo;

25 Nao havera aplicagéo de prova fora dos dias, locais e horarios pré-estabelecidos.

XI. DA EXCLUSAO DO CERTAME

1 Sera excluido do concurso o candidato que:

1.1 Faltar, chegar ao local de prova apos o fechamento dos portées ou comparecer para a realizagdo da prova
em local diferente do designado;

1.2 Ausentar-se da sala, a qualquer tempo, portando o cartao-resposta e/ou o caderno de questdes;

1.3 O candidato que insistir em sair de sala, descumprindo o disposto nos itens 17 a 20 do Titulo XI;

1.4 Deixar de cumprir o disposto no item 3 do Titulo XI;

1.5 Deixar de assinar o cartdo-resposta e a lista de presenca e/ou nao transcrever a frase para o cartdo-resposta,
conforme estabelecido no subitem 2.4.1 do Titulo X;

1.6 Dispensar tratamento incorreto e/ou descortés a qualquer pessoa envolvida na aplicagéo das provas ou auto-
ridade, bem como perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comportamento indevido;
1.7 For surpreendido, durante a realizagao da prova:

1.7.1 Utilizando qualquer tipo de consulta a material impresso, anotagdes ou similares ou em comunicag&o ver-
bal, escrita ou gestual, com outro candidato;

1.7.2 Dando e/ou recebendo auxilio para a execugao da prova;

1.7.3 Portando anotagdes, impressas ou manuscritas;

1.7.4 Utilizando qualquer aparelho eletrénico ou qualquer outro meio de comunicagéo ativa ou passiva;

1.7.5 Portando qualquer tipo de arma.

1.8 Fizer anotagédo de informacgdes relativas as suas respostas no comprovante de inscrigdo ou em qual-
quer outro meio, que ndo o permitido;

1.9 Recusar-se a ser submetido ao detector de metal;

1.10 Recusar-se a entregar o cartdo-resposta e o caderno de questdes, ao término do tempo destinado para a
realizagdo da prova;

1.11 Descumprir quaisquer das instrugdes contidas no caderno de questdes;

1.12 Nao alcangar o minimo de pontos exigidos para habilitagdo na Prova Objetiva, conforme estabelecido no
presente Edital;

1.13 Utilizar processos ilicitos, através de meio eletronico, estatistico, visual ou grafolédgico, mesmo que consta-
tado posteriormente;

1.14 Deixar de se apresentar, quando convocado em qualquer fase do concurso, ou ndo cumprir, Nos prazos
indicados, os procedimentos necessarios para a posse;

1.15 Utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos ou ilegais para obter aprovag&o prépria ou de terceiros, em
qualquer etapa do concurso publico;

1.16 Deixar de apresentar qualquer um dos documentos que comprovem o atendimento a todos os requisitos
fixados neste Edital;

1.17 Fizer declaragéo identificada como falsa ou inexata em qualquer documento;

1.18 N&o atender as determinagdes do presente regulamento e de seus atos complementares.

Xll. DOS RECURSOS

1 O proprio candidato, ou seu procurador legal, poderdo interpor recurso, quando ficar evidenciado erro na
formulag@o da questao, na corregao e no critério de julgamento, utilizando-se, para tanto, de formulario préprio,
para cada questéo, cujo modelo estara disponivel no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos,
opgao “Portal de Concursos”.

1.1 O recurso para prova objetiva podera ser protocolado pelo candidato ou pelo seu procurador legal, exceto a
recontagem de pontos que s6 podera ser feita pelo préprio candidato.

2 Sera vedada a extragédo de copia, fotografia ou qualquer outra forma de reprodugéo em qualquer fase recursal;
2.1 A obtencéo de copia somente se dara através de certiddo de inteiro teor, desde que requerida pelo préprio
candidato ou seu procurador legal;

3 Os recursos deverao ser interpostos no prazo de:

3.1 Até 02 (dois) dias Uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicagédo do gabarito no D.O. Rio,
quanto as questdes da prova objetiva;

3.2 Até 02 (dois) dias Uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicagéo do resultado da prova objetiva
no D.O. Rio, para solicitar recontagem de pontos, que sé podera ser feita pelo proprio candidato;

3.2.1 Arecontagem de pontos sera através da vista da copia do cartdo-resposta;

3.3 Até 02 (dois) dias Uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicagéo do resultado final no D.O. Rio,
exclusivamente para retificagdo de eventual erro material;

4 O recurso, individual, contra o gabarito, devera ser digitado ou preenchido com letra de forma e assinado pelo
candidato ou por procurador legal, com a indicagéo precisa daquilo em que o candidato se julgar prejudicado e
devidamente fundamentado, comprovando as alegagdes com a citagéo de artigos de legislagéo, itens, paginas
de livros, nome de autores etc, juntando, sempre que possivel copia dos comprovantes;

4.1 O recurso contra o gabarito devera ser Unico para cada questao;

5 O recurso devera ser entregue na Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumulagéo da Coorde-
nadoria Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servicos Compartilhados da Secretaria Municipal da
Casa Civil, situada a Rua Afonso Cavalcanti, 455 — Anexo, 10° andar / Ala B - Cidade Nova, impreterivelmente,
das 10h as 16h;

5.1 Nao serdo aceitos, em hipétese alguma, recursos ap6s as 16 horas;

6 Sera indeferido, liminarmente, o pedido de recurso apresentado fora das condi¢des exigidas e/ou dos prazos
estabelecidos;

7 Se do exame dos recursos contra o gabarito resultar anulagéo de questéo, os pontos a ela correspondentes se-
réo atribuidos, indistintamente, a todos os candidatos presentes, independentemente da formulagéo de recurso;

8 Se, por forga de decis&o favoravel a impugnagdes, houver modificagéo do gabarito divulgado antes dos recur-
s0s, as provas serdo corrigidas de acordo com o gabarito definitivo, ndo se admitindo recurso dessa modificagédo
decorrente das mesmas;

9 Né&o serao aceitos recursos por fax, via postal ou pela Internet;

10 A Banca Examinadora constitui tltima instancia para recurso e revisdo, sendo soberana em suas decisoes,
razao pela qual serdo indeferidos, liminarmente, recursos ou revises adicionais.

XIil. DO RESULTADO DAS PROVAS

1 O resultado da Prova Objetiva sera divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Ja-
neiro e disponibilizado no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos, opgao “Portal de Concursos”,
e dele constarédo as notas, por contetido, de todos os candidatos convocados;

XIV. DO RESULTADO FINAL

1 O resultado final do Concurso Publico sera divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial do Municipio do
Rio de Janeiro e disponibilizado no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos, opgao “Portal de
Concursos”;

2 Do resultado final constaréo, apenas, os candidatos aprovados na Prova Objetiva, em ordem decrescente de
pontos, mediante o somatério das notas obtidas nos contetidos da Prova Objetiva, aplicando-se os seguintes
critérios:

a) maior nota no conteildo de Especifico do Cargo;

b) maior nota no contetido do SUS;

c) maior nota no contetdo de Lingua Portuguesa;

d) maior idade.

3 Do Em observancia a Lei 10.741, de 1° de outubro de 2003 que dispde sobre o Estatuto do Idoso, os candidatos
por ela amparados terdo critério de desempate diferenciado;

3.1.1 Para aplicagéo do critério de desempate estabelecido no item 2, sera considerada a idade que o candidato
tiver no ultimo dia de inscrigéo (19/07/2019).

XV. DO PROVIMENTO E ADMISSAO NO CARGO

1 O provimento no cargo obedecerd, rigorosamente, a ordem da Classificagéo Final dos candidatos aprovados
e as disposi¢des legais pertinentes, considerando ainda o resultado dos beneficiarios da Lei n.° 2.111/1994 e da
Lei 5.695/2014;

2 No ato da posse, o candidato devera comprovar a qualificagdo essencial exigida para o ingresso no cargo,
conforme o constante no item 2 do Titulo | e do item 6 deste Titulo;

3 O candidato aprovado, quando convocado, devera apresentar-se a Coordenadoria Técnica de Pericias Médi-
cas, de acordo com escala a ser divulgada em época prépria, para exame admissional, devendo, neste momen-
to, estar de posse dos seguintes exames:

« oftalmolégico com laudo, especificando acuidade visual, fundoscopia, tonometria e senso cromatico;

« eletrocardiograma com laudo, quando com 35 (trinta e cinco) anos ou mais.
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3.1 Ao serem avaliados pelos Médicos Peritos da Coordenadoria Técnica de Pericias Médicas da Subsecretaria
de Servigos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil, outros exames poderao ser solicitados, na
dependéncia do exame clinico;

4 Somente serao aceitos exames realizados em até 30 (trinta) dias imediatamente anteriores ao ato da apre-
sentagéo;

5 Somente sera empossado no cargo o candidato considerado APTO no exame de satde admissional, de carater
eliminatorio;

6 Por ocasido da posse, serdo exigidos dos candidatos os seguintes documentos:

« Carteira de Identidade;

« CPF;

« Comprovante da habilitagéo (qualificagéo exigida) para exercer o cargo;

« Curriculo;

* PIS ou PASEP;

« Duas fotos 3x4 (iguais), coloridas, recentes e de frente;

« Original da Carteira de Trabalho;

« Titulo de Eleitor, com o respectivo comprovante de votagéo da ultima eleigéo;

« Certificado de Reservista, se do sexo masculino;

« Certiddo de Casamento (se casado) ou da Certiddo de Nascimento (se solteiro);

« Copia da Certidao de Nascimento dos filhos menores 21 anos;

« Copia do comprovante de residéncia (conta de luz, gas, agua ou telefone convencional), emitido ha no méaximo
60 dias, onde conste seu enderego completo, inclusive o Cédigo de Enderecamento Postal — CEP;

« Carta de Naturalizagdo se estrangeiro naturalizado (original e copia);

« Caso exista dependente por forga de agéo judicial: apresentar Termo de Curatela (original e copia) ou Termo de
Guarda e Posse em caso de adog&o (original e cépia);

« Se o candidato ja for ocupante de outro cargo ou emprego publico, nas esferas Municipal, Estadual ou Federal,
na ocasido da posse, apos a devida aprovagéo na pericia médica, devera comparecer na Geréncia de Admissé@o
e Acumulagéo da Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagdo da Coordenadoria Geral de
Recursos Humanos da Subsecretaria de Servigos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil, munido
do seu contracheque para regularizar esta situagéo funcional. Caso o cargo seja inacumulavel, apresentar o
protocolo de exoneragéo ou rescisdo do contrato de trabalho.

7 Os documentos citados no item 6 serdo exigidos apenas dos candidatos aprovados e convocados para posse,
nao sendo aceitos protocolos;

8 Sera vedado o ingresso no cargo, o candidato que se enquadrar em qualquer das hipoteses previstas no Art.
1° do Decreto n° 35.610 de 15 de maio de 2012;

9 O candidato devera assinar declaragéo de veracidade dos documentos apresentados, bem como das informa-
coes prestadas, sob pena de anulagédo do ato de nomeagao;

XVI. DAS DISPOSICOES GERAIS

1 O certame sera regulado por este Edital, organizado e executado pela Coordenadoria Técnica de Concursos,
Admissao e Acumulagdo da Coordenadoria Geral de Recursos Humanos da Subsecretaria de Servigos Compar-
tilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil;

1.1 O cronograma com as datas previstas da realizacéo de todas as etapas encontra-se disponivel no site

1.1.1 dependendo da necessidade o cronograma podera sofrer alteragdes;

2 A Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissdo e Acumulagdo néo se responsabiliza pela confecgéo ou
comercializagao de apostilas referentes ao concurso;

3 A aprovagao no concurso assegurara apenas a expectativa de direito & nomeagéao, ficando a concretizagao
desse ato condicionada a observancia das disposigoes legais pertinentes, do exclusivo interesse e as neces-
sidades do servico, de acordo com a disponibilidade orcamentaria e dentro do prazo de validade do concurso;

4 A jornada de trabalho sera organizada para atender as necessidades do Municipio do Rio de Janeiro,
observada a carga horaria especifica do cargo efetivo;

5 A qualquer tempo poder-se-a anular a inscrigdo, prova ou convocagdo do candidato, desde que verificadas
falsidades de declaragdes ou irregularidades nas provas ou documentos;

6 O concurso serd homologado pelo Subsecretario de Servigos Compartilhados, sendo o ato respectivo publica-
do no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O. Rio;

7 O prazo de validade do concurso sera de 02 (dois) anos, contados a partir da data de publicagdo da homolo-
gacao do certame, podendo ser prorrogado por igual periodo, a critério da Administragdo Superior;

8 Todas as convocagdes, avisos e resultados serdo publicados, exclusivamente, nos Diario Oficial do Municipio
do Rio de Janeiro - D.O. Rio e disponibilizados no site http:/www.prefeitura.rio/web/portaldeconcursos;

8.1 E de responsabilidade da Secretaria Municipal de Satde a convocagao dos candidatos para posse.

8.1.1 O candidato habilitado devera acompanhar as publicagdes, no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro

- D.O. Rio, referentes a convocagédo para posse;

9 Nao sera investido no cargo o candidato que, na condigdo de ex-servidor, tenha nos Gltimos cinco anos sido
demitido de cargo publico municipal, tido sua aposentadoria cassada por danos ao servigo publico ou tido con-
trato de trabalho com esta Municipalidade rescindido por justa causa, conforme o disposto no Decreto Municipal
n.° 17.930/1999;

10 Os candidatos aprovados e classificados além do nimero de vagas constantes do quadro do Titulo |, item 3,
fardo parte do banco de concursados, suscetivel de aproveitamento durante o periodo de validade do concurso,
de acordo com o interesse da Administragao Publica Municipal;

11 Conforme o estabelecido na Portaria CVL/SUBSC n° 11 de 22 de agosto de 2018, o candidato habilitado em
todas as etapas do concurso, na forma do edital regulamentador e da mencionada Portaria, que nédo tenha com-
pletado a investidura de acordo com as determinagdes contidas na Lei n® 94 de 14 de margo de 1979, podera
requerer a Inclusdo no Final da Lista do Banco de Concursados;

11.1 O candidato que tiver deferida sua solicitagéo para inclusdo no final de lista do banco de concursados, sera
reposicionado apos os demais que aguardam a convocagao para a posse;

11.2 O deferimento da opg&o para figurar no final da lista citada no subitem 11.1 deste Titulo, ndo garantira ao
candidato nova convocagao, o que dependera, inclusive do interesse e necessidade da Administragao Publica.

12 Durante o 1ito do pre o candidato é responsavel pela atualizagdo de enderego, jun-
to & Coordenadoria Técnica de Concursos, Admissao e Acumulagdo. Apés a homologagédo do concurso, o
candidato aprovado é responsavel pela atualizagdo do endereco junto a Secretaria Municipal de Saude. A ndo
atualizacao podera gerar prejui: ao di sem I T bilizagao para a Coordenado-
ria Técnica de Concursos, A i e Act lagdo da Coor ia Geral de Recursos Humanos da
Subsecretaria de Servigos Compartilhados da Secretaria Municipal da Casa Civil e nem para Secretaria
Municipal de Educacéo;

12.1 A Subsecretaria de Servigos Compartilhados e a Secretaria Municipal de Educagéo nao se responsabilizam
nos casos decorrentes de:

a) endereco nao atualizado;

b) correspondéncia devolvida pela Empresa Brasileira de Correios e Telégrafos — ECT por razées diversas de
fornecimento e/ou enderego errado do candidato;

c) correspondéncia recebida por terceiros.

13 As informacgoes referentes a classificagdo e a nota do candidato nao serdo transmitidas por telefone, em
hipétese alguma;

14 As duvidas, oriundas das informagées neste Edital, poderédo ser dirimidas na Coordenadoria Técnica de Con-
cursos, Admissdo e Acumulagéo, Rua Afonso Cavalcanti n® 455, Anexo, 10° andar - Ala B - Cidade Nova/RJ, de
2% a 6° feira, das 10h as 16h; através dos telefones 2976-1612 ou 2976-1103;

15 Quaisquer alteragdes nas regras fixadas neste edital somente poderéo ser feitas por meio de outro edital;

16 Os casos omissos serdo submetidos a apreciagado do Subsecretario de Servigos Compartilhados.

SUBSECRETARIA DE SERVIGOS COMPARTILHADOS
RETIFICAGAO
D.O. RIO DE 16 DE MAIO DE 2019
EDITAL CVL/SUBSC N° 99 DE 15 DE MAIO DE 2019.
Onde se lé:
1. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES
2. Das Vagas, do Vencimento, da Carga Horaria e da Taxa de Inscrigao:

Vagas Carga
Cargo Sem Vencimento Horaria Taxa de
Especialidade R NI PD TOTAL Semanal Inscrigéo
MEDICO 0
PERITO CLINICAGERAL | 11 3 1 15 R$ 1.286,11 24h R$ 100,00
Vagas Carga
o . P Taxa de
Cargo Especialidade Vencimento | Horaria L
R | NI | PD | TOTAL Semanal | "scrigao
PSIQUIATRIA 5 1 - 6
ORTOPEDIA 4 - - 4
MEDICO CARDIOLOGIA 3 - - 3 R$ 1.286,11 24h R$ 100,00
PERITO I ’
OFTALMOLOGIA 2 - - 2
OTORRINOLARINGOLOGIA | 2 - - 2
LEGENDA: R = Vagas Regulares/NI = Vagas Negros e indios/PD = Vagas Pessoa com Deficiéncia
Leia-se: ~
I. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES
2. Das Vagas, do Vencimento, da Carga Horaria e da Taxa de Inscrigao:
Vagas Carga
Cargo Sem Especialidade Vencimento | Horaria I::gfi d:o
R | NI'| PD | TOTAL Semanal 4
MEDICO i
PERITO CLINICA GERAL 13 | 3 1 17 R$ 1.286,11 24h R$ 100,00
Vagas Carga
Cargo Especialidade Vencimento | Horaria I::i:i d:O
R NI | PD |TOTAL Semanal G
PSIQUIATRIA 5 1 - 6
MEDICO ORTOPEDIA 3 1 - 4
PERITO CARDIOLOGIA 2 1 - 3 R$ 1.286,11 24h R$ 100,00
OFTALMOLOGIA 2 - - 2
OTORRINOLARINGOLOGIA | 2 - - 2

LEGENDA: R = Vagas Regulares/NI = Vagas Negros e indios/PD = Vagas Pessoa com Deficiéncia

SUBSECRETARIA DE SERVIGOS COMPARTILHADOS
RETIFICAGAO
D.O. RIO DE 20 DE MAIO DE 2019

EDITAL CVL/SUBSC N° 102 DE 16 DE MAIO DE 2019
Onde se lé:
3 Das Vagas
3.1 Adistribuicao das vagas sera por Coordenadoria Regional de Educagéo - CRE, conforme consta do quadro
abaixo:

VAGAS A
CRE BAIRROS DE ABRANGENCIA
R NI PD | TOTAL
Praga Maua, Gamboa, Santo Cristo, Caju, Centro, Cidade Nova,
12 2 - - 2 Bairro de Fatima, Estacio, Santa Teresa, Rio Comprido, Sao
Cristévao, Catumbi, Mangueira, Benfica e Paqueta.
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