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EDITAL n° 074/2016

1. O Reitor do CENTRO UNIVERSITARIO DO ESTADO DO PARA — CESUPA, no uso de suas
atribuigdes legais e regimentais, e, com base no Art. 94 do Regimento Geral, na Resolugdo n® 024 de
18 de novembro de 2016 e na Portaria n° 061, de 20 de novembro de 2008. comunica, aos

interessados, a realizagdo do PROCESSO SELETIVO DE MONITORIA, valido para o 1° semestre de

2017, a fim de preencher as vagas para atividades dos Laboratérios Especificos do CURSO DE

BACHARELADO EM MEDICINA, consoante oferta de vagas definida no ANEXO I deste Edital.
2 DAS INSCRICOES E CONDICOES DE PARTICIPACAO

2.1. Somente poderdo inscrever-se os alunos regularmente matriculados no Curso de Bacharelado em
Medicina do CESUPA, e obrigatoriamente, para estar apto a cursar a monitoria, o aluno devera ter
sido aprovado para o semestre letivo imediatamente anterior e ter compatibilidade de horario

com a atividade de escolha na inscri¢do (Anexo II).

2.2. As inscrigdes ocorrerdo exclusivamente via Internet, por meio do site do CESUPA
(www.cesupa.br) no periodo de 02/12/ 2016 a 22/ 12/ 2016.

2.3. Serdo indeferidas as inscrigdes dos candidatos que ja tenham atingido o prazo maximo de 2
(dois) anos como monitores da mesma disciplina, nos termos do art. 17 da vigente Resolugdo n® 024

de 18/11/2016.
3. DO PROCESSO SELETIVO

3.1. O Monitor sera selecionado mediante concurso interno, constituido por trés etapas a seguir

descritas:

3. 1. 1. A PRIMEIRA ETAPA. de cariter eliminatério e classificatorio, sers constituida pela

AVALIACAO DO HisTorIcO EscoLAR (HE). DA SITUACAO DISCIPLINAR DO CANDIDATO, E DA
COMPATIBILIDADE DE HORARIO, nos seguintes termos:

a) A COGRAD fard a AVALIACAO DO HISTORICO ESCOLAR, pp SITUACAO DISCIPLINAR DO

W

CANDIDATO.



b) A avaliagio do HISTORICO ESCOLAR do candidato sera feita a partir de consulta das notas
disponiveis no sistema, ndo sendo necessario que o candidato entregue o Histérico Escolar. Sera
calculada a média ponderada entre as notas das atividades e/ou grupo de atividades a que se

destina a monitoria (peso 7) e, as demais notas das atividades ja cursadas (peso 3);

c) Sendo esta etapa de caréter eliminatério, o candidato que obtiver média inferior a 7,0 (sete) sera

excluido do certame.

f) Os resultados da AVALIACAO DO HISTORICO ESCOLAR, da SITUAGAO DISCIPLINAR DO

CANDIDATO serdio divulgados no site do CESUPA (www.cesupa.br) até o dia 02/ 01/ 2017.

3.1.2. A SEGUNDA ETAPA, de carater eliminatério e classificatorio, serd constituida por PROVA

TEORICA, versando sobre o contetido programatico disponibilizado ao candidato no ANEXO [I]
deste Edital.

a) A PROVA ESPECIFICA TEORICA, para todas as disciplinas, realizar-se-4 no dia 11/02/2017 no
CESUPA — Unidade José Malcher (Av. Governador José Malcher, n® 1963), as 09h00, encerrando-se
as 12h00, tendo assim, a duragdo de 03 (trés) horas.

b) O candidato deve chegar ao local com antecedéncia de 30 (trinta) minutos. Apés o inicio da prova,
ndo serd permitida a entrada de candidatos no local de prova.

¢) O candidato devera apresentar documento de identificagdo original com foto recente. Os

documentos hébeis ao acesso ao local de prova séo: Carteira de Identidade (RG), Carteira Nacional

de Habilitagdo, Carteira de Trabalho ou Passaporte. Caso o aluno ndo apresente nenhum dos

documentos hébeis, antes do inicio da prova, 0 mesmo ficara impedido de realiza-la.

d) S6 poderao realizar a Prova Teérica os candidatos ndo eliminados na Avalia¢io do Histérico

Escolar e/ou Situagiio Disciplinar.

b) A PROVA TEORICA, de natureza discursiva e/ou objetiva, totalizara 10,0 (dez) pontos e devera ser
realizada com caneta esferografica na cor azul ou preta, sendo vedada qualquer tipo de consulta.

Ser4 eliminado o candidato que obtiver nota inferior a 7,0 (sete) na prova teodrica.

¢) O resultado da Prova Tedrica sera divulgado na Secretaria da Coordenacio do Curso de Medicina

(Unidade Almirante Barroso) e no site do CESUPA (www.cesupa.br) até o 17/02/2017.

3.1.3. A TERCEIRA ETAPA, de caréter eliminatorio e classificatorio, serg constituida por Prova

Pratica, versando sobre o conteudo programatico disponibilizado ao candidato no ANEXO 111 deste

Edital.

a) A PROVA PRATICA terd duragao de até 02 (duas) horas, devendo o candidato apresentar-ge ao local
com antecedéncia de 30 (trinta) minutos, apresentando carteira de identidade original

A ou documento
equivalente original, com foto, que por Lei Federal valha como identidage,

A RrROVA PRATICA
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realizar-se-4 no periodo de 21 a 23/02/2017, em local, data e hordrio especificos que serdo
informados antecipadamente na Secretaria do Curso de Medicina. Serdo convocados a Prova

Pritica exclusivamente os 6 (seis) primeiros colocados na Prova Tedrica.

b) A PROVA PRATICA totalizard 10 (dez) pontos, sendo eliminado o candidato que obtiver nota

inferior a 7,0 (sete).

¢) O resultado da Prova Pratica serd divulgado até o dia 01/03/17 na Secretaria do Curso de Medicina

(Unidade Almirante Barroso) e no site do CESUPA (www.cesupa.br).

d) O aluno que tiver sido aprovado nas provas tedrica e pratica, mas nio tiver compatibilidade de
hordrio com a atividade de escolha na inscri¢dio, nio poderd tomar posse e nio podera

exercer a monitoria.

4. DO RESULTADO FINAL.
4.1. O RESULTADO FINAL sera divulgado até o dia 03/03/17 na Secretaria do Curso de Medicina

(Unidade Almirante Barroso) e no site do CESUPA (www.cesupa.br), sendo os candidatos

selecionados com base na seguinte formula:

[(NOTA DA AVALIACAO DO HE % S+ (MEDIA DAS PROVAS TEORICA E
PRATICA x 7)]
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4.2 Nio serdo concedidas revisdes para nenhuma das etapas € nem sera recebido recurso de qualquer

natureza.

4.3. Em caso de empate, serd classificado, nesta ordem, o candidato com melhor desempenho na
Prova Pritica, seguindo-se aquele que apresentar melhor desempenho, sucessivamente. na Prova
Teorica e na avalia¢ido do Historico Escolar.

4.4. A posse dos monitores serd realizada no dia 09/03/2016 em local e horario a serem definidos

pela COGRAD e divulgados no site do CESUPA (www.cesupa.br).
5. DAS DISPOSICOES GERAIS.

5.1. Somente poderdo exercer a Monitoria os alunos regularmente matriculados no Curso de
Bacharelado em Medicina do CESUPA, que ja tenham cursado com aproveitamento, as atividades-
objeto da presente selegdo, e que disponham de horério (Anexo II) para estar em laboratério/atividade

durante as aulas com a turma (MD) para a qual prestou selegdo, na presenca de pelo menos I (um)
docente responsavel.

5.2. O periodo de exercicio da monitoria sera de Margo a Junho de 2017,



5.3. A bolsa de monitoria tera durag@o de 4 (quatro) meses.
5.3.1. Serdio ofertadas 13 (treze) bolsas de monitoria para os 13 (treze) primeiros colocados.
sendo 6 (seis) para o Laboratério de Habilidades Clinicas (uma bolsa para cada Etapa) e 6
(seis) para o Laboratorio de Morfofuncional (uma bolsa para cada Etapa), e 1 (uma bolsa)
para Bioestatistica, nos termos do Anexo | deste Edital.
5.3.2. Nao poderio receber a bolsa de monitoria os alunos incluidos nos itens 5.4., 5.5.; 5.5.1;
e 5.5.2 deste Edital.
5.3.3. O valor da bolsa de monitoria serd de R$450,00 (quatrocentos e cinquenta reais).
5.4 Os alunos classificados na segunda coloca¢io ocupario as vagas da monitoria voluntaria,
conforme descrito no Anexo I.
5.4.1 Em caso de ndo preenchimento das vagas da monitoria Voluntaria, pelos candidatos na
segunda colocagdo, serdo chamados os terceiros colocados para ocuparem as referias vagas,
observada a ordem de classificagéo por laboratério/atividade e etapa.
5.5.  Os alunos participantes de Programas do Governo Federal, como o Programa Universidade
Para Todos — PROUNI e o Financiamento Estudantil — FIES ndo poderdo ter bolsa de monitoria cujo
valor seja superior ao valor do seu compromisso financeiro com o CESUPA.
5.5.1. Alunos que ja possuam bolsa de qualquer natureza, no CESUPA, poderdo participar do
concurso e exercer as atividades de monitoria, sem remuneracéo ou desconto.
5.5.2. Alunos detentores de bolsas e/ou descontos de outra natureza, concedidas pela institui¢io
ou por Convengdo Coletiva, se aprovados no concurso de monitoria deverdo, obrigatoriamente,

optar por uma Unica modalidade de bolsa, sendo vedado o acimulo de bolsas/descontos.

5.6. O monitor cumprird, em horario nio conflitante com o de suas aulas, 0 minimo de 08

(oito) horas semanais de atividades, conforme critérios a seguir:

5.6.1. Minimo de 4 (quatro) horas semanais em sala/laboratério acompanhando a

turma (MD) e docente responsével, conforme compatibilidade de horério (Anexo I).

5.6.2. Minimo de 04 (quatro) horas semanais nas demais atividades especificadas no Plano
de Trabalho - sob orientagéo prévia do docente responsével, nio podendo ultrapassar 1 (uma)
hora semanal de preparacio de material ou estudo pessoal e 1 (uma) hora semanal de espera
ao aluno (“plantdo”) no CESUPA. Estes atendimentos (“plantdes”™) deverdo ser realizados
exclusivamente no laboratério para o qual prestou sele¢do, ndo podendo ser realizados na

biblioteca ou qualquer outro local nas dependéncias do CESUPA.

5.7. O exercicio da monitoria ndo implica em vinculo empregaticio do discente com o

CESUPA ou a ASSOCIACAO CULTURAL E EDUCACIONAL DO PARA — ACEPA,



5.8. Os discentes selecionados receberdo o GUIA DO MONITOR, onde constario os deveres, as

competéncias e demais disposi¢des pertinentes ao exercicio da monitoria.

5.9. O monitor ficara vinculado aos docentes com atuagdo nos Laboratorios Morfofuncional,
Habilidades clinicas ou Bioestatistica, onde cumprira suas tarefas, cabendo aos docentes orientar,

acompanhar e avaliar o discente no desempenho de suas fungdes.

5.10. O discente s6 podera atuar como monitor da mesma atividade/laboratério até o prazo

maximo de 2 (dois) anos.
5.11. Fica vedado o acimulo de monitorias.

5.12. Ao término do periodo regular da monitoria, o discente fara jus a um Certificado, assinado

pela Coordenadoria de Graduagéo e pela Pro-Reitoria de Graduagio e Extenséo do CESUPA.

5.13. Os casos omissos serfio dirimidos pelo Reitor do Centro Universitario do Estado do Paré -
CESUPA.

Belém (PA), 30 de novembro/de 2016.

ENDES

‘ JOAO PAULO DO VALLE
REITOR



R R N T

AREA DE CIENCIAS AMBIENTAIS, BIOLOGICAS E DA SAUDE — ACABS.

CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA
PROCESSO SELETIVO DE MONITORIA - 1° semestre de 2017

ANEXO I - VAGAS OFERTADAS PARA MONITORES BOLSISTAS

(EDITAL N° 074/2016)

Vagas Laboratério/Atividade
1 Morfofuncional MDI1
1 Habilidades MD1
1 Morfofuncional MD2
1 Habilidades MD2
1 Morfofuncional MD3
1 Habilidades MD3
1 Morfofuncional MD4
1 Habilidades MD4
1 Morfofuncional MD5
1 Habilidades MD35
1 Morfofuncional MD6
1 Habilidades MD6
1 Bioestatistica MD6
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AREA DE CIENCIAS AMBIENTALIS, BIOLOGICAS E DA SAUDE — ACABS.

CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA
PROCESSO SELETIVO DE MONITORIA - 1° SEMESTRE DE 2017

ANEXO - VAGAS OFERTADAS PARA MONITORES VOLUNTARIOS

(EDITAL 074/2016)

VAGAS

LABORATORIO/ATIVIDADE

MORFOFUNCIONAL MD1

HABILIDADES MD1

MORFOFUNCIONAL MD2

HABILIDADES MD2

MORFOFUNCIONAL MD3

HABILIDADES MD3

MORFOFUNCIONAL MD4

HABILIDADES MD4

MORFOFUNCIONAL MD5

HABILIDADES MD35

MORFOFUNCIONAL MD6

HABILIDADES MD6

BIOESTATISTICA MD6
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AREA DE CIENCIAS AMBIENTAIS, BIOLOGICAS E DA SAUDE - ACABS.
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PROCESSO SELETIVO DE MONITORIA - 1° SEMESTRE DE 2017

(EDITAL N° 074/2016)

ANEXO II - QUADRO DE COMPATIBILIDADE DE HORARIO

Laboratério/Atividade

Horario

Etapa que o aluno

candidato deve estar

cursando
Morfofuncional MD1 4" das 8h a 11:40h Md2 e Md3
Habilidades MD1 5% das 14h as 17:40h Md3
5% das 14h as 17:40h Md5 turma A
Morfofuncional MD2 4" das 14h as 17:40h Md4
Habilidades MD2 6" das 8h as 11:40h Md4
MdS turma B
Md8 turma A
Morfofuncional MD3 5" das 8h as 11:40h Mdé
Habilidades MD3 4" das 14h as 17:40h Md4
Morfofuncional MD4 5* das 14 as 17:40h Md5 turma A WI
Habilidades MD4 4* das 8h as 11:40 Md7 turma A |
Morfofuncional MD5 3% das 8h as 11:40h MdS8 turma B
Habilidades MD5 3% das 14h as 17:40h Md7
Morfofuncional MD6 3" das 14h as 17:40h Md7 1
Habilidades MD6 3" das 8h as 11:40h Md8 turma B~
Bioestatistica MD6 3" das 14 as 17:40h Md7




AREA DE CIENCIAS AMBIENTAIS, BIOLOGICAS E DA SAUDE — ACABS
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PROCESSO SELETIVO DE MONITORIA

(EDITAL N° 074/2016)

ANEXO III - CONTEUDO PROGRAMATICO - 1° semestre de 2017.

MORFOFUNCIONAL

MD1: Terminologia Anatomica, Planos e Eixos do Corpo Humano, Nogdes sobre Tecidos bésicos
(epitelial, conjuntivo, nervoso e muscular); Estrutura celular (membrana, citoplasma, nucleo e
organelas intracelulares), Tipos celulares (morfologia e variages nucleares — numero e forma),
Histologia normal e patolégica (displasia / neoplasia), Anatomia do aparelho reprodutor feminino.
Reconhecimento do espermatozoide, dvulo e ovocito, Estudo do caridtipo (normal e variagdes
estruturais e numéricas), Estudo do heredograma (simbolos), Histologia normal e patoldgica
(hiperplasia/metaplasia), Anatomia e Histologia de 6rgdos do sistema imunoldgico (bago, medula
Ossea), Histologia/Células sanguineas (linfocitos, eosinofilos, mastocitos, neutrofilos, leucdcitos
degenerados/pidcitos); Visualizagdo de Fungos, Histologia: células sanguineas (linfocitos): Histologia
— plaquetas, Histologia dos linfonodos e tonsilas, Histologia dos linfonodos e tonsilas. Histologia
bactérias (Gram + e -).

MD2: Histologia da pele (Histologia: inflamagéo, edema, vasodilatagdo, Histologia, Histologia —
etapas da cicatrizagdo/colageno, Anatomia e Histologia da pele normal, Anatomia e histologia dos
anexos da pele, Sistema melanocitico e ceranocitico, Alteragbes da pele normal (bolhas, queléide,
outras), Organizagéo celular do sistema nervoso, Sinapses, Encéfalo, Cerebelo, Nervos cranianos,
Medula e nervos espinhais, Vascularizagéo cerebral, Embriologia do Tecido 6sseo. ossificacdo. Tipos
de tecido e de fibras musculares; contragio muscular Anatomia osteomioarticular dos membros
superiores e cingulo escapular, Anatomia osteomioarticular dos membros inferiores: cingulo pélvico e |
Organizagdo dsteo-muscular coluna vertebral Discos intervertebrais (anatomia e histologia). |

MD3: Coragdo e vasos da base, Histologia do coragdo, Sistema elétrico de condugdo do impulso:
abordar anatomia e histologia do marcapasso cardiaco, feixe de Hiss e fibras de Purkinje, Camaras
cardiacas, Valvas cardiacas, Circulagdo coronariana, Circulagdo venosa, Histologia das veias.
Histologia dos trombos venosos, Circulagdo arterial, Histologia das artérias. Necrose isquémica. Vias ‘
aéreas superiores (anatomia e histologia), Cprdas vocais e sua inervagdo, Pulmio (anatomia e
histologia), Musculos da respiragéo, Histologia dos brénquios, Raio X do torax, Tronco cerebral e
centro respiratorio, Histologia da memb.rana a1v§010 _capila_r, Radiologia patolégica, Radiologia
patoldgica, Anatomia e Histologia dos. rins, Seml.olog@ radioldgica b
principais exames radiolégicos convencionais (Rac'hologla geral e pediat
dos ureteres, Vascularizagdo arterial e venosa dos rins e ureteres, Rotina
e exames contrastados do aparelho urinario, Noc;ﬁes d.e tomografia ¢
urindrio (urotomografia), Anatpmia e Histologia dos rins (Néfron, cdpsula de Bowman. aparelho
justaglomerular, tdbulos renais...), Anatomia ¢ Hlistologia da_bexiga e da uretra, Anatomia
macroscépica do sistema urindrio, Anatomia do diafragma urogenital, anatomig d, sistema nervoso
autdnomo e seu papel no controle da micg@0. Anatomia macroscopica da prostata.

é.sica do sistema urinario e
fica), Anatomia e Histologia
radiolégica de abdome agudo
Omputadorizada do aparelho

MD4: Hipotalamo-hipofise; anatomia e Vaseu larigagao, T drgaide: anatomia e histologia inervagio e
vascularizagdo da tireoide, Adrenal; anatomia, histologia, diferenciar ag 3 ’ ¢

Camadas dO s o
cortex e a
medula, inervagdo € vascu |

larizagdo da_adrenal, Pancreas: anatomia ¢ |,

Istologia do pancreas
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(diferenciar células beta das demais) vascularizag@o, Hipotalamo-hipofise: anatomﬁia e vascu]aﬂ zagdo:
aprofundar aspectos patologicos, Morfologia macro e microscopica do estomago: regides do
estdmago, diferengas histologicas, curvaturas fisiologicas, vasculariza¢do e lnt?l'V‘dQ?.iO. Esofago,
histologia diferencial com o estdmago, Morfologia macro e microscopica do mt‘estmg d;lgado:
diferenciar as 3 porgdes, histologia das especificidades, como borda em escova,‘m1crov11051giades.
Principais tipos de parasitos intestinais, Morfologia macro e microscopica do intestino grpsso, zixrvore
bilio-pancreatica, (vesicula biliar, colédoco), Pancreas: histologia e anatomia, Morfolo.gla do tllgado:
regides, histologia, vascularizacio, sistema porta, Histologia de figado normal. hepatlt.e alf:oollca e
medicamentosa, Anatomia e histologia do sigmoide, reto e anus, inervagao, vascularl.zas;ao, plexo
hemorroidério, Medula 6ssea, Citologia Medula 6ssea, Série eritrobastica, Leucdcitos, Bago e
linfonodos, Série megacaridcita.

MDS5: Organizagio embriologica, anatémica e histologica do aparelho reprodutor feminino na .
crianga, jovem e no envelhecido: Ovério, tubas uterinas, Utero, vagina e vulva: localizagdo, regides,
camadas organizagdo e composigdo tecidual; meios de sustentagio, inervagéo e vascularizagao.
Organizagdo embriolégica, anatdmica e histologica do aparelho reprodutor masculino na crianga.
jovem e no envelhecido: testiculos, epididimo, ductos eferente e deferente, ductos ejaculatdrios.
vesicula seminal, prostata, pénis: localizagdo, regides, camadas organizagdo e composi¢do tecidual:
meios de sustentagfo, inervagdo e vascularizagio. Gametogénese. Anatomia e Histologia do olho e
ouvido. Morfologia do sistema osteomioarticular no jovem e no envelhecido: organizagéo e
composigdo tecidual; tipos e classifica¢do, componentes funcionais e estruturais. Anatomia da cintura
escapular e membro superior e Anatomia do quadril e membro inferior: ossos, articulagdes, musculos
e conteudo visceral. Morfologia do sistema nervoso no jovem e no envelhecido: organizagéo e
composi¢do tecidual; 6rgdos e suas respectivas regides e estruturas, meninges; vascularizag@o.
Circulagéo e produgdo do LCR. Morfologia do sistema cardiovascular e respiratério no jovem e no
envelhecido: organizagdo e composicéo tecidual, 6rgéos e suas respectivas regides, estruturas
e/camadas, vascularizagéo e inervacdes. Morfologia do sistema urinario no jovem e no envelhecido:
organizagédo e composicéo tecidual, orgos e suas respectivas regides, estruturas e/camadas, inervago
e vascularizagfo. Morfologia do sistema tegumentar no jovem e no envelhecido: organizagio e
composigdo tecidual, regides e anexos. Morfologia placentaria: organizagéo e composic¢do tecidual,
vascularizacdo materno-fetal.

MD6: Sistema limbico: tdlamo, hipotdlamo e tronco encefilico, Audigdo - orelha. pares cranianos
responsaveis pela audicéo, Orgios dos sentidos: audigdo, fala e visdo, Cortex visual - giros do cingulo:
Cortex parietooccipitotemporal, Conexdo Interhemisférica, Areas de Brodmann, Paladar - papilas
gustativas, pares cranianos responsaveis pela gustagio e degluticdo, Areas do centro da fala: 4reas de |
Broca e de Wernicke, Sistema nervoso auténomo; vago; (locus ceruleus, nicleos da rafe), Tomogratia
Computadorizada e Ressondncia Magnética do Encéfalo, Neuroanatomonia macro e microscopica.
Morfofisiologia da faringe € as suas estruturas de defesa; Morfologia dos principais agentes etioldgicos
das faringites; Estrutura da pele normal e acometida_ por urticaria; Inervagdio da pele (com énfase para
terminagdes de dor € prurido); Morfofisiologia do sistema .respiratério normal e em quadros de asma
(radiologia); acro € Micro-organize.lg:ﬁo. do pémcul'eas, relacionando os lclusters aos tipos de diabetes:
Histologia do tecido adiposo; Andlise interpretativa de. testes laboratoriais utilizados para diagnosticar
dislipidemias e diabetes; Inervagdo Fios menrnbros mf_‘eylores (de§C!e a formagdo do plexo lombosacral);
Morfofisiologia das vias aéreas inferlores_ (células czilmformes, c111adas.,...); Morfoﬂsiologia do estdmago
e do esofago (énfase para a musc.ulatura lisa e os res'fmctere§); !\/If)rfologla da:% pllfincipais bactérias das vias
respiratérias; Analise interpretativa da§ caracteristicas radl?loglcas compativeis com infecgdes das vias
aéreas inferiores. Estrutura microscc?P}Ca Clios vasos sanguineos; Morfofisiologia dog rins (énfase para

vascularizacio e glomérulf:)s_); A.nahse }{ﬁf:l‘pretz;tn;z’a .dos exames lgboratoriais utilizados para 0 |
diagnostico de HAS e Dislipidemias. {xnagse i‘:;’;}: f’%ca tdag _P““‘{!lpals enteroparasitoses da infancia |
(gidrdia, ascaris...); Andlise interpretativa S92 aboratorials Ulizhdos pars o dispnssties de tais

enteroparasitoses; Morfofisiologia do intestino (delgado e grosso). |
|
1
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AREA DE CIENCIAS AMBIENTAIS, BIOLOGICAS E DA SAUDE - ACABS.
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PROCESSO SELETIVO DE MONITORIA - 1° semestre 2017
(EDITAL N° 074/2016)

ANEXO III - CONTEUDO PROGRAMATICO

HABILIDADES CLINICAS

MD1: anmnese, Aspectos de biosseguranga (utilizagdo de EPI - Elementos de Prote_(;éo lpdividual):
Sinais vitais (pressdo arterial, frequéncia cardiaca, temperatura e frequéncia respiratoria); Dados
antropométricos bésicos (peso, altura, IMC e circunferéncia abdominal); Exame Fisico Geral.

MD2: anmnese, Aspectos de biosseguranga (utilizagéio de EPI - Elementos de Prote¢do Individual):
Sinais vitais (pressdo arterial, frequéncia cardiaca, temperatura e frequéncia respiratoria): Dados
antropométricos bésicos (peso, altura, IMC e circunferéncia abdominal); Exame Fisico Geral: Exame |
fisico da pele e anexos; Exame fisico neurologico (reflexos, marcha, sensibilidade, coordenagdo e
forca muscular); Exame clinico do aparelho locomotor (exame fisico da coluna vertebral, dos
membros superiores e dos membros inferiores).

MD3: anmnese; Aspectos de biosseguranga (utilizacdo de EPI - Elementos de Prote¢do Individual);
Sinais vitais (pressdo arterial, frequéncia cardiaca, temperatura e frequéncia respiratoria); Dados
antropométricos basicos (peso, altura, IMC e circunferéncia abdominal); Exame Fisico Geral: Exame
fisico da pele e anexos; Exame fisico neurolégico (reflexos, marcha, sensibilidade, coordenacio e
forca muscular); Exame clinico do aparelho locomotor (exame fisico da coluna vertebral, dos
membros superiores € dos membros inferiores); Exame fisico Sistema Cardiovascular ( Exame fisico
dos pulsos arterial e venoso, exame do precérdio, ausculta cardiaca normal e patologica) e ECG -
eletrocardiograma; Exame fisico do Sistema Respiratério (inspegdo, palpagdo, percussdo e ausculta
pulmonar normal e patoldgica; Interpretagio de Radiografia simples de torax e avaliacdo semioldgica
das principais Sindromes Pleuro-pulmonar (atelectasia, derrame pleural, condensacio e |
pneumotérax); Exame fisico do Sistema Urindrio (inspegdo e percussdo lombar): Interpretagdo do |
exame de urina EAS; Interpretagdo dos exame laboratoriais para avaliar a fun¢do renal (ureia.

creatinina e taxa de filtragdo glomerular) |

MD4: anmnese; Aspectos de biosseguranga (utilizagdo de EPI - Elementos de Prote¢do Individual);
Sinais vitais (pressdo arterial, frequéncia carfiiaca, temperatura e frequéncia respiratoria): Dados
antropométricos basicos (peso, altura, IMC e cxrc'unferéncia abdominal); Exame Fisico Geral; Exame
fisico da pele e anexos; Exame fisico neurologico (reflexos, marcha, sensibilidade.
forca muscular); Exame clinico do. apa:relho locomotor. (exa‘me fisico da coluna vertebral. dos
membros superiores e dos membros 1nfer10res:); Exame fisico Slsfema Cardiovascular ( Exame fisics
dos pulsos arterial e venoso, exame d'o precorle,_ aut’sc'ulta. C'dfdlélca normal e patologica) e ECG -
eletrocardiograma; Exame fisico do Slster~na ReSP'T_aIOFIO (m_speg:ao, palpagio, percu
pulmonar normal e patoldgica; Interpretagao de Radzograﬁa_&mples de torax e avalig
das principais Sindromes Pleqro-pulmm}ar’ _ (at‘e]ectas:a, derrame  pleyra]
pneumotorax); Exame fisico do Sistema Urindrio (inspegdo e percusso lombar); Interpretagio do
exame de urina EAS; Interpretagdo dos exame laboratorlfm‘ . ?W.’l“ar & fun¢do reng| (ureia |
creatinina e taxa de filtragdo glomerulwar); Dados antroporr‘letn(;os/es_t adlo, Puberal; Exame fisico da; |
Tireoide; glicemia capi}ar 4 mterpretaﬁao dTOS Cxam‘es ‘.je gl.lcem,la (gh? emia de jejum, POs-prandial e |
curva glicémica); Sinais de Ch.voste e ross?fiu, Hirsutismo; Semlologla de sensibilidade do pé ‘
fisico do Sistema Disgestorio (Topografia do abddmey, : © pe

diabético; Exame : _NSpecio, pal a‘ﬁo.l
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percussdo e ausculta abdominal); Imagenologia do Sistema Digestorio (ll{aios—‘X simNples, trﬁnsim
intestinal, enema opaco esofagogastroduodenografia); Exame proctolc’»glco.(mspegao, palpa(;af),
toque); Propedéutica de figado e bago (classificagdo da hepatoesplenomegalia); Provas de lkmn;uo
hepatica; Pesquisa de ginglios; Coagulograma e Tipagem sanguinea/Fator RH; Interpretagao do
Hemograma.

MDS5: anmnese; Aspectos de biosseguranca (utilizagdo de EPI - Elementos de Prote.c;éoplpdlwdual):
Sinais vitais (pressdo arterial, frequéncia cardiaca, temperatura ¢ frequéncia resplratorla)l Dados
antropométricos bésicos (peso, altura, IMC e circunferéncia abdominal); Exame Fisico Geral; Ex?me
fisico da pele e anexos; Exame fisico neurolégico (reflexos, marcha, sensibilidade, coordenagéo e
forca muscular); Exame clinico do aparelho locomotor (exame fisico da coluna vertebral,'c.ios
membros superiores e dos membros inferiores); Exame fisico Sistema Cardiovascular ( .Exame fisico
dos pulsos arterial e venoso, exame do precordio, ausculta cardiaca normal e patologica) e ECG -
eletrocardiograma; Exame fisico do Sistema Respiratorio (inspe¢do, palpagdo, percussdo e guscu}ta
pulmonar normal e patologica; Interpretacio de Radiografia simples de torax € avalia¢do semiologica
das principais Sindromes Pleuro-pulmonar (atelectasia, derrame pleural, condensagdo e
pneumotérax); Exame fisico do Sistema Urindrio (inspegdo e percussdo lombar): Interpretacdo do
exame de urina EAS; Interpretagdo dos exame laboratoriais para avaliar a fungdo renal (ureia,
creatinina e taxa de filtragio glomerular); Dados antropométricos/estadio puberal; Exame fisico da
Tireoide; glicemia capilar / interpretagdo dos exames de glicemia (glicemia de jejum, pos-prandial e
curva glicémica); Sinais de Chvostek e Trosseau; Semiologia para o Hirsutismo; Semiologia de
sensibilidade do pé diabético; Exame fisico do Sistema Disgestorio (Topografia do abdomen,
inspecdo, palpagdo, percussdo e ausculta abdominal); Imagenologia do Sistema Digestorio (Raios-X
simples, trAnsito intestinal, enema opaco esofagogastroduodenografia); Exame proctologico
(inspegdo, palpagdo, toque); Propedéutica de figado e bago (classificagdo da hepatoesplenomegalia);
Provas de funcfio hepatica; Pesquisa de ginglios, Coagulograma e Tipagem sanguinea/Fator RH;
Interpretagio do Hemograma;, Exame fisico geral e especifico: do RN, lactante, pré-escolar e
adolescente; Assisténcia ao RN na sala de parto; Calendario de Imunizagdes (Vacinal) do Ministério
da Satde do Brasil; Avaliagdo da Idade Gestacional (Capurro); Acompanhamento do Crescimento e
Desenvolvimento da crianga e adolescente; Anamnese e Exame Fisico do Homem e da Mulher;
Exame Fisico das Mamas; Exame Propedéutico da Prostata (toque-retal); Mecanismo de Parto;
Assisténcia ao Pré-Natal; Anamnese e Exame Fisico do Idoso; Avaliagio da marcha e forca do idoso;
Avaliagio Cognitiva do Idoso; sono, capacidade funcional, teste de memoria.

MD6: anmnese; Aspectos de biosseguranga (utilizagdo de EPI - Elementos de Protec¢do Individual);
Sinais vitais (pressdio arterial, frequéncia cardiaca, temperatura e frequéncia respiratoria): Dados
antropométricos basicos (peso, altura, IMC e circunferéncia abdominal); Exame Fisico Geral; Exame
fisico da pele e anexos; Exame fisico neurologico (reflexos, marcha, sensibilidade, coordenagdo e
forga muscular); Exame clinico do aparelho locomotor (exame fisico da coluna vertebral. dos
membros superiores e dos membros inferiores); I_Exame fisico Sistema Cardiovascular ( Exame fisico
dos pulsos arterial e venoso, exame do precc’)rdlo,‘ ausc.ultal cardiaca normal e patolégica) e ECG -
eletrocardiograma; Exame fisico do Sistema Resplr_atc’)no (inspegdo, palpagio, percussio e ausculta
pulmonar normal e patolégica; Interpretagdo de Radlograﬁa. simples de térax e avaliagdo semioldgica
das principais Sindromes Pleu'ro-pulmm_lar’ . (at.electana, derrame  pleura, condensacido e
pneumotorax); Exame fisico do Sistema Urinario (mspegafn & percussdo lombar); Interpretacio do
exame de urina EAS; Interpretagio dos exame laboratoriais para avaliar g fun¢so rg IQ .

creatinina e taxa de ﬁltrac;ﬁp glomerulwar); Dados antropon'létric_os/estédio pubera]: Examgafv (Ure?;
Tireoide; glicemia capil_ar / interpreta¢do dos exames de ghcemna (glicemia de j@jl;m =y rf:f le
curva glicémica); Sinais de Chvostek e Trosseau; Semiologia para o Hirsutisma: prandia

sensibilidade do pé diabético; Exame fisico do Sistema Disgestério (Topogra%asggliot%%ia de
abdomen,

inspegio, palpagao, percussdo e ausculta abdominal); Imagenologia do Sistemy Digestério (Raios-X
£ aios-.

simples, transito intestinal, enema opaco esofagogastroduodenografia): .
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(inspeg@o, palpagdo, toque); Propedéutica de figado e bago (classificagdo da hepatoes'plenomegallaﬁ
Provas de fungdo hepética; Pesquisa de ganglios; Coagulograma e Tipagem sanguinea/Fator RH;
Interpretagdo do Hemograma; Exame fisico geral e especifico: do RN, lactante, pré-egct?laf %
adolescente; Assisténcia ao RN na sala de parto; Calendario de Imunizagdes (Vacinal) do Ministerio
da Satde do Brasil; Avaliagiio da Idade Gestacional (Capurro); Acompanhamento do Crescimento e
Desenvolvimento da crianca e adolescente; Anamnese e¢ Exame Fisico do Homem e da Mulher;
Exame Fisico das Mamas; Exame Propedéutico da Prostata (toque-retal); Mecanismo de Parto;
Assisténcia ao Pré-Natal; Anamnese e Exame Fisico do Idoso: Avaliagdo da marcha e forga dg idoso;
Avaliagio Cognitiva do Idoso; sono, capacidade funcional, teste de meméria. Aspectos peculiares da
anamnese ¢ EF em paciente psiquidtrico; Exame fisico geral e especializado; Exame do _estado
mental: mini-mental; teste do relégio; atividades da vida diaria; AIVD; avaliagdo da memoria ¢ da
consciéncia; Eletroencefalograma; Sindromes: metabdlica, vertiginosa, febril, dispéptica, convulsiva,
dolorosa abdominal, ictérica, dispneica e da insuficiéncia cardiaca.

BIOESTATISTICA

MD6- Amostras: Tipos de amostragem, calculo do tamanho amostral; Apresentagfo de dados:
Tabelas e Graficos; Medidas de Tendéncia Central: Média, mediana e moda, grafico Box-Plot;
Medidas de Dispersdo: Maximo, minimo, varidncia, desvio-padrio; Correlagio e Regressdo:
Diagrama de dispersdo, Correlagdo Linear de Pearson, Diagrama de linhas, reta de regressdo,
coeficiente de determinagfo; Distribuigio Normal; Teste do Chi-quadrado; Medidas de Risco: Risco
Relativo e Odds Ratio; Teste T Student e Teste F; Anova Um Fator; Teste de Mann-Whitney:; Teste
de Wicoxon; Teste de Kruskal-Wallis; Analise Multivariada: Regressio Multpla ¢ Regressio
Logistica




