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Finalmente!

Temos finalmente aprovado o documento — Critérios de
avaliagdo da idoneidade e capacidades formativas dos
Servigos de Otorrinolaringologia.

Ao longo de varios anos, este nosso documento aguardou
a aprovacdo pelo CNE da Ordem dos Médicos, bloqueando
uma dos mais importantes atributos da Direc¢do do
Colégio, que é a avaliacdo da idoneidade formativa dos
Servicos de Otorrinolaringologia.

A assimetria existente entre os vdrios Servicos de
Otorrinolaringologia nacionais, tanto em recursos
humanos como em equipamento, ndo reflecte a necessaria
equidade minima que deve existir entre todos, com as
naturais consequéncias a nivel formativo e assistencial.
Com este documento, podemos agora e em conjunto com
o CNE e as Direc¢Oes dos Servigos interessados, promover
acc¢oes junto da tutela, que visem corrigir essas assimetrias,
melhorando a formagao médica e a capacidade assistencial
desses Servicos mais carenciados.

Tao relevante quanto as orientagdes para a certificacdo
formativa, também, identificando as necessidades
minimas de um Servico de Otorrinolaringologia em
recursos humanos e equipamentos, este documento
adquire uma importancia que nos parece relevante, pois
permite aos Servicos ter uma base legal para reivindicar os
meios necessarios a sua fungdo assistencial e ou formativa.

Também algumas questdes de tipo organizativo, estdo aqui
genericamente consideradas, orientando a constituicdo
das equipes no Servigo de Urgéncia, na Consulta e no Bloco
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Colégio da especialidade e seu papel na dinamizagao do

Operatério. A relevante questdo das prevengbes, bem
como todas as restantes actividades de um Servigo que se
pretende capaz de formar com qualidade e promover uma
assisténcia clinica digna, sdo também abordadas neste
documento.

Foi um trabalho muito ponderado, mas também muito
demorado a ver a luz do dia.

Com a tomada de posse deste novo CNE, tudo se
resolveu, e o documento foi finalmente aprovado ja com o
enquadramento legal da portaria 224-B/2015.

Estdo assim criadas as condicGes, para agora iniciarmos
as visitas de avaliacdo de idoneidade e respondermos aos
pedidos de certificagdo de alguns Servigos, que ha muito
tempo aguardam essa avaliagdo.

Fica aqui e por direito, uma palavra de reconhecido
agradecimento ao CNE na pessoa do Exmo Sr. Bastonario,
Dr. Miguel Guimardes e também do Sr. Dr. Carlos Cortes,
pelo empenho que demonstraram na resolucdo dos
entraves que arrastaram este trabalho por vérios anos.

Com o documento aprovado para vossa leitura, a todos
desejo umas excelentes férias!

Artur Condé

VOL 54 . N°4 . DEZEMBRO 2016 279




Critérios de avaliacao daidoneidade e capacidades
formativas dos Servicos de Otorrinolaringologia

Definicao

A Otorrinolaringologia — Cirurgia da Cabeca e Pescoc¢o
é a especialidade que trata as alteragGes funcionais
e doencgas, traumatismos, malformacdes e outras
patologias do ouvido, osso temporal e base lateral do
cranio, nariz, cavidades peri nasais e base anterior do
cranio, cavidade oral, faringe, laringe, traqueia, eséfago,
cabeca, pescoco, tireoide, glandulas salivares e lacrimais
e estruturas adjacentes, em criancgas e adultos. Também
inclui o estudo e tratamento das patologias que afectam
o 6rgdo cocleo-vestibular, o olfato e gosto e as disfun¢des
dos nervos cranianos; bem como a comunicagao humana
no que diz respeito as patologias e perturbacées da fala,
linguagem e voz. Algumas das condi¢des diagnosticadas
por Otorrinolaringologistas, quando localizadas em areas
adjacentes poderao ser tratadas em colaboracgdo estreita
com os especialistas nessas areas (Definicdo in log book
da UEMS)

Consideragoes Gerais

A avaliacdo da capacidade formativa dos Servigos com
responsabilidade na formacdo pds graduada, constitui
um requisito indispensavel a garantia de uma formacao
qualificada para assim, formar médicos especialistas com
uma preparacao técnico cientifica adequada a prestar no
futuro, um servigo assistencial de qualidade. O presente
documento, visa objectivar as condicOes essenciais que
um Servico de Otorrinolaringologia deve possuir, para
poder formar médicos especialistas de acordo com as
exigéncias que actualmente se consideram essenciais
a uma formacdo pos graduada de qualidade. Sdo aqui
apresentadas as condi¢Oes exigiveis, que os Servicos de
Otorrinolaringologia devem cumprir para atribuicao de
idoneidade formativa, seguindo as condi¢Ges estipuladas
no Regulamento do Internato Medico publicado em
Diario da Republica na Portaria n2224-B/2015 de 29 de
Julho de 2015.

Avaliacao da Idoneidade Formativa
Aavaliacdodaidoneidade formativadosservicos,compete
a Ordem dos Médicos no exercicio da sua actividade de
regulacdo e de implementacdo da qualidade da formacao
médica. Esta avaliacdo, é realizada por uma comissdo de
visita, constituida por dois elementos nomeados pela
Direccdo do Colégio da Especialidade, um elemento
nomeado pelo Conselho Regional da respectiva zona do
servi¢o avaliado, e por outro elemento, nomeado pelo
CNMI (Conselho Nacional do Médico Interno) também do
Conselho Regional onde decorrera a visita de verificacdo
de idoneidade.

Nesta visita, decorrerdo reunides informativas
independentes, com o Director do Servico, com os
Orientadores de Formagdo e com os Médicos Internos,
onde serdo abordadas questdes relativas ao programa
e as condi¢Ges de formagdo do servico em causa. Desta
avaliagdo, resultard um relatdrio final assinado por todos
os elementos avaliadores, que sera enviado ao Conselho
Nacional de Pés Graduagdo da Ordem dos Médicos,
onde s3do apresentadas as conclusdes da Comissao
de Verificagdo de Idoneidade, quanto a capacidade
formativa do Servigo.As visitas de avaliagdo de idoneidade
formativa, devem ocorrer a cada trés anos, devendo os
servicos formadores visados ter recebido a informacgao
dessa visita, com antecedéncia de pelo menos 60 dias.

Requisitos Minimos de um Servico de
Otorrinolaringologia com Idoneidade
Formativa

A. ldoneidade Total

1. Estrutura

O Servigo deve existir como uma unidade funcional em
espacgo e instalagdes préximas, permitindo o contacto
facil e diario de todos os elementos do servigo.

Devera possuir gabinetes para os diferentes grupos
profissionais, destinados a tarefas administrativas, bem
como gabinetes individuais para as chefias (Direcgao de
Servigo e de Enfermagem) bem como Sala de Reunides,
com capacidade para albergar todos os elementos do
servico e dotada de meios dudio visuais que permitam
a apresentacdo de comunicagOes, palestras e trabalhos
cientificos, utilizando os equipamentos informaticos
adequados.

2. Esquema de Funcionamento

O Servico deve funcionar como uma unidade, com
proximidade fisica dos seus profissionais, que embora
estando destacados para a realizagdo das suas tarefas
didarias no campo assistencial, administrativo ou
formativo, possam em qualquer momento, solicitar o
apoio dos restantes elementos do servigo. A Reunido de
Servigo, deve realizar-se semanalmente com todos os
médicos.

A titulo de exemplo apresenta-se um esquema de
funcionamento semanal onde as principais tarefas
assistenciais estdao contempladas.
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Seg. Ter. Qua. Sex. Sab. Dom.
Unidades Unidades Unidades Unidades Unidades Unidades Unidades
. RH . RH o RH . RH . RH . RH . RH
Funcionais Funcionais Funcionais Funcionais Funcionais Funcionais Funcionais
Reunido de 2
Bloco 2 Bloco 2 Bloco 2 Bloco 2 Servico
Bloco 2
Consulta/ ) Consulta/ ) Consulta/ 5 Consulta/ 5 Consulta/ 5
Exames Exames Exames Exames Exames
Urgéncia 1+1 Urgéncia 1+1 Urgéncia 1+1 Urgéncia 1+1 Urgéncia 1+1 | Urgéncia P Urgéncia P
Internamento| 1 |Internamento| 1 |Internamento| 1 |[Internamento| 1 | Internamento 1

RH — Recursos Humanos P- Prevengdo

Neste esquema estdo indicadas e a titulo de exemplo
as tarefas assistenciais essenciais devendo no entanto,
no esquema de funcionamento do servi¢o, estarem
contemplados periodos semanais para actividades de
caracter administrativo e para a formagdo continua.

3. Recursos Humanos

Equipa Médica

O quadro médico de um Servigo de Otorrinolaringologia,
deve ser constituido no minimo por 7 elementos, tal
como também se refere na determinacdo da ACSS
-Administracdo Central dos Servigos de Saude sobre
a constituicdo dos quadros médicos dos Servicos de
Otorrinolaringologia.

Director de Servico — Médico especialista da carreira
hospitalarcomagraduacdode Assistente Graduado Sénior
ou no caso das institui¢cGes privadas, com pelo menos 12
anos de inscri¢cdo no Colégio de Otorrinolaringologia.
Assistentes — No minimo 6 médicos especialistas inscritos
no Colégio de Otorrinolaringologia com regime contratual
de trabalho de 35 ou 40 horas semanais.

Equipa Paramédica
Técnico de audiovestibulogia - 1 (em tempo completo)
Técnico de terapia da fala - 1 (em tempo completo)

4. Consulta Externa

A Consulta Externa de Otorrinolaringologia deve realizar-
se em gabinetes individuais com privacidade e isolamento
para que esta decorra sem interferéncias externas.

Organizagao funcional

Realizagdo no minimo de 7.500 consultas / ano;

Registo clinico informatizado;

Consulta diaria de pelo menos 2 médicos especialistas,
em gabinetes individuais;

Marcacdo de consultas com tempo médio de 20 minutos
por consulta;

Possibilidade de apoio por especialidades afins
Neurologia, Cirurgia Plastica, Estomatologia, Cirurgia
Maxilo-Facial, Oncologia e Imunoalergologia;

Acesso a consulta de decisdo terapéutica oncoldgica;
Assistente operacional e de enfermagem com formacao

em ORL, disponivel para apoio a consulta externa.

Equipamento

Cadeiras de observacdo multi posig¢des;

Equipe de consulta equipada com aspiragao, fonte de luz
fria e electrocautério ou equipamento semelhante;
Equipamento de luz frontal;

Microscopio de observacgao;

Material de endoscopia rigido e flexivel para adulto e
crianga;

Equipamento de registo, gravagao e edicao de imagem;
Material de observacdo de consulta em quantidade
suficiente para observacdo em cada gabinete de pelo
menos 30 - 40 doentes por periodo de consulta.

5. Internamento

No Internamento, de um Servico de Otorrinolaringologia
deve existir uma enfermaria para criangas, capaz de
permitir o acompanhamento destes doentes, pelos seus
pais ou outros familiares. A equipe de enfermagem, deve
possuir as competéncias e experiencia necessarias ao
apoio desses doentes em idade adulta e pediatrica quer
na sua vertente médica como cirurgica.

Organizagdo Funcional

Existéncia de médico especialista responsavel pelo
servigo de Internamento;

Realizacdo de visita diaria aos doentes internados;

Apoio 24 horas por médico do Servico aos doentes
internados em regime de prevencdo ou presenca fisica;
Registos clinicos e de enfermagem informatizados.

Equipamento

Microscdpio cirurgico;
Equipamento completo de
nasosinusal;

Equipamento para realizagdo de microcirurgia laringea;
Arsenal cirurgico actualizado para cirurgia da boca e
orofaringe, laringe, cirurgia do nariz e seios perinasais e
cirurgia otoldgica;

Equipamento de registo, gravagao e edicao de imagem.

cirurgia endoscopica
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Numero minimo de intervengoes cirtrgicas realizadas
anualmente pelo Servigo

Cirurgia Otoldgica 90
Cirurgia Nasal 90
Cirurgia Nasosinusal 140
Cirurgia Boca e Orofaringe 230
Cirurgia Laringea 30
Cirurgia Cabeca e Pescogo 20

7. Meios Complementares de Diagnostico

Organizagdo Funcional

Realizagdo de 2800 - 3000 exames de audiovestibulogia;
Rastreio auditivo neonatal;

Apoio dos técnicos de audiologia e terapia da fala no
hordrio da consulta externa

Equipamento

Audiéometro Clinico;

Impedancimetro com possibilidade de realizar reflexos
acusticos ipsi e contra laterais, bem como estudo da
fungdo tubar;

Audiometria infantil;

Equipamento de potenciais evocados auditivos;
Otoemissoes acusticas;

Videonistagmografia;

Endoscopia ORL (rigida e flexivel utilizavel em idade
pediatrica);

Rinodebitomanometria*

Laringostroboscopia*

Posturografia*

Equipamentos opcionais*

8. Servigo de Urgéncia

Servico de Urgéncia com equipa e espago proprio,
destacada por periodo minimo de 12 horas, constituida
no minimo por dois elementos (um médico especialista e
um médico interno).

9. Biblioteca

Biblioteca organizada com acesso livre;

Duas publicag¢des internacionais de reconhecida validade
cientifica em formato papel ou electrénico;

Um tratado de Otorrinolaringologia e Cirurgia da Cabeca
e Pescoco;

Tratados de técnica cirdrgica de Otorrinolaringologia e
Cirurgia da Cabeca e Pescoco.

10.Laboratério de Cirurgia Experimental

Laboratério em espago proprio equipado com material
destinado a realiza¢do de trabalho cirdrgico experimental
conforme estd determinado no programa do internato,
associado a programas de formagdo em colaboragdo com
instituicGes universitdrias ou Institutos de Medicina Legal
cujo conteudo vise a aprendizagem das variadas técnicas
cirdrgicas da Otorrinolaringologia e Cirurgia da Cabeca e
Pescoco.

11. Actividade Cientifica

Participacdao em Cursos e Congressos

Publicagdo de artigos cientificos

Apresentacdo de conferéncias e comunicagdes cientificas
em reunides da especialidade

Apresentacdo regular de palestras nas Reunibes de
Servigo

Participagdao em programas de formagdo pés graduada.

12.Capacidade Formativa Total

Um Servico com 7 médicos conforme o exemplo
apresentado neste documento, deverd assegurar a
formagdo de um médico em formacgdo especifica por
cada médico especialista em cada ano do Internato
Complementar.

B. Idoneidade Parcial

A determinacdo e verificagdo da idoneidade parcial dos
Servigos de Otorrinolaringologia, contemplada na portaria
224-B/2015 Capitulo lll art2 262 alinea 3 deve ser objecto
de avaliagdo pela Ordem dos Médicos. Devera para o
efeito ser nomeada uma comissdo de visita, constituida
por dois elementos indicados pela Direc¢do do Colégio
da Especialidade, um elemento nomeado pelo Conselho
Regional da respectiva zona do servi¢o avaliado, e por
outro elemento, nomeado pelo CNMI (Conselho Nacional
do Médico Interno) também do Conselho Regional onde
decorrera a visita de verificagdo de idoneidade.

Para ser considerada a idoneidade parcial de um Servigo
de Otorrinolaringologia, este deve para além de cumprir
com os requisitos que seguidamente se explicitam, ter
assegurada a complementaridade da formagdo dos
seus médicos internos, com um Servigco com idoneidade
formativa total, celebrando com este um protocolo
onde esteja contemplada essa cooperagao na formagao
dos seus internos. Também, e de acordo com a portaria
224-B/2015 Capitulo Il art? 262 alinea 3, o tempo de
formagdo nos Servigos com idoneidade parcial devera
ser de 40% do tempo total do internato, isto é 24 meses.

Critérios de Atribui¢cao de Idoneidade Parcial

* Equipe médica com 5 médicos especialistas com regime
contratual de trabalho de 35 ou 40 horas semanais

e Director de Servico médico especialista da carreira
hospitalar com a graduagao de Assistente Graduado

¢ Servico de Urgéncia com equipa prépria, destacada por
um periodo minimo de 12 horas, cinco dias por semana
 Realizagdo no minimo de 5000 consultas / ano

* Gabinetes de consulta com equipamento idéntico ao
especificado para os Servigos com idoneidade total

¢ Meios complementares de diagndstico idénticos aos
identificados para os Servicos com idoneidade total

e Técnico de audiovestibulogia - 1 (em tempo completo)
e Técnico de terapia da fala - 1 (em tempo completo)

¢ Rastreio auditivo neonatal

* Realizagdo de 500 internamentos / ano

* Tratamento de 400 doentes / ano em cirurgia conven-
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cional e ou ambulatério com a mesma proporcionalidade
antes identificada nas diferentes areas cirurgicas

¢ Cada médico especialista, s6 podera ter a seu cargo
como tutor, um unico médico interno

e Laboratodrio de Cirurgia Experimental

¢ Biblioteca organizada com acesso livre

¢ Actividade Cientifica com participagdo em reunides
cientificas

* Reunido de Servigo semanal

Orientadores de Formagao

Os orientadores de formagdo dos Servicos com idonei-
dade total ou parcial, sdo médicos especialistas nomea-
dos pelo Director de Servigo sé devendo ter a seu cargo
um médico Interno de cada ano de formagdo e nunca
mais que trés orientandos. Esta fungdao nao poderd ser
exercida pelo Director de Servico, de acordo com o Reg-
ulamento do Internato Médico publicado na Portaria
n2224-B/2015 capitulo Il sec¢do V art? 152 alinea 9.

E da responsabilidade da Direccdo do Servico e do Ori-
entador de Formacgdo, supervisionar a elaboragdo do
relatério anual do médico interno, e promover o seu
envio a Direcg¢do do Colégio de Otorrinolaringologia, no
final de cada ano.
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