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sumimo Havendo a necessidades de ss inmoduzir normas especi-
ficas no Ambito da diferenciacBo tenico-ciendfica <«inter-
Conselho de Ministros nato complementarys edequando 08 respectivos programas,

Decreto o 1704:

Aprova © rEgulamento sobre o Inicmato Complomeutar Médien, —
Eevoga toda a legislagio que contrarle o dEpoetd o presimte
decreta,

Ministério da Agricultura e Desenvolvimento
Rural

Despacho . 1704
Revege o Despacho n.° 56/99, da 18 de Junhy, publicado no Didrlo de
Repibdica n® 25, 1.* sfrie, que transferia o Wl do Gabinete de
Desémvplvimento da Bacia Leiteirn do Waku Kungo (Cela) para a do
Govemo ds Provioeia do Cusnza-Sul

Degpuche n.* 118404

Cria sob n peodéncia directa do Ministro, a Comigsiic para o Desen-
valvimento dia Bacins Leitcizas Nacionais-

CONSELHO DE MINISTROS

Decreto ot 17/04
de 31 de Main

Considerando a importfincia da classe Médica em
Angola, cuja formagdo exige performances a nivel des
recursos humanos capazes de dar resposta aoE [WORTEESOS
tecnolégicos e a crescemte procurs de servigos especiali-
zados pela populagEo;

Tendo em conla o8 objectives de rentabilizacio dos
recursas humenos disponiveis, mediante a adopgBo de
disposighes que permitam a qualidade da formaglo. o
exercicio da medicina ¢ o reconhecimento da hebilisgso
profisgsiomal ¢ académica obtida no exterior do Pais;

tendo sempre presente as creecentes exig@ncias no dominio
das especializagies médicas.

Nos termos das disposigdes combinadas da alinea d) do

artigo 112.° g do artigo 113.°%, ambos da Lej Constitucicnal,
o Govermno decrata o seguinte:

Artign 1.* — B aprovado o regulaments sobre o Inter-
nato Complementar Médico, anexe a0 presentc decreto,

Art 2° — £ revogada toda a legislagEo que contrarie o
disposto po presente deceeto,

Art 3.° — As dividas & amissBes rasulteantes da inter-
pretacio e aplicaghio do presente diploma, sio resolvidas
por despacho do Ministro da Sadide.

Art. 4° — Este decrei entrz 2m vigor b data da sua
publicacio.

Visto e aprovado em Conselho de Ministros, em
Luanda, aog 17 de Dezembre de 2003,

Publigue-se.

Q) Primeiro Ministro, Fernande da Fiedade Dias dos
Santos

O Prezidente da Redblica, Jost Bouanpo cos Saxmos.
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REGULAMENTO DO INTERNATO
COMPLEMENTAR MEDICO

CAPITULO T
Ihsposicies Gerals

ARTIGG 1%
{Objecta)

L O peesente diploma visa defimr o regime juridico da
fonnagfio apos hcenciatura em mediina com wista &
prafiesonahzacio & especrahizaghio médica

2 O processo de formagho profissional, desenvolve-ae
atraves do intermato complementar, apds a cenciatura em
medicina

ARTIGO-Z =
(Nogilo & objectrre do miber. dto camplementar)

1 O Internato Complementar realiza-se apos o periodo
probatorio e constitui um periodo de formacio especiali-
zada, teorica e pratica, em Area individualizada da medicina,
que t=m como objectivo habulitar o mé&dico para o exercicio
aumomo ¢ ecmeamente diferenciado da medicina nessa
dirca

2 Integram o Internato Complementar o5 ssguntes
TAMNoS

@) Clinica geral, que habilhita o médico para o exer-
cicio da medicina na especialidede de clinica
geral/farmhar/generahiata,

by Hospaalar, que habihita 0 médico para o exercicio
da medicina em especiabidades hosprtalares,

c) Saude pitblica, que habulita o médico pare o exer-
cicio da medicina na especilidade de saude
piblica

3 As areas profisgionuis que imiegram OS TAMOS
refendos no numero antenor 330 as constantss do ancxe L
que consti parte miegrante do presente diploma

4 Ate a aprovagio nunistenal dos programas de
for-maciic de cada uma das espociahdades, as arcas
profismionas e o tempo de duraglio dos estigios dos
itematos complementares estio previstos no anexo I

5 A formacio em Areas médicas aspeaificas nio

contempladas no anexo I & aprovada, igualmente, por
despacho do Mimstro da Sadde

ARTIGO 3"
(Ambito de aphcagiio )

1 O presente regulamento apliea-se aos guadrog
nacionas licenciados em medicina

2 O regulamento também se aplica aos quadros
estrangeiros licencizdos em medicios, remdentes no Pefs hi
mans de cimco anos

ARTIGOH 4™

(Respensainleinde pels Sormcacho meédes)

A formagEo médica durante os mtematos & da responss-
bil:dade do Minusténo dz Sadde, o qual exerce a sua acgio
atraves dos servigos e estabelecsmentos de sande e do seu
Gredo central a Direcglo Nacional de Recursog Humanos

ARTIGO 5*
{Couoperacho terp e outrak sectorss de formagiio)

Sempre que necessing o Mimsténo da Sadde estabale-
cers com o Miusténo de Edvcaglio, as msthtugbes do
ENSMO SUPCHIOF OU OULFOS PAICELICS 08 entendimentos ou
acendos mais convementes 3 1mplementag3o da sua polftica
de formagiio

ARTIGOG"
(Naturezs cneross da fermacho)

O Interneto Complementar tem caracter aneroso
expresso em propinas & serem defimidas por despacho
conjunto dos Minisoros da Sadds e das Finangas

CAPITULO TT
Omentador, Programas ¢ Local de Formagio

ARTIOO T+
{Orumipioe de formackn)

1 A onentagio directn € pormapente dos mternos &
faita no servigo de colocag¥o oficial por onemstadores da
formagdo que refinam 05 requisitos & qualificacbes exigidas
1o presenie diploma

2 Ao onentador de formaglo, compete a orientaglo
personalizada & permanente da formacio dos migmos e a
sug integracho nas equipes de achividades assistencinis de
wnvestigacio e ensino, de acordo com o8 programas
especificos ds formagio

3 O omentador de formagin € wm especiahista da
regpectiva especiahdade com a necessina gualificagSo
técmea, a designer pelo Conselho Nacional de Hspecia-
Lizagio Pés-Graduada em Cifncias Médicas (CNEPGCM),
sob proposta do Dhwrector Cientifico e Pedapdgico do
refendo Hospatal No caso dos internatog de saiide pdblica
e de clinica geral, nma vez que o local pavilegiado de
formagho € o centro de safide, o onentador de formagfio serd
nomecado, 50b preposta do coondenador, pelo Conselho

Nacional de Pds-Graduaciio, ouvido o Director Provineial
de Saiide
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4. Nog estigios que decormram em servigo diferente da
calacagdo oficial, os internos terfo um orientador local de
estigio (designado por responsdvel de £5tigio), a quem
competird, em articulagfio com o orientador de formagdio,
exercer as fungbes de ocientador.

5. O reaponsiivel de estégio € um especialista proposta,
a nfvel hospitalar, pelo director cientifico ¢ pedagdpco ¢
nomeads pelo director do respectivo hospital. No caso dos
intematos de saGde phblica ¢ de clinica geral ¢ uma vez que
o local privilegiado de formeglio & o centro de saide, o
responsivel de estigio serin nomeado, por proposta do
direstor do servigo onde o intemo vai estagar, pelo
coordenador do rezpectivo internato.

6. Na desipnaglio doz onentadores de formaglo e dos
orientadores de estigio deve zer obgervada, na medida do
possivel, & regra de um orientador para trés fnternos, salvo
£m C¢axIs excepeionais g autorizar pelo Cooselho Nacional
de Esppcializacio Pds-Graduada em Cifnrias Médwcas
(CNEPGCM) =ob proposta do Director Cientffico o
Pedagémico do Hospital.

7. D exercicio das funges de orlentador de formacio &
objecto de valorizagZo carricular para efeitos de promogio
ne respechya careira.

ARTIGGHE?
(Piuncamento das setividades formalivas)

O plancamento das actividades formativas compete ao
Darector Ciemiffico Pedagdgico e ac arientador de formagio
ou responsdvel de estdgito onde o intemo estd colocado ou
onde vaiefectuar © estigio, tendo par base o5 programas de
formagdo aprovados.

ARTIGO9*®
(Pregramun de formactia)

1. Os programas de formagho 550 aprovades de forma
autdnoma e actualizados por despacho do Ministro da
Sadde gob proposta do Conselho Macional de Eszpeciali-
zagio Pés-Graduads em Ciénciszs Madicas (CNEPGCM)
cuvida a Ordem dos Médicos.

LY. AOQrdem dos Médicos poderd propor a0 Ministério
da Safide,projectos de programaz de formagdo.

2. Oz programas de formagio referidos no nfimero
anterior devem ser estruturados por direas profissionais ou
estigion e devem. conter:

a) duragdc total do perfoda de formagio;

b) sequéncia dos estdgios;

¢) duragEo de cada estigio;

) ohpectivos de desempenho e de conbecinentes;

) descrigio das actividades ¢ tarefas a serem desem-
penhadas em cada estigio, designadamente, nas
especialidades em que tal s& revelar adequado, a
quantificaglio do mimero de tarefas minimag
que o interno deverd desempenhsr ao longo do
estigio ou intemnato;

b avaliegBo do desempenho ¢ de conhecimentes,
nomeadamente Upo ¢ momentos di avalwagio,
parimetros & avaliar, factores de ponderagio e
documentos auxiliares de avaliagfio,

3. O programa de cada imternato deve prever a formagio
especifica de especialidade ¢ 85 dreas complementares de
formag#o.

4, Os programas de formagho devem ser penodicaments
revistos g actualizados.

ARTIGO 10*
(Sequéncia e articulacio da lormmeho)

Compete ap Conselho MNacipnal de Especializaghio
Pés-Groduada em Cifncias Médicas (CNEPGCM), aos
directores das unidades, acs coordenadores dos ntemnatos
de clinica geral o de salde pablica e a0s orientadores de
formaglo dos estabelecimentos onde decorre a formagiio, -
promover ¢ assegurar o sequéncia ¢ correcta ertictlaglo
entre 0& viriog estigios.

ARTIGO L1°
[Locwds de fermagiie)

1. O3 internatns médicos realizam-se em estabeleci-
menios de saide do territirie nacional, reconhecidos como
idéneos pem este efeito.

2. O reconhecimento da idoneidade é determinado em
funcfio do seguinte:

a) nlimero e qualificaciio dos médicos do servigo que
assegurem © cumprimento dog programas de
formagso;

£ recursoé hurnancs © maferiais que parmitam a
insercdio dos internos no serviga & um efectivo
trabalho de equipa;

c) plano de¢ scgic que inclua & programagic de
cuidados e actividades de formagio em servigo
com adequado grau de execuglio;

) existincia de servigos de urgéncia e de consulia
externa ou de servicos articulados com cstes,
bem como existéncin de adequedo apoio dos
meios complementares de diagnéstico e fere-
péutice, quando tal seja exigido para cumpri-
menito o programa formativo;

€) arguivo de informaclio médica organizado;
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5y venficagzo de comdigbes & mews de apowo i
formagie, desipoadaments apoe bibhogrifico,
reunides técmeo-centtficas penddicas cu outras
actividades dingudas 4 formagho

3 A donedade formativa dos servicos € expressa em
perceniagem do tempo total requendo para a formagio
nessa especidlidade.

4 Qutros parmetros de idoneidade poderdn ser
pontuaimente propastes pela Ordem dos Médicos

5 O reconhzcmento da idoneidades das unidades com
base nos criténios previamente defimdos serd fera em par-
ceria com a Ondem dos Mé&dicos © a fixagio da capacidade
formativa dos cstbe'*timentos de salde sdo Toas por
despacho do Mimstro fa Jadde. sob proposta do Conselho
Nacional de Especiahiragde Pus-Graduada em Cidncias
Médicas (CNEPGCM).

6 Para efetos de realizegdc Ae imematos © de reconhie-
cimente de 1donewdage, podei. o8 estabelecimentos
agrupar-s¢ por crténos de complementandade de servigos
médicos ¢ de prestagio de cudedos de safide de gue
displiem

ARTIGO 12
{Formacio fora do local de colneacie)

1 Com ¢ objective de garantir 0 cumprimento mtegrl
do programa & de proporcionar uma formagEo guantitative
e qualitahvamente diversificads, os interaps podem
frequentar estdmos, partes de astigio ou cubras actrvidades
formauves em estabelecimentos diferentes daqueles em gue
cstio colocados

2 Para a frequincia de estigios nos wermos do nimero
antenac deverfio os servigos formadores, respestando o
programa e através dos sens responsdvers pela formagdo a
comumecarem ap Conselhn Nacional de Especializagio
Pos-Greduads em Ciéncias Médicas (CNEPGCM), para

seu conhecimento e aprovegiio, estas situagbes de comple-
mentarsdade formatva

ARTIGD 13°
{Formagiia no exterar)

1 Quando nEe seja possivel cumpnr, no berredng
naciohal, a wtalidede do programa de formagXo, o seu com-
plementn tem lugar no exter:or, em mstitiigdes que refinam
as condigbes de 1donewdade, tendo em atenglio o contefido
dos mspectivos programas de formaghio,

12 No caso previsto oo nfimero antenor, compele &
Direcclio Nacional doz Recursos Humanos assegurar os
cortactos com as imstitlugles onde decorre a formaglio e

acompanhar & evolugio & o cumpnmente dos respechivos
objectives

3 A frequénoia de estigios forn do termtdno nacional £
autonzada por degpachio do Ministro da Safide, mediants
proposta do Conzelho Nacional do Especializagio Pds-

Graduada em Ciéncias Médicas {CNEPGCM)

4 Para efeitos de reintegracio, o5 ltimos sms meses da
formaglo do Interneto Commplementar decorrem obngato-
nemente no Servigo Nacional de Sadde Angolana

5. Ag deslocacBes ao extorror do Pals para os cfertns
previstos neste artigo serdo enquadrados ne quadro da
formaglio externa

6 A frequénen de acgBas de formaglio no exteror
obnga i spresentagio de relsténio devidamente documen-
tado, mcluindo a descrigdo & a andlise critica do scu
conteddo, bem como vma declaragiio do local ende
estagiou, com & devida classificacio informativa que devers
ser entregue 30 Consclho Nacional de Especiahzacio Pés-
Graduada em Ciéncias Médicas (CNEPGCM]). Direcgio
Nacional de Recursos Humanos e ao hospital rezponsivel
pelo interno em formagio.

CAPITULO Il
Ingresse ¢ Seleccio

SBCGADI
Candidiaturs

ARTIGO 14°
{Requisit de admlsafio po conenso)

1 Poderlio ser candidatos ao concurso de ingresso
ao Internate Médico Complementar, os licenciados
cm medicina que kenham as scguintes condigSes:

a} estarem inscrite na Crdem dos Médicos,

&) terem prestado, num mimmo de dois anos, servigo
em umdades sanitirias A penfena,

&) terem boa informagfio de servigo

2 O ingresso a0 mternato de especialidade é sempre
realizade através de exame de acessn, 3 excapgio de deter-

munada formagio considerada estratérics no fmbito nacio-
11al

ARTIGO 15°
{Documentos de candidaturs)

1. No acto da candidatura, ofa) candidato(s) deverd
apresentar o8 seguintes documentos
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a) requenments dingido 3 Dhrecglo MNacional de
Recursos Humanos, solicitands a candidatora 3
especialidade, com indicaglio da(s) especiali-
dade{s) pretendida(s) por ordem de pripnidade,

b) os ¢andidatos deverSo também apresentar o
diploma que confere o grau de heenciatura,
curnculum vitae, fotocdpia autenticada do
bilhete de identrdade, msengdo na Ordem dos
Médicos e declaragio do local em que realizou
o periodo probatdrio

2 03 candidaros de nacionalidade estrangmira também
devem apresentar a nscrigiic na Ordem dos Médicos e
declaracho de realizagio do perfodo probatdro

ARTIGO 16°
(Selergin dos candudates)

Tem diresto 3 candidamira, todos g mé&dicos, sendo a
selecclin feute com base documental

SECCAON
Exome de Ingresss

ARTIGO 17
{Antmio do exame de Ingrecon)

1 O exame de ingresso sard efectuado uma vez por ano,
na primeita semana do més de Outnbro Os deralhes concer-
nentes ao local, hora e dia serfo decididos pelo Conselho
Nacionzl de Especializagio Pds-Graduada em Cincins
Meédcas (CNEPGCM]), que em cornjunto com a Direcgio
Nacinoal d= Recursas Humanos do Mimsténo da Sadde,
divulgard com uma antecedéneia de pelo menns 90 diss,
Juntameniz com a imformegiio das vagas exisientes para
cada especialidade, as umidades hospitalares formadoras

2 As vages da especiahidade em cada ano, apds ouvidas
a5 umdades hospitalares & of coordenadores dos mnternaetos
de safide poblica & de clfmica geral, serfio propostas pelo
Conselho Nacional de Especishzagio Pés-Gradusde em
Cigncas Médicas (CNEPGCM) 3 Darecclio Nacional dos
Recumcs Humanos que submeterd ao Mimistra da Sadde
para sprovacio

ARTIGO 18*
{Contetdo do e ligrisso)

Os examez de Ingresso serfio finicos a nivel nacional

ARTIGO 18"
(Sasbenen de daxmficacie)

Os resultados obbdos oa prova sio expreszos numa
escals de 0 2 20 valores & a classificagiio final partutrd a
escotha da especialidade pretendida e o local de Formagio

AKTIGO 20°
Publicaio dot reslindos )

Os resultados doa cxames serdo aprovados & publicados

pelo Consetha Nacional de Especiahzacio Pés-Graduada
e Cénces Médicas (CNEPGCM) em boletim oficial do
Ministéno da Salide ou no jomal nacional de maor tiragem
¢ afixados nos locas dos examss.

ARTIGO 21 *
(Validade deo exaine)

1. Para efewos de ingresso numa especialidade, o exame
de admussao € vilido por bés anos

2 Por razles de servio ou por motive de doenga
devidamente jostificadas a validade do exame poderd, a
tulo excepeional & apenss por uma vez, ser promogada
pelo Comselho Nactonal de Especiaiizagio Pds-Graduada
em CiEncias Médicas (CNEPGCM)

CcapfTuLO IV
Vagas e Frequéncia do Internato Complementar

ARTIGD 22*
(Preenciomenio de vagas)

1 O preenchimento das vages postas a concurso faz-se
mediants a escotha da especialdade que cada candidato

aproviklo pretende frequentar, por ordem decrescents das
classtlicagGes finms do concurso

2 Em caso de igualdade de classificaglio t8m prefe-
réncia, o8 candidatos que tenham feito ¢ internato peral na
penfena

AKTIGO 23°
{Celebracio de contratn)

(Os candidaios aprovados serfio admibdos em regime de
contraty admimistrabivo de provimento cuja formalizagio
fica a carpo da Dheecglio Nacional de Recursos Humanos do
Mimsiéna da Saide.

ARTIGO 24*
(Reghme de trabalhe)

1 O pexfodo de tmbalho durante o Internate Comple-
mentar & de 35 homs semanais

2 Os horiinos dos mternes 580 estabelecidos ¢ progra-
mados em termos 1dénticos aos dos médicos de carrerra,
tendo em conta as activedades do internato

ARTIGD 25 *
Fénas)

1. Os mbernos 8m direito s fénas de acordo com a
femsluacio vigente da funclo piblica Az ffrias dos mternos
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dgevem ser programadas & gozadas de forma a no prejudicar
i frequéncia dos estigios

2 Durante os estipios com duragio 1gual ou wmnfenor a
dots meses os internos nio podem gozar fénas, devendo ser

abjecto da correspondents compensagio a inobservancia
desta regra

ARTIGO 26°
{(Mudance de ramo ou de frea de Internato)

1 Amudanga de drea profissional no Intemate Comple-
mentar & permitida 1ima vez, mediante novo concurso de
admiss3e, desde que ccorra dorante o primero tergo da
duragio do internato, sem prejuizo dodi1sposto nos ndmeros
seguIntes.

2. A mudanca de especialidade, por repeticio do

concurse de admissdo, implica a celebracio de nove
contrato & & cessagio dos efeites do antenor,

3. Os internos que, por motivo superveniente de saide,
devidamente comprovadoe por junta médica do Servico

Nacional de Satide, fiquem incapacitados para o exercicio
da medicina no ramo ou drea profissional que frequentem,

podem ser autenzados a8 mudar para ouira especialidade
compativel cam a sua capacidade.

4 A mudanga a gue se refere o ndmero antenor, deve
fazer-se para a especialidade que tenha mator afindade com
o programa cumcular e com a formagio 4 obuda, sendo
também nda em consideragia a classificagic cbtida no
exame de ingresso na especidldade

5 Compete ao Conselhe MNacional de Espeaiahzachio
Pés-Graduada em Ciéncings Médicas (CNEPGUM), apds
parccer da Ordem dos Médicos, aprecwar ¢ pedide do
interno € indicar a parte do programa de formagic que
considera Wéntico ou afim, para efertos de equivaléncia
formanva

CAPITULO V
Sisterna de Avaliacio do Internate

SECCAD [
Avahacio Continua

ARTIGO 27°
{MNaturem: ¢ momentos da avaliacio)

A avalagio do aprovettamento dos mtemos € continua,
sendo formahizada no final de cada ana ou de cada estagio
de mtzrnato & globalmente no final do intermato

ARTIGO 28°
(Ercala ¢ coraponentes da avahacin)

A avahagdo de cada interno & expressa, sob a forma de
classfieac@o, na ascata de 0 a 20 velores € tem como finzh-
dade afenr as sepwintes componentes:

a) nive] de conhecimentos,

b desempenho 1hividual,

¢} trabalhos cientificos publicados em revistas
médicas,

) participacio em scuvidades cientificas

ARTIGO 29+
[Avallagiie do desempeobo}

1. A avahagio do desempenho € feita continuamente, na
decorrer de cada ano de interoato € visa permutir ao mtermno
¢ 2o crentador de formagio de conhecer a evolugio
formatuva € o nivel de desempenho atingdos, com base

num acormpanhamente permanente ¢ persenalizado da
formacgan.

2 A avaliagio continua do desempenho fundamenta a
classtficagio final de cada estigio, o qual deve considerar &
ABLONOMIZAF 0§ SEENLES pardmetros

a) capacidade de execucio téomca,

b) interesse pela valorizagio profissional,
c} respansabibdade profissional,

d) relacBes humanas no trabalha

3, O programa de formagio de cada especialidade deve

atrbunr acs parimetros de avabiagin uma ponderagiio com
factores de vanagao entre 1 ¢ 5

ARTIGO 30
{Avallacho de ronhrcmienitos)

1 A avahagiio de conhecimenios tem por finalidade
apreciar a evolugao de interno relativaments aos objectivos
do programa de formagiio

2. A avahagho de conbecimentos tedricos & pritcos
realiza-se, de acordo com o fixado no respechvo programa
de formagio, na final de cada ano de niernato ou de cada
estigo, através de uma prova que pade consistr, designa-
damente, na apreciagio e discussio de relaténg de achwi-
dades efou de trabalho escrito

3. Par efetos de classificagiic ¢ no prazo de 30 dias
apds o termo de cada ano de internato ou 1mediataments
apss o final de cada estdgto, de acordo com o dispasto no
respectivo programa de formagio, o interno deve entregar
a0 responsidvel pela formagio um exemplar de relatdno ou
trabatho que elaborou,

4, A nilo entrega dos relatérios no prazo estabelecido no
nimero anterior implica a perda de aprovertarmento no
respectivo ano de internato ou estigio ¢ a nilo apresentacio
A prova de avaliagiio.

5. O programa de formag#o de cada especialidada deve
expheitar o hpo de prova a adopiar na avaliagio dos conbe-
cimentos, sendo 2 metodelopgia das provas de Ambito
nacional.
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ARTIGQ L *
{Aprovestamento & spuramentc ded dassalicagdes)

1 O imnterno que tentha classiicagio 1gual ou supenor a
L0 valorce nas componentes de desempenhs & de conheo-

mentos conskleta-se Apio B passar de ano ou de estigio de
et

2 A classificaglio de cada ano, se for aplo a passar de
anc Ou da estiglo resula da média antmétca simples das

classi-ficagSes obbdas pa avahagho de desempenho e de
conhecimento final

3 O apuramente da classificagio global, relanva &
totalidade dos anos de internato, resulta da média das
clasmficagdes atnbufdas em cada amo ou no toil de
estigies, ponderado pela duragiin de cada um deles

Exemplo (um ano com 3 estigios) 1 estigo de 6 meses
+ 1 estipio de 4 meses + 1 estdgo de 2 meses 16 valores x
6 + 14 valores x 4 + 17 valores x 2 & <ividir por 12

ARTIGO 32°
{Campetincg parn avaher g responsaiuiulade pala mformaglio)

1 As avahagdes de desempenho & de conhecimentos
compelem

) nos internatos hospiialares, a0 onentador da for-
magin, com o parecer do responséivel de estégio
no ¢aso deste se ter efectuado noutro servigo,

b) pos nternatos de climea geral € de saide poblica,
205 onentadores de formago, com o parecer do
responsivel pelo estigmo no caso deste se ter
afectuado noutro servigo

2 Asclagpificaghes atnbufdas no fim de cada ano devemn
ger anjuivadas e homologadas pelos dwectores cieatificos e
pedagdgicos (no caso dos miternatos hospitalares) ¢ pelos
coordenadores de ntermalo, no ¢aso dog internatos extra-

-hospitalares

SECCRO U
Avalincio Funal

ARTIGO 33 *
(Fraldnde)

I Apds a conclusiio do progrema final do internato tem
lugar a avalsaco final, destinada a complementar a avalia-
¢dio continua & que waduz o resultado de todo o processo
formativo, reflectmdo, designadaments 2 asstmlagdo de

conbecamentos, aptulBes & comportamentos por parte do
smo

2 Aavaliagio final consta de uma peova curncular, uma
prova pritica & uma prova tedrica

3 Ax utfs provas previstas no niimero anterior sio
piblicas & elmmat6ras

ARTIOO 34"
(Admusso 48 provas)

1 5% admndos & avalhiagdo final o5 intemos que
tenham concluido com aprovemtamento todos 0s anos ¢
estigios do respectivo progtama de formaglio

2 Podem amda ser admibdos A& avahaclio final os
médicos & quem tepham siudo concedidos a equivaléneia
formabiva nos termos deste diploma

ARTIGOD 35
{Dengnacss & conshhusio o Jur)

1 As provas da avaliaglo final 830 preatadas perants um
J6r1 consttuldo por um presidente, wm vopal efecuve &
1gual nimero de suplente, designados pelo Mimstro da
Saide, sob proposta do Consetho Nacional de Bspeciali-
zaglo Pos-Graduada em Cifncins Médicas {CNEFPGCM)

2 O presidente do pin o 0 onentador de formagdo sdo
indicados pelo Conselho Nacional de Especializagho Pés-
-Graduada em Ciéncias Médicas (CNEPGCM) ¢ a Ordem
dos Médicos 1ndica of restanies trés elementos

ARTIGO 36"
{Fazosmmento do qun)

1 O jdr1 dehibera por maiona de votos de todos 0f seus
membros

2 Em qualquer das provas o candidato deve ser
mtermgado, no mimme, por dois membros do jin

3 As dehiberaghcs do jin devemn constar de actas em
fque s& especifiquem

@) a5 clasmificagfes ambuidaz & respectiva funda-
mentaclio relativamentie a cada uma das provas,

&) a classificacds resultants da avaliag¥o final & 2
classificacEo final do mternato

ARTIGO XT*
{Calendiine das provas)

1 Az provas de avahiacio final devem realizar-se e ficar
conclufdas no prazo de dois messs apds a conclusic do
programa de formagfio, em ¢aso de impedimento justificado
o Conselho Nacional de EspecializagBo P&s-Graduada
em Ciéncias Mé&dicas (CNEPGCM) deverdl marcar nova
data
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1. Compete ag presideme do juri a definicio do
calendicia des graves de aveliagio final & ¢ eavia das
wcumiculos: dos candidatos aos restantes membros do jiri,
acompanhados de toda a infdrmagao pertinente & realizachio
das provas.

3. As provas da avaliagio final, previstas nos artigos
seguintes, devem realizar-se pela ordem por que neles se
ENCONLram previsias.

ARTIGO 38*
{Frova cocrioalar)

1. A prova curricular destina-se a avaliar o percurso
profissional do candidato ao ongo do processo formetivo,

2. A classificacao da prova cwricular € o resultado da
meédia aritmeética simples das classificacoes atribuidas pelos
membros do jiri, sendo o seu valor arredondado as décimas.

3. A classificacdo da prova curicular deve ser finda-

mentada comn recurso aos seguintes elementos:

a) descripio e andlise de evolugiie formativa ao
longe do internato;

&) descricio ¢ andlise do contributo do trabalho do
candidato para o funcionamento dos servigos;

e} frequéncia e classificacdo de cursos cujo programa
de formagiio tenha interesse para a especiali-
dade & se enquadrem na fase de formagio em
que foram efectuados;

d} publicagio ou apresentagio plblica de irabalbos
ratificados pelo orientador de formagio com a
anuéncia do Director Cientffico Pedagdgico ou
coordenador de internato;

&) trabalhos escritos efou comunicados, elaborado
nd dmbito dos servigos e da especialidade:;

£ participacio, dentro da drea de especializag2o, na
formagio de outros profizsionals, com a anuén-
cia do orientador & do Director Pedagégico ou
coordenador, como mais valia para o seu currl-
culo vitae.

4. A argumentacio da prova curricular tem a durag#o
méxima de 1 hora e 30 minutos, cabendo metade do tinpo
a0 jiri, & a putra metade a0 candidaio.

5. A classificagio da prova curricular € expressa ne
pscala de O a 20 valores, considerando-se aprovade o
intermno que obtenha uma clessificagio Tgual ou superior a
10 valores.

6. Para & prestagio desta prova o interno deve entregar
na Direcgio dos Internatos Médicos da Unidade Hogpitalar
cinco cxemplares do «curriculum vitaes.

ARTICG 35 °
{Prova pojilic)

1. A prova pritica desting-sc a avaliar a capacidade do
candidato para enfremtar situagdes no imbito da esperia-
lidade, revestindg a forma de:

a) observagho de um doente, ¢laboragio do
respectivo relatdrio e sua discussdo, para as
especialidades clfnieas;

b) amdlise de casos, com zlaboracio de relatdeio ¢ a
sua discussio, para as ¢specialidades nio elini-
Cas.

2. Em todas as provas que envolvam doentes devem ser
cumpridos os principios gticos necessdrios, nomeadamenis
a obtengio do consentimento dos doemtss envolvidos.

3. Nas especialidades clinicas devem observar-se ainda
as seguintes repgras:

a) o doente referido na alfmea a) do n® 1 & sorteado
no priprio dia em que s5& realiza & prova, com
base num nfimero minitno de trfs doentes
escolhidos pelo jiiri, ndo podendo o candidato
ter acesso a0 processo individual do doente:

b) & observagiio do doente deve ser efechuada na
presenga de, pelo menos, um membro do jiri, e
nio deve prolonpar-se para aém de uma ‘nors,
podendo o candidato, no decurso da observa-
¢lo, [omar as notas que entenda necessdrias;

) 0 candidate, apds autarizaghio do doente e do jiid,
pode executar exemes especiais que julgue
convenientes para melbhor esclarecimento da
gituagio clinica em causa;

d} terminado o periodo de tempo destinado 3 obszr
vagio do doente. o candidato inicia a redacgho
Jde um relatdrio ou de uma hisidria clinica sobre
o doente que observou, dispondo de 90 minutos
para & 508 conclusin;

¢) a relatdrio escrito ou a hisidria clinica a que S8
refere a alfmea anterior deve conter a anamness,
o resultado da observagdio, as hipdteses de
diagnGstico mais proviveis;

) uma lista justificada de exames complementares QU
especinlizados que considere necessérios a um
melhor eaclarecimento da situagio clinica;

£) o relatdrio ou a histbria clfnica e a lista referidos
nas alineas d) e f), respectivamente, devem ser
entregues 20 jlri que 0f encera cm snvelope
nominal, mubricado pelos intervenientes na
prova;

) apfis o encerramento do relardric ou a histéria
clinica ¢ da lista. o Jori deve fomecer ao candi-
dato o8 resultados dos estudos requisitados,
sem pre que estes constem do processg elinico
do doente;
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i} face ans elementos anteriores, formecidos pelo jir,
o candidato elabora um breve relatdrio, do quel
constam © diagndstico maig provivel, o
respectivo plino terapiutieo & 0 progndstico,
bem coma o plano de seguimento;

J) para a elaboracio do relatério referido na alfnea
anterior o candidato displie de 60 minutos,

4. Noz internatos a seguir indicados, os casos a analisar
em cada cspecialidade subordinam-se s regras soguinkes:

I — Anatomia Pateltglca:

) obeervagho e relatbrio do diagndstico de 20 18mi-
nas histoldgicas, sorieadas e escolhidas pelo jiri
imediatarmente antes do imicio da prova, gendo
de 90 minutos o tempo concedide para esta
prova,

b) desericlo e interpretagho, perante o Jibrd, de 20 dia-
-positives de imagens macro efow microscd-
picag, sorteadns e escolbidas pelo jin imedia-
tzmenie antes do inicio da prove, sendo de
30 minutos o tempo concedido para £5ta prova;

¢) discussiio, durante 60 minutos, dos relatdrios da
prova de 18minas e do relatrio de uma awdpsia
feita dvrante o Gltimo més de internato:

) a autdpsta a que se refere a alinea anterior deve ser
executada na presenga do responsivel do
servigo, que entrega ao jir, em envelope
fechado, wuma informagfio escrita sobre a
qualidade do desempenho técnico do candidato.

11 — Anestesiologia:

o) obstrvagho e estuda de um doente, sorteado com
base num nimero minimo de tds docntes,
escolhidos pele jdri, no prdprio dis em que 5=
realiza & prova;

b) para a observagliio ¢ estudo referidos na alinea
anterior 550 formecidos an candidate clementos
sobre o diegnéstico, a intervenglo proposta, o
posicionamento do doente e a doragfio prevista
para o acto cirirgico;

¢} a observagio do doente, efectusda na presenga de
pelo menos um clememto do jix, tem a duragio
mixima de 90 minutos, podends o candidato,
ne decurso da observaciio, tomar as notas que

cotenda necessdciag & exccuter a8 wEcnicas nfo.

invasivas que forem adequedas & possiveis;

d} durante este perfodo o ¢andidato solicita og
exames complementares que julgar necessirios
¢ o jiiri fornece oz que estivercm disponfveis;

¢) terminado o pericdo de tempo destinado A obser-
vagio do doente, o candidato redige o respec-

tivo relatério dispondo de 90 minutos para a sua
conclusc;

i do relatbrio referido pa alinea anterior devern
constar s propostas de conduta anestésica no
pré, intra ¢ phs-operatfirio imediato,

Tl — Hematologia/Tmuno-hemoterapia:

) obzervacfo € esfudo de um doente, sorteado com
base nutn niimeno minimo de quatn, escolhidos
pelo jiiri, imediatamentz antes do imicio da
prova;

&) para o estudo do doente, efectiade na presenca de
pelo menve um membro do jiri & concedido o
prazo de uma hora, sendo de 90 minutos o
tempa que o carkidato dispSe para a elaboragio
do respectivo relatdrio;

¢y durante o pericde de tempo fixado pelo jiri e na
presenca de pelo menos um dos seus membros,
o candidato deve executar ainda um trabalba
laboratorial da especialidade:;

d) o trabalho laboratorial deve ser sorteado com base
num mimero mipimo de guatro escolhidos pelo
Jori, dispondo o candidato de uma hom pam a
elabomclio do respectivo relatdrio;

£) i reetantes condigles ndo especificadss sio
repuledas pelo dispostones n= 3 ¢ 5,

TV — Patologia Clinica:

a) execugtio de duess anflisex clinicas e redacgdo da
tespectivo relatbrio;

b) as anflises st0 efectuadas na presenga de pelo
menos um membro do jisi, sendo sorteadas de
enfre uma lista de 30, a divulgar pelo jiri, com
30 dias de antecedéncia;

¢} a lista das 30 anélises referida na alfnea anterior,
abrange, de forma equitativa, as Sreas de hema-
tologia, microbiologia & quimica analftica;

d) o tempo parz a exccucio das andlises & determi-
nado pelo jiri, sendo de uma hora o perfodo de
tempo concedido para a elaboragiio do reapec-
tivo relatdrio;

e) observacio & exame de seis preparacBes, sendo
duss de hemetolopin, duss de bacteriologia e
duas de parasitologia;

1) as preparaches referidas ny alinea anterior sio
sorteadas pelo jiri, imediatamente antes do
ini¢io da prova, com base num niimero minimo
de 10 preparagbes por cada uma das freas refe-
ridas, sendo de duas horas o tempo total conce-
dido para a gua gbgervagloe & elaboragio do
respectivo reiatdrio.
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V — Radiologia ¢ Imapiolngia: ARTICC 40
(Prova tefines)

2) mndlise de gquazo imagolémcos, soreados come
base num nimero mimmo de 5215 casos BsCo-
lidos pela jén;

) os casos refendos na allnea antersor sdo
constituldos pelos documentds conogrificos e
pelos elementos climcos ¢ leborttonas que o
Jin entende necessfinos i respectiva apreciagiio
pelo candidato,

c) o candidato deve elaborr um relatSnio de cada
casa, no qual constem a descrigho dos achados,
8s hipdteses de dmagndsticos mak provdves 2,
semdo caso diago, o proposta de outros actos
magiolégiios de diagnéstico ou terap8utica
adequados i situaglo climea;

d) pama a apreciagio dos casos & elaboragio dos
guatro relatdnos refendos ma elines antenor, o
canchdato dispSe de um tempo miximo de
2 horas & 30 mmutos

V1 — Saiide Piibllca:

a) prova escria que consiste num conjunto de
questdes dingidas an dizgndsties, i resolugio e
A monitorizag3o de siuaghes do foro da especia-
lidade, designadamente vigalfineia & controlo ds
grupos de nsco € de nscos ambsentas, epide-
miotoga das doengas transmissivels & crdmco-
degenerativas, aplicagiio de méwdos de adnm-
nistracic em safide, epidermoldgicos ¢ de mves-
tigago,
5) o tempo para o realizagio de prova € de irés horas,
nio havende lupar 3 sua discussio

3. Os relatdmos elaborados 530 entregues ac jin, em
envelope nominal rubricado pelos intervementes nas proves
& que € aberto na presenga do candidato ymediatamente
antes do infcwn da discussiio

6. A discussdo do relatinio £ faita, no minimo, por dois
membras do jirt, cabendo metade do tempo ao Jdr. & a ootra
metade so canchidato

7 Aclassificagiio ds prova pritica € expressa na cscala
de O a 20 valores e tornade piiblica, conswlerando-so
aprovado o candidato que obtenha uma classificagio 1pual
ou supenior 2 10 valores.

8 A classaficaglio da prova prfinca € o mesultado da
médin antmética das classificagles atnbuidas pelos
membrog do Jin, sendo este valor aredondado 3s dénmeas

1 A prova la6nca reveste a forma oral € destina-se a

avalily a integiagdo & o nivel de conhecimentes do
candidato.

2 A prova tednea tem a2 duraclo méxsma de 2 hocas,
cabendc metade do tmpo ao jin & a outra metade ao
candidata,

3 A classificaciio da prova tedrica € expresse na escala
de 0 a 20 valores e tomada piiblica, conmiderando-sc
aprovado o candidato que obtenha uma ¢lassaificacio 1gual
ou supenor a 10 valores

4. A clagsificagfio da prova (e6nca € o resultado da
média arumética das classificagtes atribuldas pelos
membros do jin, sendo este valor arredondado 3s décimas

ARTIGO 41 *
(ClasmficacSo da svalecio doal)

1 E aprovado na avaliagio final o candidato que em
cada uma das trés pravas obtenha uma clessificegio 1gual
ou superor a 10 valores

2 A classificagBio da avaliaglio final ¢ o resulindo da
média antmétca das classificagdes obudas nas provas

curmcular, prafca e tedrica, sendo este valor erredondado is
décimas

ARTIGO 42°
{(Falla de apeovetameab ok avalinclio Angl)

1 Em caso de falta de aproveuamento na avaliagio
final, o pin, através do onentador de formagiio do mtemo,
pode prepor um programa de formagin ezpecifico tendente
a suprr as deficifneas reveladas pelo candidato, que € sub-

mendo a nova avahagio final no prazgo mioumo de s&is
mMEsEs

2 A falta de aproveiamento na repetigio da avaliagilo
Timal deterroma & cessacho do contrato

3 ApSs a desvimculagho, o candidato pode ainda
apresenmr-se umn vez # aveliagdo final, devendo, para estc
eferto, requersr ao Mimstro da Saide a respectiva
auton zagEa, euvido o Conselho Nacional de Especiahizagiio
Pés-Grduada em Crfneas Médicas (CNEPGCM)

4. A autonzagio refenda no ndmero anterior no smplica
2 abentura de uma Epoca espacial de exames
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5 A falta de comparéncia do candidato em qualguer dos
dias de prova cm que s2ja exigida a sua presenga determina
2 cessagio do vinculo laboral, salvo nos casos de impe-
dimento, devedamente justficado ¢ aceite pelo Consetho
Nacional d¢ Repecializagio Pos-Graduada em Cidncias
Médicas (CNEPGCM).

ARTIGO 43 °
(Clagsifcaclo fMnal do Internnte Complenentark

1. A classsficacio final do Interneto Complementar
(CF), expressa na escala de O a 20 valores e amedondada
s décimas, obism-sc pela aplicagio da seguinte formula.

ME + CAFCF =
2

em que:
ME = médin ponderada das classificagles obtidas no
fmal do programa da especiakidade;

CAF = classificacio obtuda na avaliag@o final.

2. A m&bia des classificagbes obtidas nos respectivos
snos de formagio ou nos cstégios (ME) & fornecida ao jiri
pelo Comsclho Nactonal de Especializagiio Pée-Graduada
em Ciéncias Médicas (CNEPGCM), antes do infcio das
provas da avahaghio final.

3. A lista classificativa fioal do intermato c© a
classificagdo em cada uma das provas s%o afixadas em local
piblico dos serwigos, dispondo os candidatos de oo dias
iters, apds a afixagio, para fecomer da decisfio do pin para
o (CNEPGCM).

4. A classificagfo final atribufda ao interno deve constar
de hista homologada pelo Ministro da Sadde a publicar no
Didirio da Repuiblica.

5. Todas as operagSes conducentes i classificaglio da
avalieglo final do intemato constam de actas elaborades

pelo jin, 3s quais s& apensam os suporits de avehagio
utilizados em cada prove devidamente assinados por todos
os membroa do yln.

CAPITULO VI
Equivaléncia de Formacio

ARTICO 44°
{Equlparaclc de gravs)

1. Podem ser equiparados a0 grau confendo pelos
internatos complementares regulados no presente diploma,
oufros graus de especializacio médica, incuindo os obtidos
fora do territdrio nacional, quando preenchidos os seguintes
Tequisitos.

a) as habilitagGes acadfémicas do mteressado ssjam
reconhecidas, nos termos da lei, como licencia-
fura no curso médico ciriirgico,,

b) a formagdo especiahzada seja equivalente & obuda
no internato complementar do Mimsrénn da
Sailde;

c} o grau de especializacio sefa titutado por diploma
ou certificado emindo por entidade (didnea.

2. O reconhecimento de equivaléncia £ requendo ap

{CNEPGCM), que 0 submeterd a parecer técneco da Ordem
dos Médicos

CAPITULO v
Disposiciies Finais ¢ Transitirias

ARTIGO 45"
(Aprovacko dos programas)

(s programas do Internato Complementar devem ser
aprovades no prazo de seis meses apés a entrada em vigor
deste diploma.

ARTIGQ 46~
(Instrwnentos de avafads fisal)

Oz programas de formago das diversas especialidades
do Internato Complementar podem comter regras de
avaliagio diferentes das previstas no preseate decreto,
especificamente no que respeita a momentes, métodos &
mstrumenios de avaliagio final.

ARTIGO 47*
{Ambito temporal)

L, G presente diploma € aplicdvel ao Internato Comple-
mentar imiciados a parar da data de entreda em vigor deste
diploma.

2. Os médicos do Servigp Nacional de Sadde com
prestaciio de servico até o ano de 2003 por periode nunca
inferior 2 3 anos copsecutives ¢ devidamente ¢comprovados,
deverio proceder ao pedido de equivalfneia para o
Internata Complementar devendo para o efeito o Conselho
Nacional de Especializagino Pds-Graduada =m Ciéncias
Médicas (CNEPGUCM) tornar o processa célere por forma a
conceder--s¢ perfodos especiais de avaliagio para os
mesmes ¢ © processo durar em média 3 anos; exceplo
guando os actuaix internos requeiram a sua transferncia
para of internatos correspondentes previstos no presentc
diploima.

3 A tmansferdncia a que e rafere o nlimero anterior &
autcrizada pelo Ministro da Satde com base no parecer fun-
damentado do (CNEPGCM} ¢ com a mengdo das equive-
1éncins & atribuir ans estigios §4 realtzados.
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ANEXCI
A que s& refere o 0. 3 do artipn 2.°

S3c aprovadas e agrupadas as seguintes especialidades
médxas:

Saide Piblica — Safde Pviblica, Madicina do Trabalbho
Clinica Geral on Generalista
Hospitalar:

Medicina Interna, Pediatria, Cirurgia Geral, Cirurgia
Pedifitrica, Ginecologia/Obstetricia, Pneumologia, Cardio-
logia, Gastroenterologia, Psiquiatria, Dermatologia, Endo-
crinologia, Ortopedia, Estomatologia, Oftalmologia,
Otominolaringologia, Neurocirurgia, Psiquistria, Patologia
Clinica, Anestesiclogia, Neurologia, Cuidados Intensivos,
Nefrologia, Cirnrgia Maxilo-Facial, Fisiatria, Infacciologia,
Imuno-hemaoterapia, Hematclogia, Oncologia, Anatomia
Patoldgica, Imagiologia, Radieterapia.

Ci&ncias Biomédicas ou Pundamentais:

Morfologia, Fisiologiz, Patologia, Bioguimica,
QOutras especialidades serfo desenvolvidas de acordo
com as necessidades,

ANEXO 1I
A que se refere o n." 4 do artigo 2.°

Definichio das dreas profissionals ¢ dos tempos
de duragBe dos estdglos doz iniernatos complementares.

Saide Piblica — tem a dursgko slobal de 3 anos ¢
compreende 0 curso de safide pdblica, com uma carga
horirin entre 800 2 1000 horas, estdgios nas dreas médicas
hogpitalares de pediairia, obsteirleia, infecciologia, e
esthgios nas fress de auvtoridade sanitfria, medicina
camunitiria, administragBo & interverng®o em satde pablica;

Clinica Geral -— tem a duragio plobal de 3 anos ¢
compresnde 0 estdgio em ireas médicas hospitalares de
medicing interna, cinargia, pediatria e ginecalogia e obate-
tricia. no ammbulatsrio e em cuidados de seide primérios.

Medicing Fisica e Reabilitacdo — tem a duragiio global
de 3 anos ¢ compreende 24 meses em medicina fisica e
reghilitaghio polivalente ¢ 12 meses numa ou duas das
seguintes subespecialidades de medicina fisica ¢ reabili-
tagio em ortopedia c fraumatologia, neurologia, pediatria,
preumologia, cardiologia & obstetricia.

Anestesiologic — tem a durag3o global de 3 anvs ¢
compreende 32 meses em anestesiologia, nas virias sspe-
cialidades cirdrgicas ¢ 4 meses em cuidados intensivos;

Patalogia Clinica — tem a duraglio global de 2 anos ¢
compreende 10 meses em hematologia. 10 meses em
bioguimica, 10 meses em microbiologin, 2 meses em
imunc-hemoterapia € 4 meses cm imunologia.

Medicing Legal — tem a duragao global de 3 anos.

Medicina de Trabalhy — tem 2 duragio global de 2 anos
& compreende 12 meses em medicina de trabalho, 3 meses
em hematologia, 3 meses em medicina interna ¢ 6 meses em
estigios opcionais,

Pediatric — tem » duraclo globatl de 4 2nos € compre-
ende 24 meses em pediatria geral, 12 meges em neonato-
logia & 12 meses distribuidas por nevrologia padiidtrica,
cardiologia padidtrica e cuidados intensivos pedidtricos.

Cardiologie — tem a duragio global de 4 anos e
compreende 45 meses em cardiotogia, incluindo estigios
em cuidedos intensivos coronfrios, cuidedos intensivos
poliva-lentes, ccocardioprafia, tvécnicas cerdiclépicas
diferenciades, cardiologia pedidirica e cirurgia cardio-
torixica e 3 meges em medicina intema.

Hematologia/Imuns-hemoterapin — tem a duraglo
plobal de 4 anos e compreende 12 meses na frea de imuno-
-hemoterapia, 24 meses na drea de hematologia clinica e
laboratorial € 12 meses em estigios opcionais.

Nefrologia — tem a.duragiio global de 4 anos e
compreende 18 meses em nefrologia clinica, 12 meses em
medicina interna, & meses em hemodidlise, 6 meses em
transplantaco renal, 3 meses em didlise peritoneal crnica
ambulatéria ¢ 3 meses em histopatologia,

Preumologie — tem a duragio global de 4 anos e
compreende 24 meses em pacumologia, 6 meses em medi-
cina interna, 6 meses em unidede de cuidados intensivos
pulivalente, & meses sm laboratério de fisiopatelogia
respiratdria, 3 meses em tisiologia ¢ 3 meses em cirurgia
tordxica.

Neurologle — tem 2 duraglo global d= 4 anos e
compreende 24 meses em neurologia, 12 meses em
medicina interna, 7 meses distribuidos por estigios em
neurofisiolopia e neurciradiologia, 3 meses em psiquiatria e
2 meses em nearocinrgia.

Dermatologiz ~— tem a duragho global de 4 anos e
compreende 38 meses em darmatologia e 12 meses em
medicina intema.
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Gartiwenterologia — tem a duragBe global de 4 anos &
compreende 36 meses em  gastroenterologa, mclwmdo
esti-gos em radiclogma o patologia clines, @ 12 mezes em
medicine 1ntersa

Psupuatra — tem a duragio global de 4 anos e com-
preende 36 meses em psiquiatna, 6 meses em pedopsi-
quaina, 3 meses em woxicodependénoia e 3 meses em
neurclogia

Oftnimologiz — tem a duregio global de 4 anns e
compreende 36 meses em oftalmologia e I2 meses em drea
ou dreas apoionais

Dtornnolaringelogia — tem a duragiio global de 4 anos
e compreende 40 meses em otomnolanngologia, 2 meses
em 1magwlogia, 3 meses em nenroeIrurgia & 3 mMEses em
cuurgia plistica e reconstrutiva

Estomatelogia — tem a duragBo global de 4 anocs e
compreende 30 meses em estomatologa, 6 meses em
cuurgla da cabeca € do pescogo, § meses em oncolog:a oral
& § meges sm cirurpia maxile-facial

Uidlogie — tem a duragiio global de 4 anos e
compreends 33 meses em urclogia, 6 meses em Cirurgla
geral, 3 mesas em nefroloma, 3 messs em magwologia ¢
3 meses em firea opeional

Anatorua Patoldgron — tem adoragan global de 4 ancs,
€ compieende 48 meses em anatomia patoldgica

Redwiloma € Imagwlogia — tem a duragas plobal de
4 ancs ccompreende 36 meses em madiologia & imagielogia
polivalente com radiclopia convencional, ultrassonogiafia,
mamogratia, radiologia pediftnca & tomograhia axal com-
putonzade e 12 meses em estfigios opelonats

Medicing Interna — tem a duragso global de 5 anos &
compreende 42 meses em medicina mierna @ 18 meses em
estAgIs opronas

Obstetricsa e Grnecologia — tem a duragdo global de
5 anos ¢ compreende, na &rea de obstetricia, 16 meses em
puerpéno, 12 meses em patologia obstética e 2 meses em
neonatologia e, na drea de ginecolopa, 15 meses em
ginecolopa geral, © meses em mnecoloma ancclégca,
6 meses em planeamento fariliar & 3 meses em gmecologia
endecnnoldigica

Cirurgia Geral — tem a duracao global de 5 anos e
compreende 42 meses em cirurgia geral, 3 meses em
ortopedia e traumatologia, 3 meses em cirurgia plastica e
reconstruliva, 3 meses em cuidados intensivos polivalentes,
3 meses em analomia patlologica e dois estagios opcionais,
apos acordo do Conselho Nacional dos Internatos Medicos,

com duragio de 3 meses cada um, ds enire 1magclogsa,

cndascopia digestiva, ginecologra, cieurgia yascular, urolo-
213 ou cirurgla toraxica

Orntopedia ¢ Traumarologia — tem a duragio global
de 5 anos ¢ compreends 48 meses em ortopedie e traumato-
logia, 9 meses em cimrgie geral ¢ 3 meses em ciruegia
plistica & reconstuliva

Crrurgia Pldstica ¢ Reconsiruttva — lem a duragio
global de 5 anos © compreende 40 meses em cirurga
plisnca ereconstrative, 10 meses em cirurgia geral, 2 meses
cm cstomaiologia, 2 meses om cirurgld oncoldmen da
cabega & pescogo, 2 meses em cururga pedifitrica, 2 mesas
£m anaromia p&Mlﬂgm, 1 mé&= em oftalmolopgia e | més em
otormnolanngologa

Newroctrar;iz — tem a duragiio global de 5 anos 2
compreende 4% meses em neurocirurgia, 3 meses em
neurclogia, 3 meses em nevro-radiologia & 6 meses em drea
apcianal, apds acordo do Consethe Nacional dos Intermatos
Médicos, em otormnolanngologia, oftaimologia, citurgia
maxile-facial, neurnpatologia & neurofisiolopa

Medicina de Urgéncia — tem a duragan global de
5 onos, compreendendo os segmnies estdgios 7 meses em
medicma interna, 6 meses em cururgla geral, § meses ém
ortopedia, & meses em umdade de cudados intensivos,
6 meses em cardilogia, 4 meses em pediatna, 3 meses em
chstetricia/ginecologia, 3 mesas em newrdcuurgia, 3 meses
em Nefrologia, 10 meses nas édreas de dermatologa,
oftalmologia, ctomnolamgolagie, psiquiamz € radiologia
e 6 meseas em 4rea opcional

O Pomemo Mmstro, Fernands da Piedade Dras dos
Santos

 Presidente da Repiibhca, Jose EDuarno oos Santos

MINISTERIO DA AGRICULTURA
E DESENVOIVIMENTO RURAL

Despacho n ° 11774
de 31 de Mo

For Despachio n “ 56/99, de 18 de Junho, 0 Gabinete de
Beseavglvimento da Bacia Lesteara do Waru Kungo (Cela),
cnado por Despacho n® 7/92, de 14 de Fevereiro, passou
organicamente soh a tutela do Governg Provincial do
Cuanza-Sul através da respechiva Delegagho Proviaciel
do Ministério da Agricultura e Desenvolvimenta Ruial
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DIARIO DA REPUBLICA

Forém, em cumprimento da alfnea {), do n.* 5, do ari-
g0 6 do Decreto-Lei n.® 8/03, de 17 de Junho, que aprova
0 estanio orgldnico do Ministédo da Agricultura & Desen-
volvimento Rural confere a stc 6rgiio estatal a tutcla dos
Gubinerss de Desenvolvimento Agriric e ainda porque
nos termos do artigo 2.° do supracitado Degreto-Lei
n' §/03, & revogada @da a [egislagio que contratic o
disgposto naquele diploma legal:

Nestes termos, no uso da competéncia gue me €
conferida pelo n.® 3 do artigo 114.° da Lei Constitucional,
determino:

1L.* — ¥ revogado o Despacho n.° 56/99, de 18 de Junho,
publicado no Didriz da Repiblica n." 25, 1. série, que
transferia a wiela do Gabinete de Desenvelvimento da
Bacia Leitetra do Waku Kunga (Cela) para a do Governa da
Provincia do Cuanza-Sul.

2" — A wtela do Gabinete de Desenvolvimentn da
Bacia Leitsira do Waku Kungo {Cela), em conformidade
com 2 aline £ do n.” 5 do artigo 6.° do Decrete-Lei n.” 8/03,
de 17 de Junbo, & da algada do Ministério da Agricultura &
Desenvolvimento Rural-

3% — Este despacho entra imediatamente em vigor
Publique-se.
Luanda, aos 23 de Abril de 2004

O Ministro, Gilberto Buto Lufucute

Despacha n.* 118/04
de 31 de Malo

No quedro do desempenho das atribuiglies do Ministério
da Agriculiure e Desenvolvimento Rural na presente fase
das ecomomizs global & agricola do Pafs, as cnergias e
capacidades mobilizdveis apontam prioritariamente para:

r) asscpurar t¥o rapidaments quanto possivel, a auto-
-Buficiéncia alimertar do posso Pafs, Lber-
tando-o da dependincia externa no que se refere
a0s produtos alimentares, nomeadamente agri-
colas e agro-industrias;

b} veduzir a pobreze gragas ao relangamento da
produgio & da sconomis agro-ruml;

) resolver g sub-nutrigla que afecta ns camedas mais
pobres da populagio nomeadamente urbana;

o) desenvolver a economia rural ¢ agro-indnsirial,
torpando © nosso Pals num cxportador de
produios agro-pecudrios ¢ agro-industriais, face
s potencialidades de qus o Pais poza.

O contexto de pés-guerra qus felizmente ora 52 nos
ofereee, sugere wma dindmica adequada & realizagio dos
objectivos avangados, particularmente por parte do Estada,
o fqual deve desempenhar uwm papel modor criando
condigfies e proporcionando exemplos e experifncias que
130 apenas atraiam o interesss e implicagio do empresa-
riado, comao também |he transmita confianga.

Nesse Bmbite & no quadro do Programa do Sector da
Agricultura, um dos segmentos a priovizar € a produgio
léctea, tendo nesse mbite o estatuto atribufdo A regido da
Cela de Area Projecto-Piloto Nacional,

Consideramlo-se pois ser necessfirio levar a eabo todo
um conjunty de medidas & acgdes visando o estudo £ a
definicio dos programas e a implementagio de condighes
propkcias a um racional repovoamento de gado leitsiro, &
em particular oa regifo da Cela, numa primeira fase ¢ de
criacho das condigdes que viabilizem tais objectivos a nivel
nacicnal, numa segunda fase.

Assim, nos termos do n® 3, do artige 114.° da Lei
Constiscional, determino:

17 = E crinda, sob & perdéncia directa do Ministro, a
Comisshio para o Desenvolvimento das Bacias Leiteiras
Nacionais.

2" — A rciteda Comisslio terf como missSo principal
O seguime:

a) promover, com suficients autonomia institucional,
propramas, projectos e acgles necessdriac ag
relancamentd & expansio sustentnda da pro-
dugo leiteira nacional, em coordenago com os
BUYEmMAS provincizis & com a mdxima impli-
cacho do sector privado;

b} coordenar & claboragio da Plano Nacipnal
Director des Bacias Leiteiras;

£) acempanhar a implementscdo dos programas e das
acgdes neste dominio.

3.*— ADBacia Leiteira da Celz fica considerada fres de
desenvolvimento prioritdrio de interesse nacional pelo que
os projecios pecoirioz leileiros 3 desenvolver na mesma
deveriio ser submetidos, em ordem & mecessiria regulagio,
il aprovacio do Ministério, através da Comissio.
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4° — Em coordenagao com 0 Governo Provincial do
Cuanza-Sul a Comissao, escolbherd nesta provincia duas
fazendas pré-existentes de indiscutivel qualidade ¢
acessibilidade nas quais serfo desenvolvidos € coordenados
pelo Ministério, dois projectos pdblicos piloto de ensaio,
experimentagio, demonstragiio e vulgarizagiio ¢ assisténcia
aos criedores ¢ produtores, respectivamente fazenda leiteira
modelo ¢ fazenda modelo de recriz © methoramento do
gado, cujos projeetos serio efectuados pela Comissin, 2
qual poderd recorrer As formas de cooperagiio que se
revelarem necessirias.

5. — A Comissiio 3erd coordenada pelo Director Geral
do Servigo de Veterindria e integrard os individuos:

a) Director geral do Instituto de Investipagiio
Veterinfiria;

5) Director do Gabinets de Estudos, Flaneamento e
Estatistica;

) um enico sEnior da Secretaria Geral;

d) um Eenicn sénior indicado pelo Governadaor do
Cuanza-Sul;

e} um técnico sénmior indicade pelo Govemnador da
Hulls.

6." — A Comizs3o funcionard com base no Tespectivo
regulamento interno aprovado pelo Ministro, sob proposta
do coordenador da comissao.

7* — A Comissliio preparard o orgamento de inves-
timento € de despesas perais de funcionamento para a
necessfria integraglio nos plancs de invesimento e de
funcinnamento do Ministénio, no quadro do Instituto de
Desenvolvimento Agrério.

4" — A Comissiio poderd. nos termos da lei, para além
doe fundog que lhe forem afectos no dmbite do QGE,
mobilizar outroz fundoe adicionais considerados fiteis ao
seu melhor desempenho, pomeadamente emolumentos e
actividadex de prestaclio de servicos ou Qutros com origem
na cooperagio, depois de ouvido o Ministério das Finangas.

9% — Para ¢ bom descmpecho da sus missio a
Comigsio ora criada poderd recorrer a0 apoio de oumras
estruturas intemas € EXIEMNAS A0 SECLOF.

10." — Este despacho éntra imediatamente em vigor.
Publignese.
Luanda, a0 22 de Abril de 2004

O Minigtro, Gilherte Buta Lutncina,

0. E. 544 — 1500 . — L. N.-ULE.E. -~ 2004



