Notas de apresentacdo da proposta para o novo programa de formacao
do Internato de Pediatria Médica

Introducéo

A Pediatria tem vindo a mudar, ao longo das Gltimas décadas, com o aumento da sua
complexidade técnica, a afirmacdo crescente das areas diferenciadas e o alargamento da
faixa etéria até aos 18 anos

Por outro lado, a realidade hospitalar mudou em Portugal. H& mais e melhores hospitais
e ha novos modelos de gestdo. Exige-se, e bem, que as nossas criangas e jovens sejam
tratados com a maxima competéncia e segundo a constante evolugdo do estado da arte.

No mundo moderno, o direito das criangas e jovens a uma saude de qualidade, exige
uma resposta adequada das estruturas de saude nas varias areas de intervencdo
pediétrica.

O programa de formagdo ainda vigente, publicado em 1996, representou um marco
importante na evolucdo da formacdo pediatrica em Portugal, tendo contribuido, pelas
novas perspectivas que abriu, para o elevado nivel que é hoje reconhecido a Pediatria
portuguesa,. No entanto, ao fim de tantos anos, necessita de aperfeicoamento e
adaptacdo as realidades actuais. O novo programa que propomos mantendo muitos dos
aspectos do anterior, aprofunda a formacao pediatrica basica e contempla de uma forma
muito determinada as areas de diferenciacdo pediatrica hoje reconhecidas como
essenciais.

Este documento, que enviamos para apreciacdo ao Conselho Nacional Executivo da
Ordem dos Médicos, é o culminar de um longo processo, sendo a expressao final de
uma proposta que foi sendo apresentada e discutida em varias reunides, designadamente
nos Congressos Nacionais de Pediatria, reuniGes gerais do Colégio de Pediatria e
reunides com os internos, tendo o projecto original, sido sucessivamente modificado e
adaptado, de acordo com as sugestdes recebidas e com a necessidade de
compatibilizacdo com a legislacdo portuguesa dos internatos. Teve o contributo de
muitos colegas, designadamente representantes das subespecialidades pediatricas e das
seccOes e Sociedades afiliadas da Sociedade Portuguesa de Pediatria. O modelo seguido
é 0 modelo Europeu, de acordo com as recomendacGes da Academia Europeia de
Pediatria (Sec¢édo Pediatrica da UEMS) e tem em conta o curriculum publicado em 2012
pelo Gobal Pediatric Consortium (GPEC). Obviamente que haverd sempre aspectos
discutiveis e a aperfeicoar, mas pensamos que a sua aprovacao e implementacao serdo
decisivas para manter e se possivel melhorar os excelentes padrdes de qualidade da
Pediatria portuguesa.

Aspectos gerais

Mantém-se alguns aspectos essenciais do antigo programa de formacdo (Portaria n°
616/96), designadamente, o conceito de Pediatria como Medicina da Crianca e do
Adolescente, a duragéo total do internato de 60 meses e a formacdo em dois periodos,
treino pediatrico basico nos trés primeiros anos (designado por tronco comum) e treino
nas areas diferenciadas nos dois anos seguintes.



A semelhanca do que ja sucedia com o estigio de Pediatria Geral 2 do programa
anterior, também agora os internos colocados nos hospitais do Grupo 1 deverdo passar
um ano em hospitais menos diferenciados de modo a enriquecer a sua formagéo e
experiéncia pelo contacto com outras realidades assistenciais. No que respeita aos
internos dos outros hospitais, essa oportunidade de contactar com outras instituicoes
também lhes € proporcionada durante os estagios em areas diferenciadas na segunda
fase do internato.

Neste novo programa, prevé-se, de modo assumido, a possibilidade de uma formacao
orientada para uma das areas de diferenciacao pediatrica partir do 4° ano de internato, de
acordo com as opcdes dos candidatos, as idoneidades dos servigos que escolheram para
a sua formacao e um planeamento nacional com a colaborac¢do da Ordem dos Médicos.
No fundo, esta a facilitar-se o que alguns internos ja iam fazendo ao abrigo do programa
anterior, ao tomar opgdes curriculares que permitiam orientar a sua formacdo para
algumas areas pediatricas especificas as quais se queriam dedicar.

Foram reformuladas as provas teorica e pratica do exame final, de modo a que a
avaliacdo seja mais justa e menos sujeita a factores aleatdrios e subjectivos.

Treino Pediatrico Basico (tronco comum)

Durante o Tronco Comum, pretende-se que o candidato adquira as competéncias
pediatricas basicas essenciais que constituem o alicerce da formagdo mais diferenciada
da segunda fase do internato.

Estd organizado por estidgios e mddulos formativos que integram conhecimentos e
aptiddes da Pediatria Geral e aspectos pediatricos de outras especialidades de apoio. Ha
uma flexibilidade grande nas possibilidades de cumprimento destes estagios e modulos
curriculares, muitos dos quais poderao estar disponiveis ha maioria dos hospitais.

O programa do Tronco Comum inclui ainda um curso obrigatorio de Suporte Avancado
de Vida Pediatrico, com avaliacédo.

Estagios propostos
= Pediatria Basica — 28 meses
= Neonatologia/Perinatologia — 3 meses
= Cuidados intensivos neonatais — 3 meses
= Neurodesenvolvimento — 2 meses

Modulos de formacao (sdo cumpridos em simultdneo com o0s estagios)
= Servigo de Urgéncia — 12 horas/semana
= Consulta de Sadde Infantil — 150 horas
= Consulta do Adolescente — 50 horas
= Formacéo em Ortopedia — 54 horas
= Formacéo em Cirurgia Pediatrica — 54 horas
= Formacédo em Oftalmologia — 30 horas
= Formacdo em Otorrinolaringologia— 30 horas

Areas de diferenciacio pediatrica

A segunda fase do internato sera dedicada a formacdo numa das seguintes areas de
diferenciacédo pediétrica:

1. Medicina Interna Pediétrica



. Alergologia Pediatrica

. Cuidados Intensivos Pediatricos

. Doengas Hereditarias do Metabolismo
. Endocrinologia pediatrica

. Gastrenterologia e Hepatologia Pediatricas
. Hematologia e Oncologia Pediatricas

. Infecciologia Pediatrica

. Neonatologia

10. Nefrologia Pediatrica

11. Neurodesenvolvimento

12. Neurologia Pediéatrica

13. Pneumologia Pediatrica

14. Reumatologia Peditrica
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A diferenciacdo em Medicina Interna Pediatrica sera a principal via de formacdo,
disponibilizada em todos os hospitais e constituird a base da assisténcia pediatrica no
sistema de saude. Tem um programa de formacdo semelhante ao actualmente existente,
incluindo um estégio obrigatorio em cuidados intensivos pediatricos (antes facultativo)
e um leque alargado de opcGes nas diversas valéncias pediatricas. Relativamente ao
programa anterior, acrescentam-se as possibilidades de estdgio em Infeccologia
Pediatrica, Medicina Desportiva, Reumatologia Pediatrica e Saude Publica e um mddulo
de Consulta de Saude Infantil e Juvenil. Para os objectivos programaticos desta via de
diferenciacdo, ndo é essencial que os estagios sejam efectuados nos servigcos de
diferenciacdo maxima nas diversas areas, podendo muitos deles ser realizados em
servicos e unidades de hospitais dos grupos Il e Ill, desde que para isso tenham
idoneidade assistencial e idoneidade formativa reconhecida.

As outras 13 areas de diferenciacdo estdo hoje consensualmente aceites nivel nacional e
internacional e vérias delas estdo ja constituidas no nosso pais em Colégios de Sub-
Especialidade da Ordem dos Médicos. Outras, estdo representadas no ambito da
Sociedade Portuguesa de Pediatria por Sociedades Associadas ou Secgdes, tendo
algumas delas ja em curso o processo de pedido de reconhecimento da respectiva Sub-
Especialidade. As exigéncias para atribuicdo de idoneidade para formacéo credenciada
nestas areas serdo naturalmente maiores e em regra as capacidades totais s6 serdo
atribuidas aos servigos de maior diferenciacéo.

Avaliacao

A avaliacdo continua sera feita de uma forma semelhante & que tem sido praticada,
embora com maior especificacdo dos critérios para a avaliacdo de desempenho. As
avaliagdes de conhecimentos incluem discussdo do relatério, interrogatério livre e nos
estagios superiores a 4 meses, uma prova com doente.

A prova teorica do exame final, serd de ambito nacional por teste de escolha mdultipla
escrito ou “on line”. Pretende-se assim uma avaliagdo mais justa e equitativa,
eliminado-se em grande parte a contingéncia e subjectividade do sistema actual e indo
ao encontro de sugestdes vindas dos proprios internos.

A prova prética tera caracteristicas diferentes das actuais & semelhanga do que ja sucede
na especialidade de Ginecologia e Obstetricia, sendo constituida pela apreciacdo e
interrogatorio sobre problemas préaticos bem definidos e caracteristicos da especialidade,
designadamente, avaliagdo e discussdo de casos clinicos apresentados pelo juri e
apreciacdo de métodos semioldgicos e complementares de diagnostico e terapéutica.



Procura-se desta forma evitar o caracter aleatério do modelo até agora seguido e
simplificar a execucdo das provas, acabando, designadamente, com a desgastante e
demorada prova de observacao do doente e elaboracao de relatorio.

Consideracoes finais

Pensamos que este programa sera um contributo para a modernizacdo da Pediatria
portuguesa, proporcionando uma formacdo mais adaptada a evolugdo recente da
especialidade de acordo com os padrdes europeus e com as necessidades assistenciais
no nosso pais, facilitando, designadamente, a formacdo nas diversas &reas de
diferenciacdo pediétrica.

N&o compete ao Colégio de Pediatria definir as regras para atribuir as subespecialidades
ou competéncias em areas ja constituidas e com colégios proprios. Houve, no entanto o
cuidado de viabilizar neste programa uma variedade de opgdes de formacdo que permita
a diferenciacdo numa das areas existentes. No entanto, a avaliacdo final incidira sempre
sobre toda a Pediatria. Deste modo, o grau obtido ap6s a conclusdo com aproveitamento
deste programa de formacao serd o de Especialista em Pediatria independentemente da
area de diferenciacdo seguida e serd reconhecido pela Ordem dos Meédicos no
correspondente processo de titulacdo profissional e inscricdo no Colégio de
Especialidade de Pediatria. No entanto, uma vez que o programa foi construido em
colaboracdo com os colégios de sub-especialidade e com as sociedades afiliadas e
seccOes da Sociedade Portuguesa de Pediatria, espera-se que a formacdo eventualmente
cumprida nas areas de diferenciacdo pediatrica seja tida em linha de conta para
qualificacdo nas actuais ou futuras subespecialidades ou competéncias pediatricas de
acordo com regras a definir pelos respectivos colégios.

A formagdo diferenciada em éareas ainda ndo consideradas como sub-especialidades ou
competéncias pediatricas, também contemplada neste programa, corresponde a
necessidades assistenciais reais da nossa populacdo. Espera-se, pois, que a curto prazo
se consiga 0 consenso necessario para o reconhecimento formal destas areas que
permita o adequado enquadramento dos pediatras a elas dedicados.

Coimbra, 14 de Janeiro de 2015

A Direccéo do Colégio de Pediatria



