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GOVERNO DO ESTADO DO TOCANTINS
SECRETARIA DE ESTADO DE ADMINISTRAGAO
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

EDITAL N° 001/2026 — SECAD/SES/TO — RETIFICAGAO N° 001, de 10 de agosto
de 2026

O SECRETARIO DE ESTADO DA ADMINISTRACAO DO TOCANTINS e o
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE DO TOCANTINS, no uso das atribuicdes
que lhes conferem o art. 42, § 1°, incisos | e IV, da Constituicdo do Estado, e com
fundamento no art. 37, incisos |, Il e VIII, da Constituicdo Federal, na Lei Estadual n°
1.818, de 23 de agosto de 2007, na Lei Estadual n°® 2.670, de 19 de dezembro de
2012, e suas alteragbes, bem como na autorizagdo governamental constante do
Oficio n® 8506/2025/SES/GASEC, retificam o Edital de Abertura N° 001/2026 —
SECAD/SES/TO, publicado no Diario Oficial do Estado do Tocantins N° 7.111, de 29
de julho de 2026, mediante as condigdes a seguir estabelecidas.

No item 4.3.1, ONDE SE LE:

a) Acessar 0 enderego eletrbnico a partr das 16h do dia
10 de agosto de 2026 até as 16h do dia 10 de setembro de 2026, de acordo com o
horario oficial de Palmas/TO;

c) O envio do requerimento de inscricdo gerara automaticamente o Documento de
Arrecadacao (DAR) para pagamento da taxa de inscricdo, que devera ser impresso
e pago nas agéncias dos seguintes bancos: Banco do Brasil, Caixa Econdmica
Federal, Bradesco, Itau, Santander, Sicredi, Primacredi, Bancoob, ou, por meio
eletrénico, sendo de inteira responsabilidade do candidato a impresséo e guarda do
comprovante de inscrigao;

d) O requerimento de inscricdo sera cancelado caso o pagamento da taxa de
inscricdo (DAR) n&o seja efetuado até o dia 11 de setembro de 2026, primeiro dia util
subsequente ao ultimo dia do periodo destinado ao recebimento de inscri¢des;

g) Apds as 16h do dia 10 de setembro de 2026, ndo sera mais possivel acessar o
requerimento de inscrigéo.

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 10/08/2026 18:40:46

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: PAULO CESAR BENFICA FILHO EM 10/08/2026 18:35:36

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o c6digo: 76B156E8027843F5 | SGD:2026/23009/209456



PAGINA 2

secretariaDA - TOCANTINS

SAUDE GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA

ADMINISTRACAO \' FGV CO‘NHEC'MENTO

h) Os candidatos inscritos poderao reimprimir o DAR, caso necessario, N0 maximo
até as 16h do dia 11 de setembro de 2026, quando esse recurso sera retirado do site
da FGV.

LEIA-SE:

a) Acessar 0 enderego eletrbnico a partr das 22h do dia
10 de agosto de 2026 até as 22h do dia 10 de setembro de 2026, de acordo com o
horario oficial de Palmas/TO;

c) O envio do requerimento de inscricdo gerara automaticamente o Documento de
Arrecadacao Estadual (DARE) para pagamento da taxa de inscrigdo, que devera ser
Impresso e pago nas agéncias dos seguintes bancos: Banco do Brasil, Caixa
Econdbmica Federal, Bradesco, Itau, Santander, Sicredi, Primacredi, Bancoob, ou,
por meio eletrénico, sendo de inteira responsabilidade do candidato a impresséo e
guarda do comprovante de inscrigcéo;

d) O requerimento de inscrigdo sera cancelado caso o pagamento da taxa de
inscricdo (DARE) nao seja efetuado até o dia 11 de setembro de 2026, primeiro dia
util subsequente ao ultimo dia do periodo destinado ao recebimento de inscrigdes;

0) Apds as 22h do dia 10 de setembro de 2026, ndo sera mais possivel acessar
o requerimento de inscrigao.

h) Os candidatos inscritos poderao reimprimir o DARE, caso necessario, no
maximo até as 22h do dia 11 de setembro de 2026, quando esse recurso sera
retirado do site da FGV.

No item 4.7, ONDE SE LE:

4.7. Nao serdo aceitos 0s pagamentos das inscricdes por depdsito em caixa
eletrbnico, por meio de cartdo de crédito, via postal, fac-simile (fax), PIX,
transferéncia ou depdsito em conta corrente, DOC ou TED, ordem de pagamento, ou
por qualquer outra via que nao as especificadas neste Edital.

LEIA-SE:

4.7. Nao serdo aceitos 0s pagamentos das inscricdes por depdsito em caixa
eletrénico, via postal, fac-simile (fax), transferéncia ou depdsito em conta corrente,
DOC ou TED, ordem de pagamento, ou por qualquer outra via que nao as
especificadas neste Edital.

No item 4.14, ONDE SE LE:
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4.14. Caso, quando do processamento das inscrigdes, seja verificada a existéncia
de mais de uma inscricédo efetivada (por meio de pagamento ou isengéo da taxa) por
um mesmo candidato, somente sera considerada valida e homologada aquela que
tiver sido realizada por ultimo, sendo esta identificada pelo sistema de inscricdes
on-line da FGV pela data e hora de envio do requerimento via Internet.
Consequentemente, as demais inscrigbes do candidato serdo automaticamente
canceladas, ndo cabendo reclamagdes posteriores nesse sentido, nem mesmo
quanto a restituicao do valor pago a titulo de taxa de inscrigao.

LEIA-SE:

4.14. Sera admitida ao candidato a realizagao de até 2 (duas) inscri¢gdes, desde que
referentes a cargos cujas provas sejam aplicadas em turnos distintos, na forma do
subitem 11.1, sendo devido o pagamento da taxa correspondente a cada uma delas.
Caso, quando do processamento das inscri¢des, seja verificada a existéncia de mais
de uma inscricdo efetivada para cargos cujas provas sejam aplicadas no mesmo
turno, sera considerada valida apenas a ultima inscri¢ao efetivada, sendo as demais
canceladas automaticamente, ndo havendo restituicdo do valor da taxa.

No item 5.2, ONDE SE LE:

5.2. A isencdo mencionada no subitem 5.1 podera ser solicitada no periodo entre
16h do dia 10 de agosto de 2026 e 16h do dia 12 de agosto de 2026, no momento
da inscrigdo no enderecgo eletrdnico https://conhecimento.fgv.br/concursos/sesto26/,
devendo o candidato, obrigatoriamente, cumprir os requisitos indicados abaixo e
fazer envio (upload) dos arquivos com imagens dos documentos comprobatoérios de
sua condicao, respeitando o formato do arquivo solicitado na pagina do Concurso.

LEIA-SE:

5.2. A iseng¢ao mencionada no subitem 5.1 podera ser solicitada no periodo entre
22h do dia 10 de agosto de 2026 e 22h do dia 12 de agosto de 2026, no momento
da inscrigdo no enderecgo eletrénico https://conhecimento.fgv.br/concursos/sesto26/,
devendo o candidato, obrigatoriamente, cumprir 0s requisitos indicados abaixo e
fazer envio (upload) dos arquivos com imagens dos documentos comprobatoérios de
sua condicao, respeitando o formato do arquivo solicitado na pagina do Concurso.

No item 5.2.3, ONDE SE LE:

5.2.3. De PcD: apresentar imagem legivel de laudo médico ou de laudo
caracterizador de deficiéncia, no modelo do Anexo VIII, emitido por médico ou por
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profissional de saude de nivel superior que atue na area da deficiéncia do candidato
(fisioterapeuta, fonoaudidlogo, psicologo ou terapeuta ocupacional), com a
respectiva identificagao e registro no conselho de classe, cuja data de emissao seja,
no maximo, nos 36 (trinta e seis) meses anteriores ao ultimo dia de inscricdo neste
concurso publico, nos termos da Lei Estadual n°® 4.467, de 4 de julho de 2024.

LEIA-SE:

5.2.3. De PcD: apresentar imagem legivel de laudo médico ou de laudo
caracterizador de deficiéncia, no modelo do Anexo VIII, emitido por médico ou por
profissional de saude de nivel superior que atue na area da deficiéncia do candidato
(fisioterapeuta, fonoaudidlogo, psicélogo ou terapeuta ocupacional), com a
respectiva identificagdo e registro no conselho de classe, cuja data de emisséo seja
de, no maximo, 36 (trinta e seis) meses anteriores ao ultimo dia de inscricdo neste
concurso publico, nos termos da Lei Estadual n° 4.467, de 4 de julho de 2024.

FICA ACRESCIDO:

5.2.3.1. Na hipotese de deficiéncia de carater permanente, nao se aplica o
prazo de validade previsto no subitem 5.2.3 quando a pessoa candidata se
enquadrar na hipétese prevista no art. 1° da Lei Estadual N° 4.343, de 27 de
dezembro de 2023, ficando dispensada de apresentar nova comprovagao da
deficiéncia, desde que seu carater permanente tenha sido reconhecido em concurso
publico ou processo seletivo anterior realizado pela mesma entidade organizadora
do presente certame.

No item 5.2.5.1, ONDE SE LE:

5.2.5.1. Sao considerados doadores regulares de sangue, medula 6ssea ou de
leite materno, as pessoas registradas no Banco de Sangue, de Medula ou de Leite
Materno, publico ou privado, identificadas por documentos padronizados expedidos
pelo 6rgao no qual o doador faz a sua doagao, e que ja tenha feito, no minimo, trés
doacdes antes do lancamento do Edital.

LEIA-SE:

5.2.5.1. Para fins do disposto no subitem 5.2.5, considera-se doador regular: a)
de sangue, aquele que tenha realizado, no minimo, 3 (trés) doacdes nos 12 (doze)
meses anteriores a publicacdo deste Edital, comprovadas por documento expedido
por banco de sangue ou hemocentro vinculado ao Sistema Unico de Saude; b) de
leite materno, aquela que tenha realizado, no minimo, 3 (irés) doacdes,
comprovadas por documento expedido por Banco de Leite Humano credenciado; e
c) de medula 6ssea, aquele que comprove cadastro ativo no Registro Nacional de
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Doadores Voluntarios de Medula Ossea — REDOME, mediante Cartdo de Doador
Voluntario ou declaragdo expedida pelo Instituto Nacional de Cancer ou por
hemocentro integrante da rede autorizada, independentemente da realizagdo de
doacéo efetiva.

No item 6.2, FICA ACRESCIDO:

6.2.2. Nos termos do art. 1° da Lei Estadual N° 4.343, de 27 de dezembro de 2023,
fica dispensada a apresentacdo de nova comprovagao da deficiéncia pela pessoa
candidata, quando esta for de carater permanente e ja tiver sido reconhecida pela
mesma entidade organizadora em concurso publico ou processo seletivo anterior,
desde que tenha sido comprovado, naquele certame, o carater permanente da
deficiéncia.

No item 6.4, ONDE SE LE:

d) A deficiéncia auditiva, se for o caso, devendo o laudo estar acompanhado de
audiometria realizada nos 90 (noventa) dias anteriores a data da inscri¢ao;

LEIA-SE:

d) A deficiéncia auditiva, se for o caso, devendo o laudo estar acompanhado de
audiometria realizada nos 90 (noventa) dias anteriores a data da inscrigao;
admite-se exame audiométrico realizado em data anterior ao prazo previsto quando
o laudo médico atestar expressamente o carater irreversivel e permanente da perda
auditiva, sem prejuizo da pericia prevista no subitem 6.22.

No item 7.6, ONDE SE LE:

7.6. A pessoa travesti ou transexual que desejar atendimento pelo NOME SOCIAL,
nos termos do Decreto n° 8.727, de 28 de abril de 2016, podera solicita-lo pelo
e-mail concursosesto26@fgv.br até as 16h do dia 10 de setembro de 2026, de
acordo com o horario oficial de Palmas/TO.

LEIA-SE:

7.6. A pessoa travesti ou transexual que desejar atendimento pelo NOME SOCIAL,
nos termos do Decreto n° 8.727, de 28 de abril de 2016, podera solicita-lo pelo
e-mail concursosesto26@fgv.br até as 22h do dia 10 de setembro de 2026, de
acordo com o horario oficial de Palmas/TO.
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No item 10.10, ONDE SE LE:

b) declaracdo de pertencimento emitida pela comunidade remanescente de
quilombo a que pertence, assinada por, no minimo, 3 (trés) liderangas,
acompanhada de documento de identificacdo das liderangas signatarias, ou certidao
de autodefinicdo expedida pela Fundacgao Cultural Palmares.

LEIA-SE:

b) declaracdo de pertencimento emitida pela comunidade remanescente de
quilombo a que pertence, assinada por, no minimo, 3 (trés) liderangas,
acompanhada de documento de identificacdo das liderangas signatarias, ou certidao
de autodefinicdo expedida pela Fundagdo Cultural Palmares. Para os fins desta
alinea, a certidao expedida pela Fundacao Cultural Palmares € a de reconhecimento
oficial da comunidade remanescente de quilombo, devendo ser anexada, ainda,
copia de documento oficial de identificagdo de cada uma das liderangas signatarias.

No item 11.14, ONDE SE LE:

11.14. Sera considerado aprovado o candidato que obtiver 24 (vinte e quatro) pontos
no Médulo II, correspondentes a 40% (quarenta por cento) da pontuacdo desse
modulo, e no minimo 36 (trinta e seis) pontos no total da prova, correspondentes a
40% (quarenta por cento) da pontuagdo maxima.

LEIA-SE:

11.14. Sera considerado aprovado o candidato que obtiver, cumulativamente, no
minimo 24 (vinte e quatro) pontos no Mdédulo I, correspondentes a 40% (quarenta
por cento) da pontuagao desse mddulo, e no minimo 36 (trinta e seis) pontos no total
da prova, correspondentes a 40% (quarenta por cento) da pontuagdo maxima.

No item 11.15, ONDE SE LE:

11.15.0 candidato que nao for classificado na forma do subitem 11.14 estara
automaticamente eliminado do concurso publico e ndo tera nenhuma classificacéao
no certame.

LEIA-SE:
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11.15.0 candidato que n&o for aprovado na forma do subitem 11.14 estara
automaticamente eliminado do concurso publico e n&o tera classificagdo alguma no
certame.

No item 12.2, ONDE SE LE:
C) passaporte brasileiro;

LEIA-SE:

C) passaporte valido;

No item 12,2, FICA ACRESCIDO:

h) Carteira de Registro Nacional Migratorio (CRNM) e Cédula de Identidade de
Estrangeiro (RNE), expedidas pela Policia Federal, nos termos da Lei N° 13.445, de
24 de maio de 2017, e do Decreto N° 9.199, de 20 de novembro de 2017.

No item 13.1, ONDE SE LE:

13.1. Nota Final sera a nota obtida na Prova Objetiva, conforme os critérios
estabelecidos no item 11.15 deste Edital.

LEIA-SE:

13.1. Nota Final sera a nota obtida na Prova Objetiva, conforme o0s critérios
estabelecidos neste Edital.

No item 14.4.1, ONDE SE LE:

14.4.1. O recurso sera admitido exclusivamente para impugnacdo de uma
unica questado da Prova Objetiva, devendo ser interposto individualmente para cada
questao.
LEIA-SE:
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14.4.1. Cada recurso devera versar sobre uma unica questdo, devendo o
candidato interpor recurso individualizado para cada questao que pretenda impugnar,
nao havendo limitacdo quanto ao numero de questdes passiveis de impugnagao.

No item 15, ONDE SE LE:

15.1. Sera considerado classificado o candidato que obtiver, cumulativamente, no
minimo 30 (trinta) pontos no Mddulo I, correspondentes a 50% (cinquenta por cento)
da pontuagao desse médulo, e no minimo 36 (trinta e seis) pontos no total da prova,
correspondentes a 40% (quarenta por cento) da pontuagao maxima.

15.3. Serao considerados aprovados os candidatos que forem classificados dentro
do limite de vagas disponiveis para o cargo/especialidade na localidade escolhida no
ato da inscrigao.

LEIA-SE:

15.1. Sera considerado aprovado o candidato que obtiver, cumulativamente, no
minimo 24 (vinte e quatro) pontos no Mdédulo I, correspondentes a 40% (quarenta
por cento) da pontuacgao desse mddulo, e no minimo 36 (trinta e seis) pontos no total
da prova, correspondentes a 40% (quarenta por cento) da pontuagdo maxima.

15.3. Serdo considerados classificados os candidatos aprovados que estiverem
compreendidos dentro do limite de vagas disponiveis para o cargo/especialidade na
localidade escolhida no ato da inscrigao.

No item 16.5, ONDE SE LE:

16.5. Ao candidato nomeado sera facultado o direito de solicitar, por meio de
requerimento especifico junto a Secretaria da Administracdo, a reclassificagdo ao fim
da fila de classificados, em carater irrevogavel.

LEIA-SE:

16.5. Ao candidato nomeado para o cargo sera facultado o direito de solicitar, uma
unica vez por modalidade de concorréncia e em carater irrevogavel, por meio de
requerimento especifico dirigido a Secretaria da Administragao, a sua reclassificagao
para a ultima posicdo da lista geral de aprovados do certame, observada a sua
modalidade de concorréncia.
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No item 16.5, FICAM ACRESCIDOS:

16.5.1. O pedido de reclassificacdo devera ser protocolado tempestivamente
no curso do prazo legal de posse ou de sua eventual prorrogagédo, sob pena de
decadéncia do direito e caducidade do ato de provimento, nos termos do art. 14, §
5°, da Lei Estadual N° 1.818, de 23 de agosto de 2007.

16.5.2. O deferimento do pedido de reclassificagdo importara a perda do direito
subjetivo a nomeacéao decorrente da classificagao original, passando o candidato a
figurar ao final da lista geral de aprovados com mera expectativa de direito,
subordinada a necessidade da Administracdo Publica, ao surgimento de novas
vagas, ao prazo de validade do concurso publico e a observancia da ordem
classificatéria.

16.5.3. A ordem de reposicionamento entre candidatos reclassificados
observara estritamente a ordem cronolégica do protocolo do requerimento de
reclassificacdo, considerando a data e o horario do registro do protocolo junto a
Secretaria da Administragao.

16.5.4. Nas localidades em que houver uma unica vaga, ou na hipétese de o
candidato ser o ultimo classificado para o cargo, ndo sera admitida a solicitacéo de
reclassificagao.

16.5.5. Todas as solicitacées de reclassificagao serao analisadas considerando
as especificidades da solicitagdo, e o deferimento se dara a critério da
Administracao.

No ANEXO | — CONTEUDOS PROGRAMATICOS — CARGOS DE NIVEL MEDIO -
MODULO Il - CONHECIMENTOS ESPECIFICOS - 1. Legislagao (comum a todos os
cargos de Nivel Médio), FICA ACRESCIDO:

11. Lei Estadual N° 1.818, de 23 de agosto de 2007 — Estatuto dos Servidores
Publicos Civis do Estado do Tocantins.

No ANEXO | - CONTEUDOS PROGRAMATICOS - CARGOS DE NIVEL
SUPERIOR - MODULO | — CONHECIMENTOS GERAIS - 4. Legislagdo, FICA
ACRESCIDO:

10. Lei Estadual N° 1.818, de 23 de agosto de 2007 — Estatuto dos Servidores
Publicos Civis do Estado do Tocantins.

No ANEXO | — CONTEUDOS PROGRAMATICOS - CARGOS DE NIVEL
SUPERIOR - MODULO Il - CONHECIMENTOS ESPECIFICOS, sero alterados:
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3. Assistente Social
ONDE SE LE:

16. Infecgbes sexualmente transmissiveis

LEIA-SE:

16. Atuagao do Assistente Social frente as infecgées sexualmente transmissiveis na
Politica Nacional de Saude e no SUS: garantia de direitos, educagdo em saude,
participac&o social, trabalho interdisciplinar e acesso as politicas publicas, excluidos
os conteudos de natureza clinica, diagnodstica ou terapéutica;

8. Enfermeiro Obstetra
ONDE SE LE:

17. Rede Cegonha e demais politicas nacionais de atengao materno-infantil.

LEIA-SE:

17. Rede Alyne e demais politicas nacionais de atengdo materna e infantil vigentes
na data de publicacao deste Edital.

Fica ACRESCIDO o conteudo programatico para os cargos de Nivel Superior:

33. Médico RQE — Ultrassonografista

1. Fundamentos da Ultrassonografia Diagnostica; 2. Principios fisicos do ultrassom,;
3. Formagdo e processamento da imagem ultrassonografica; 4. Transdutores,
equipamentos e instrumentacdo em ultrassonografia; 5. Modos de imagem
ultrassonografica; 6. Artefatos em ultrassonografia; 7. Ajustes técnicos e otimizagao
da imagem; 8. Biossegurancga e principios de seguranga no uso do ultrassom; 9.
Anatomia ultrassonografica; 10. Terminologia e semiologia ultrassonografica; 11.
Documentagdo, registro e elaboragdo do laudo ultrassonografico; 12.
Ultrassonografia do figado; 13. Ultrassonografia das vias biliares; 14.
Ultrassonografia da vesicula biliar; 15. Ultrassonografia do pancreas; 16.
Ultrassonografia do bago; 17. Ultrassonografia do retroperitbnio; 18. Ultrassonografia
dos rins; 19. Ultrassonografia das vias urinarias; 20. Ultrassonografia da bexiga; 21.
Ultrassonografia da prostata e vesiculas seminais; 22. Ultrassonografia do escroto e
conteudo escrotal; 23. Ultrassonografia do abdome total; 24. Ultrassonografia do
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abdome superior; 25. Ultrassonografia da parede abdominal; 26. Ultrassonografia
para investigacdo de hérnias; 27. Ultrassonografia do trato gastrointestinal; 28.
Ultrassonografia do apéndice e processos inflamatérios abdominais; 29.
Ultrassonografia das cole¢cdes e massas abdominais; 30. Ultrassonografia da pelve
feminina; 31. Ultrassonografia transabdominal e transvaginal, 32. Anatomia
ultrassonogréfica do utero e endométrio; 33. Ultrassonografia dos ovarios e anexos;
34. Miomas, adenomiose e alteragdes endometriais; 35. Cistos e massas anexiais;
36. Doenca inflamatdria pélvica; 37. Endometriose e avaliagao ultrassonografica; 38.
Ultrassonografia nas urgéncias ginecolodgicas; 39. Ultrassonografia obstétrica no
primeiro trimestre; 40. Ultrassonografia obstétrica no segundo e terceiro trimestres;
41. Diagnéstico e acompanhamento ultrassonografico da gestagao; 42. Biometria
fetal e avaliagdo do crescimento fetal; 43. Avaliagao ultrassonografica da anatomia
fetal; 44. Placenta, corddo umbilical e liquido amnidtico; 45. Gestagao multipla; 46.
Alteracbes ultrassonograficas da gestacao inicial; 47. Gestagdo ectopica; 48.
Avaliacao ultrassonografica das complicagbes obstétricas; 49. Dopplervelocimetria
obstétrica; 50. Ultrassonografia da tireoide; 51. Ultrassonografia das paratireoides;
52. Ultrassonografia das glandulas salivares; 53. Ultrassonografia cervical, 54.
Nédulos tireoidianos e sistemas de estratificagao de risco; 55. Ultrassonografia de
linfonodos superficiais; 56. Ultrassonografia da mama; 57. Avaliagéao
ultrassonografica de nddulos e massas mamarias; 58. Sistemas de classificagéo e
estratificacdo de risco das lesbes mamarias; 59. Ultrassonografia de partes moles;
60. Ultrassonografia de pele e tecido subcutédneo; 61. Ultrassonografia
musculoesquelética; 62. Ultrassonografia de musculos, tenddes e ligamentos; 63.
Ultrassonografia das articulagdes; 64. Ultrassonografia de bursas e bainhas
tendineas; 65. Lesbes traumaticas musculoesqueléticas; 66. Processos inflamatorios
e degenerativos musculoesqueléticos; 67. Ultrassonografia pediatrica; 68.
Ultrassonografia abdominal e pélvica pediatrica; 69. Ultrassonografia cerebral
transfontanelar; 70. Ultrassonografia do quadril do recém-nascido e lactente; 71.
Ultrassonografia do trato urinario pediatrico; 72. Ultrassonografia nas urgéncias
pediatricas; 73. Ultrassonografia toracica e pleural; 74. Avaliagdo ultrassonografica
de derrame pleural; 75. Ultrassonografia pulmonar; 76. Ultrassonografia do
diafragma; 77. Ultrassonografia vascular; 78. Principios do Doppler pulsado,
continuo, colorido e de amplitude; 79. Hemodinamica aplicada a ultrassonografia
Doppler; 80. Doppler arterial dos membros superiores e inferiores; 81. Doppler
venoso dos membros superiores e inferiores; 82. Diagndstico ultrassonografico da
trombose venosa; 83. Insuficiéncia venosa e mapeamento venoso; 84. Doencga
arterial periférica; 85. Ultrassonografia Doppler das artérias carétidas e vertebrais;
86. Ultrassonografia Doppler da aorta abdominal e artérias iliacas; 87.
Ultrassonografia Doppler das artérias renais; 88. Ultrassonografia Doppler do
sistema porta e vasos abdominais; 89. Ultrassonografia Doppler em transplantes; 90.
Elastografia ultrassonografica; 91. Ultrassonografia com contraste; 92.
Ultrassonografia a beira do leito; 93. Ultrassonografia nas urgéncias e emergéncias;
94. Avaliagao ultrassonografica focada no trauma; 95. Ultrassonografia aplicada a
avaliacdo de colegdes, abscessos e derrames; 96. Procedimentos invasivos guiados
por ultrassonografia; 97. Pungdes e biopsias guiadas por ultrassonografia; 98.
Drenagens guiadas por ultrassonografia; 99. Complicagdes dos procedimentos
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guiados por ultrassonografia; 100. Ultrassonografia no paciente critico; 101.
Limitacbes, armadilhas diagndsticas e diagndsticos diferenciais em ultrassonografia;
102. Correlagado da ultrassonografia com tomografia computadorizada, ressonancia
magnética e outros métodos de imagem; 103. Indicagdes e critérios de escolha dos
métodos de diagndstico por imagem; 104. Controle de qualidade em
Ultrassonografia; 105. Etica e responsabilidade profissional em diagnéstico por
imagem; 106. Comunicagao de achados criticos e incidentais; 107. Biosseguranga
em servigos de diagndstico por imagem; 108. Seguranga do paciente em
Ultrassonografia; 109. Qualidade e seguranga no cuidado do paciente.

34. Médico RQE - Cirurgiao Vascular

Fundamentos da Cirurgia Vascular; 2. Anatomia do sistema arterial, venoso e
linfatico; 3. Fisiologia da circulagao arterial, venosa e linfatica; 4. Fisiopatologia das
doengas vasculares; 5. Semiologia vascular; 6. Avaliagdo clinica do paciente
vascular; 7. Métodos diagnésticos nao invasivos em Cirurgia Vascular; 8.
Ultrassonografia vascular com Doppler; 9. indice tornozelo-braquial e outros
métodos de avaliagdo hemodindmica nao invasiva; 10. Angiotomografia
computadorizada; 11. Angiorressonancia magnética; 12. Arteriografia e flebografia;
13. Indicagdes e interpretacdo dos exames de imagem vascular; 14. Principios da
cirurgia vascular aberta; 15. Principios da cirurgia endovascular; 16. Acessos
vasculares arteriais e venosos; 17. Técnicas de exposi¢cado e controle vascular; 18.
Anastomoses vasculares; 19. Enxertos vasculares autologos, biolégicos e sintéticos;
20. Préteses e dispositivos vasculares; 21. Angioplastia transluminal percuténea; 22.
Implante de stents e endopréteses vasculares; 23. Fios-guia, cateteres, baldes e
dispositivos endovasculares; 24. Radioprotecao em procedimentos endovasculares;
25. Meios de contraste e prevencado da lesdo renal associada ao contraste; 26.
Anticoagulagao, antiagregacao plaquetaria e terapia antitrombodtica em Cirurgia
Vascular; 27. Hemostasia e controle do sangramento em procedimentos vasculares;
28. Doenca arterial periférica; 29. Aterosclerose e fatores de risco cardiovascular; 30.
Isquemia cronica dos membros inferiores; 31. Isquemia crénica ameacadora do
membro; 32. Claudicagao intermitente; 33. Avaliagao anatébmica e hemodinamica da
doenca arterial periférica; 34. Tratamento clinico da doencga arterial periférica; 35.
Revascularizagao arterial dos membros inferiores; 36. Derivacbes arteriais
infrainguinais; 37. Tratamento endovascular da doenga arterial dos membros
inferiores; 38. Doenca aortoiliaca oclusiva; 39. Revascularizagao aortoiliaca e
extra-anatdbmica; 40. Isquemia aguda dos membros; 41. Embolia arterial;, 42.
Trombose arterial aguda; 43. Embolectomia e trombectomia; 44. Trombdlise dirigida
por cateter; 45. Trombectomia mecénica e técnicas endovasculares na isquemia
aguda; 46. Sindrome compartimental e fasciotomia; 47. Aneurisma da aorta
abdominal; 48. Aneurisma da aorta toracica e toracoabdominal; 49. Aneurismas das
artérias iliacas; 50. Aneurismas das artérias viscerais; 51. Aneurismas das artérias
periféricas; 52. Aneurisma da artéria poplitea; 53. Aneurismas verdadeiros, falsos e
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pseudoaneurismas; 54. Tratamento cirurgico aberto dos aneurismas; 55. Tratamento
endovascular dos aneurismas da aorta; 56. Endoproteses adrticas; 57. Planejamento
anatémico do reparo endovascular da aorta; 58. Endoleaks e outras complicagdes
do tratamento endovascular dos aneurismas; 59. Seguimento apds reparo aberto e
endovascular da aorta; 60. Dissecgao da aorta; 61. Sindromes adrticas agudas; 62.
Hematoma intramural e ulcera adrtica penetrante; 63. Ruptura de aneurisma da
aorta; 64. Doenca obstrutiva das artérias carodtidas; 65. Estenose carotidea
sintomatica e assintomatica; 66. Endarterectomia carotidea; 67. Angioplastia e
implante de stent carotideo; 68. Prevencdo do acidente vascular cerebral
relacionado a doenca carotidea; 69. Doenca das artérias vertebrais e subclavias; 70.
Sindrome do roubo da subclavia; 71. Doenga renovascular; 72. Estenose da artéria
renal; 73. Hipertensao renovascular; 74. Doenga arterial mesentérica; 75. Isquemia
mesentérica aguda; 76. Isquemia mesentérica cronica; 77. Sindrome de compressao
do tronco celiaco; 78. Doencas vasculares viscerais; 79. Sindromes compressivas
vasculares; 80. Sindrome do desfiladeiro toracico; 81. Sindrome de May-Thurner; 82.
Sindrome de compressao da artéria poplitea; 83. Doenca cistica da adventicia; 84.
Doencgas arteriais ndo ateroscleroticas; 85. Displasia fiboromuscular; 86. Vasculites
com comprometimento vascular; 87. Tromboangeite obliterante; 88. Doencas
vasoespasticas e fendmeno de Raynaud; 89. Trauma vascular; 90. Trauma arterial e
venoso dos membros; 91. Trauma vascular cervical, toracico, abdominal e pélvico;
92. Controle de danos em trauma vascular; 93. Lesdes vasculares iatrogénicas; 94.
Complicagdes vasculares relacionadas a procedimentos percutaneos; 95. Doenca
venosa cronica; 96. Anatomia e fisiologia do sistema venoso; 97. Insuficiéncia
venosa superficial, profunda e de veias perfurantes; 98. Varizes dos membros
inferiores; 99. Classificacdo clinica da doenca venosa cronica; 100. Mapeamento
venoso por ultrassonografia Doppler; 101. Tratamento conservador da doenca
venosa cronica; 102. Terapia compressiva; 103. Escleroterapia liquida e com
espuma; 104. Ablagao térmica endovenosa; 105. Tratamento cirurgico das varizes;
106. Ulcera venosa; 107. Trombose venosa superficial; 108. Trombose venosa
profunda; 109. Diagnéstico e estratificacdo da trombose venosa profunda; 110.
Tratamento anticoagulante da trombose venosa profunda; 111. Trombdlise e
trombectomia venosa em situacdes selecionadas; 112. Sindrome pds-trombdética;
113. Tromboembolismo venoso; 114. Prevencao do tromboembolismo venoso; 115.
Filtros de veia cava; 116. Trombose de veias abdominais e pélvicas; 117. Tromboses
dos membros superiores; 118. Sindrome da veia cava superior e inferior; 119.
Malformagbdes vasculares; 120. Malformagbes arteriais, venosas, linfaticas e
combinadas; 121. Fistulas arteriovenosas congénitas e adquiridas; 122.
Hemangiomas e tumores vasculares; 123. Diagnostico e tratamento das anomalias
vasculares; 124. Doencgas do sistema linfatico; 125. Linfedema primario e secundario;
126. Diagndstico e classificagdo do linfedema; 127. Tratamento clinico e cirurgico do
linfedema; 128. Complicagdes infecciosas do linfedema; 129. Pé diabético; 130.
Neuropatia, isquemia e infeccdo no pé diabético; 131. Avaliagdo vascular do
paciente com pé diabético; 132. Revascularizagao no pé diabético; 133. Tratamento
de feridas e ulceras vasculares; 134. Desbridamento e controle de infecgbes em
feridas vasculares; 135. Prevencao de amputagdes; 136. Amputagcdes maiores e
menores; 137. Indicagdes e niveis de amputacao; 138. Cuidados com o coto e
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reabilitacdo do paciente amputado; 139. Acessos vasculares para hemodialise; 140.
Fistula arteriovenosa autéloga; 141. Enxertos arteriovenosos para hemodialise; 142.
Cateteres venosos para hemodialise; 143. Planejamento e mapeamento vascular
pré-operatorio para acesso de hemodialise; 144. Maturagdo e vigilancia da fistula
arteriovenosa; 145. Estenose, trombose, aneurisma e infecgao dos acessos para
hemodialise; 146. Sindrome do roubo relacionada ao acesso vascular; 147.
Tratamento cirurgico e endovascular das complicagbes dos acessos de hemodialise;
148. Acessos venosos centrais; 149. Cateteres totalmente implantaveis e
semi-implantaveis; 150. Complicagées dos acessos venosos centrais; 151. Infecgcao
relacionada ao cateter vascular; 152. Cirurgia vascular em transplantes de 6érgéos;
153. Reconstrugdes vasculares complexas; 154. Infeccao de proteses e enxertos
vasculares; 155. Fistula aortoentérica; 156. Tratamento das infec¢des vasculares;
157. Complicagbes poés-operatdrias em Cirurgia Vascular, 158. Hemorragia e
trombose pos-operatorias; 159. Oclusao de enxertos e revascularizagbes; 160.
Infecgao do sitio cirurgico; 161. Leséo renal e complicagdes sistémicas do paciente
vascular; 162. Sindrome de reperfusdo; 163. Avaliacdo perioperatoria do paciente
vascular; 164. Estratificacdo do risco cardiovascular perioperatério; 165. Cuidados
pré e poés-operatérios em Cirurgia Vascular; 166. Terapia intensiva aplicada ao
paciente vascular; 167. Emergéncias vasculares; 168. Hemorragias vasculares
graves; 169. Ruptura de aneurismas; 170. Isquemia aguda de membros; 171.
Trauma vascular e controle emergencial de hemorragias; 172. Farmacologia
aplicada a Cirurgia Vascular; 173. Anticoagulantes, antiagregantes e agentes
tromboliticos; 174. Estatinas e controle dos fatores de risco cardiovascular; 175.
Antibioticoprofilaxia em Cirurgia Vascular; 176. Principios de cicatrizacao de feridas;
177. Curativos e tecnologias aplicadas as feridas vasculares; 178. Reabilitacdo do
paciente vascular; 179. Exercicio supervisionado na doenga arterial periférica; 180.
Cessacao do tabagismo e prevencao cardiovascular; 181. Cirurgia Vascular no
paciente idoso e fragil; 182. Cirurgia Vascular na gestagao; 183. Cirurgia Vascular no
paciente oncologico; 184. Cuidados paliativos no paciente com doencga vascular
avancada; 185. Organizagdo da assisténcia vascular no SUS; 186. Atencdo ao
paciente com doenca arterial periférica no SUS; 187. Atencdo as urgéncias e
emergéncias vasculares; 188. Regulagao, referéncia e contrarreferéncia em Cirurgia
Vascular; 189. Etica e responsabilidade profissional; 190. Consentimento livre e
esclarecido em procedimentos vasculares; 191. Biosseguranga em Cirurgia Vascular;
192. Segurancga em procedimentos cirurgicos e endovasculares; 193. Segurancga do
paciente em Cirurgia Vascular; 194. Qualidade e seguranga no cuidado do paciente.

35. Médico RQE — Hematologista Pediatrico

Fundamentos da Hematologia e Hemoterapia Pediatrica; 2. Hematopoese fetal,
neonatal, da infancia e adolescéncia; 3. Desenvolvimento e fisiologia do sistema
hematopoético; 4. Particularidades hematolégicas do recém-nascido, lactente,
crianga e adolescente; 5. Avaliagao clinica da crianga com doenga hematoldgica; 6.

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 10/08/2026 18:40:46

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: PAULO CESAR BENFICA FILHO EM 10/08/2026 18:35:36

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o c6digo: 76B156E8027843F5 | SGD:2026/23009/209456



PAGINA 15

secretariaDA - TOCANTINS

SAUDE GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA

ADMINISTRACAO \' FGV CONHEC'MENTO

Semiologia hematoldgica pediatrica; 7. Interpretagdo do hemograma na infancia; 8.
Alteracbes morfolégicas das células do sangue periférico; 9. Contagem de
reticulocitos e avaliagdo da eritropoese; 10. Exames laboratoriais aplicados a
Hematologia Pediatrica; 11. Citologia e histologia da medula 6ssea; 12. Mielograma
e biopsia de medula 6ssea; 13. Imunofenotipagem por citometria de fluxo; 14.
Citogenética e biologia molecular aplicadas as doengas hematolégicas; 15. Genética
das doengas hematoldgicas pediatricas; 16. Anemias na infancia e adolescéncia; 17.
Abordagem diagnodstica das anemias microciticas, normociticas e macrociticas; 18.
Anemia ferropriva; 19. Deficiéncia de vitamina B12 e acido félico; 20. Anemias das
doencas crbnicas e inflamatérias; 21. Anemias associadas as doencgas renais,
enddcrinas e sistémicas; 22. Anemias hemoliticas; 23. Anemias hemoliticas
autoimunes; 24. Anemias hemoliticas hereditarias; 25. Esferocitose hereditaria e
outras membranopatias eritrocitarias; 26. Deficiéncia de glicose-6-fosfato
desidrogenase e outras enzimopatias; 27. Hemoglobinopatias; 28. Doenca
falciforme; 29. Diagndstico e acompanhamento da crianga com doencga falciforme;
30. Crises vaso-oclusivas na doenca falciforme; 31. Sindrome toracica aguda; 32.
Sequestro esplénico e crise aplastica; 33. Complicagdes neuroldégicas da doenga
falciforme; 34. Prevencédo do acidente vascular cerebral na doenga falciforme; 35.
Infeccbes e outras complicagdes da doenca falciforme; 36. Hidroxiureia e terapias
modificadoras da doencga falciforme; 37. Talassemias; 38. Sobrecarga de ferro e
terapia quelante; 39. Anemias sideroblasticas; 40. Aplasia pura da série vermelha;
41. Anemia de Diamond-Blackfan; 42. Trombocitopenias na infancia; 43.
Trombocitopenia imune; 44. Trombocitopenias congénitas e hereditarias; 45.
Trombocitopenias secundarias a infec¢gdes, medicamentos e doengas sistémicas; 46.
Trombocitoses na infancia; 47. Disturbios qualitativos das plaquetas; 48. Hemostasia
normal e desenvolvimento do sistema de coagulagdo na infancia; 49. Avaliagao
laboratorial da hemostasia; 50. Disturbios hemorragicos congénitos; 51. Hemofilias A
e B; 52. Doenga de von Willebrand; 53. Deficiéncias hereditarias dos fatores de
coagulagao; 54. Inibidores dos fatores da coagulacédo; 55. Tratamento e profilaxia
das hemofilias; 56. Agentes de reposigao dos fatores de coagulagao e terapias néo
fatoriais; 57. Sangramento agudo e hemorragia grave na crianca; 58. Coagulacao
intravascular disseminada; 59. Disturbios adquiridos da coagulagao; 60. Trombofilias
hereditarias e adquiridas; 61. Tromboembolismo venoso na infancia e adolescéncia;
62. Trombose relacionada a cateter venoso central; 63. Anticoagulagdo em Pediatria,;
64. Sindrome antifosfolipide na infancia; 65. Microangiopatias trombdticas; 66.
Sindrome hemolitico-urémica; 67. Purpura trombocitopénica trombdtica; 68.
Pancitopenias na infancia; 69. Faléncia medular; 70. Anemia aplastica adquirida; 71.
Sindromes hereditarias de faléncia da medula 6ssea; 72. Anemia de Fanconi; 73.
Neutropenias congénitas e adquiridas; 74. Agranulocitose; 75. Disturbios dos
eosindfilos; 76. Distarbios dos mondcitos e macrofagos; 77. Linfo-histiocitose
hemofagocitica; 78. Sindromes de ativagdo macrofagica; 79. Esplenomegalia e
hiperesplenismo; 80. Linfadenopatias na infancia e adolescéncia; 81. Diagndstico
diferencial das alteragdes hematoldgicas associadas as infeccbes; 82. Alteragdes
hematolégicas das doengas autoimunes e inflamatorias; 83. Alteracdes
hematolégicas das imunodeficiéncias; 84. Alteracdbes hematoldgicas das doencas
hepaticas e renais; 85. Alteracbes hematoldgicas do recém-nascido; 86. Anemia
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neonatal; 87. Policitemia e hiperviscosidade neonatal; 88. Doenca hemolitica do feto
e do recém-nascido; 89. Trombocitopenia neonatal; 90. Disturbios da coagulagdo no
periodo neonatal; 91. Leucemias agudas da infancia; 92. Leucemia linfoblastica
aguda; 93. Leucemia mieloide aguda; 94. Leucemia mielomonocitica juvenil; 95.
Sindromes mielodisplasicas na infancia; 96. Neoplasias mieloproliferativas
pediatricas; 97. Linfomas na infancia e adolescéncia; 98. Linfoma de Hodgkin; 99.
Linfomas n&o Hodgkin; 100. Principios do diagnostico das neoplasias hematologicas
pediatricas; 101. Classificagdo e estratificacdo de risco das neoplasias
hematoldgicas; 102. Principios da quimioterapia aplicada as neoplasias
hematoldgicas pediatricas; 103. Terapias-alvo e imunoterapias em Hematologia
Pediatrica; 104. Complicacbes hematolégicas e infecciosas do tratamento
antineoplasico; 105. Neutropenia febril; 106. Sindrome de lise tumoral; 107.
Sindrome de hiperviscosidade e leucostase; 108. Emergéncias hematoldgicas
pediatricas; 109. Hemoterapia em Pediatria; 110. Indicagdes de transfusdo de
concentrado de hemacias; 111. Transfusdo de plaquetas; 112. Plasma,
crioprecipitado e hemocomponentes especiais; 113. Irradiacdo, leucorreducéo e
selecdo de hemocomponentes; 114. Transfusdao em recém-nascidos e criangas; 115.
Transfusdo maci¢ca em Pediatria; 116. Reagdes transfusionais agudas e tardias; 117.
Hemovigilancia; 118. Aloimunizacdo eritrocitaria e plaquetaria; 119. Aférese
terapéutica; 120. Transfusdo de troca e eritrocitaférese; 121. Sobrecarga
transfusional de ferro; 122. Transplante de células-tronco hematopoéticas em
Pediatria; 123. Indicagbes do transplante nas doencas hematolégicas malignas e
nao malignas; 124. Selecdo do doador e compatibilidade HLA; 125. Transplante
autélogo e alogénico; 126. Regimes de condicionamento; 127. Doenga do enxerto
contra o hospedeiro; 128. Infeccbes e outras complicagbes poés-transplante; 129.
Reconstituicdo hematoldgica e imunoldgica pds-transplante; 130. Terapia celular e
terapias avancadas em Hematologia Pediatrica; 131. Farmacologia aplicada a
Hematologia Pediatrica; 132. Uso de corticosteroides, imunossupressores e
imunomoduladores; 133. Terapia de reposicao de ferro e vitaminas hematopoiéticas;
134. Anticoagulantes, antifibrinoliticos e agentes hemostaticos; 135. Monitorizagéo
da toxicidade dos tratamentos hematologicos; 136. Imunizagdo da crianga com
doenga hematoldgica; 137. Prevengdo e manejo das infecgdes no paciente
hematolégico; 138. Nutricido da crianga com doenca hematoldgica; 139. Dor e
cuidados de suporte nas doengas hematologicas; 140. Cuidados paliativos em
Hematologia Pediatrica; 141. Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
da crianga com doenga hematoldgica cronica; 142. Repercussdes psicossociais das
doencgas hematoldgicas na infancia e adolescéncia; 143. Transicdo do adolescente
com doenga hematolégica para a assisténcia de adultos; 144. Aconselhamento
genético nas doencas hematoldgicas hereditarias; 145. Triagem neonatal das
hemoglobinopatias; 146. Organizacdo da assisténcia as doengas hematoldgicas
pediatricas no SUS; 147. Atengao integral as pessoas com doencga falciforme no
SUS; 148. Atencdo as pessoas com hemofilias e outras coagulopatias hereditarias
no SUS; 149. Rede de atencdo onco-hematolégica pediatrica; 150. Protocolos
Clinicos e Diretrizes Terapéuticas aplicados a Hematologia Pediatrica; 151.
Assisténcia farmacéutica nas doengas hematoldgicas; 152. Regulagao, referéncia e
contrarreferéncia do paciente hematoldgico pediatrico; 153. Etica e responsabilidade
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profissional em Hematologia Pediatrica; 154. Consentimento dos responsaveis e
assentimento da crianga e do adolescente; 155. Biosseguranga em Hematologia e
Hemoterapia Pediatrica; 156. Seguranga transfusional; 157. Seguranga do paciente
em Hematologia Pediatrica; 158. Qualidade e segurancga no cuidado do paciente.

36. Médico RQE — Cirurgido Pediatrico

Fundamentos da Cirurgia Pediatrica; 2. Anatomia e fisiologia cirdrgica do
recém-nascido, lactente, crianca e adolescente; 3. Embriologia aplicada as
malformagdes congénitas; 4. Avaliagcao clinica e semiologia cirurgica pediatrica; 5.
Avaliagdo pré-operatoria da crianga; 6. Principios de anestesia e analgesia em
Cirurgia Pediatrica; 7. Preparo pré-operatério e cuidados perioperatérios; 8.
Resposta metabdlica ao trauma cirurgico na crianga; 9. Equilibrio hidroeletrolitico e
acidobasico em pacientes pediatricos; 10. Reposicdo volémica e terapia
transfusional em Cirurgia Pediatrica; 11. Nutricdo enteral e parenteral no paciente
cirargico pediatrico; 12. Acessos vasculares em Pediatria; 13. Principios de técnica
operatoria em Cirurgia Pediatrica; 14. Cirurgia minimamente invasiva em Pediatria,;
15. Videolaparoscopia e videotoracoscopia pediatricas; 16. Cuidados
pos-operatorios em Cirurgia Pediatrica; 17. Complicagbes pds-operatérias na
crianga; 18. Infeccdo do sitio cirurgico; 19. Antibioticoprofilaxia e antibioticoterapia
em Cirurgia Pediatrica; 20. Choque no paciente pediatrico; 21. Sepse e choque
séptico em Pediatria; 22. Trauma pediatrico; 23. Avaliagao inicial e atendimento a
crianga politraumatizada; 24. Trauma cranioencefalico e cervical na crianga; 25.
Trauma toracico pediatrico; 26. Trauma abdominal pediatrico; 27. Trauma pélvico e
geniturinario pediatrico; 28. Trauma vascular pediatrico; 29. Trauma penetrante e
contuso na infancia; 30. Queimaduras na crianga; 31. Abdome agudo na infancia; 32.
Dor abdominal aguda na crianga; 33. Apendicite aguda; 34. Peritonite e abscessos
intra-abdominais; 35. Obstrugdo intestinal neonatal e pediatrica; 36. Invaginagao
intestinal; 37. Volvo intestinal; 38. Aderéncias e bridas intestinais; 39. Perfuracao
gastrointestinal; 40. Hemorragia gastrointestinal de abordagem cirurgica; 41. Corpo
estranho no trato gastrointestinal; 42. Ingestdo de substancias causticas e lesdes do
trato digestivo; 43. Atresia e estenose do eséfago; 44. Fistula traqueoesofagica; 45.
Refluxo gastroesofagico e hérnia hiatal de tratamento cirurgico; 46. Acalasia e
disturbios motores do eséfago de interesse cirurgico; 47. Duplicagdes do trato
gastrointestinal; 48. Estenose hipertréfica do piloro; 49. Atresia e estenose duodenal;
50. Pancreas anular; 51. Atresias e estenoses intestinais; 52. ileo meconial; 53.
Sindrome do tamp&o meconial; 54. Doenca de Hirschsprung; 55. Constipagao
intestinal de tratamento cirurgico; 56. Malformacdes anorretais; 57. Prolapso retal,
58. Fissuras, fistulas e abscessos anorretais; 59. Doenga inflamatoria intestinal com
indicagao cirurgica; 60. Sindrome do intestino curto; 61. Enterocolite necrosante; 62.
Perfuracdo intestinal espontédnea neonatal; 63. Gastrosquise; 64. Onfalocele; 65.
Hérnias umbilical, epigastrica e da linha alba; 66. Persisténcia do uraco e anomalias
uracais; 67. Persisténcia do ducto onfalomesentérico; 68. Diverticulo de Meckel; 69.
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Hérnia inguinal na crianga; 70. Hidrocele; 71. Hérnia femoral e outras hérnias da
infancia; 72. Criptorquidia; 73. Ectopia testicular; 74. Torcao testicular; 75. Torcdo de
apéndices testiculares; 76. Varicocele no adolescente; 77. Alteragdes cirurgicas do
pénis e prepucio; 78. Fimose e parafimose; 79. Hipospadia; 80. Epispadia e extrofia
vesical; 81. Anomalias congénitas do trato geniturinario de interesse do cirurgido
pediatrico; 82. Uropatias obstrutivas de interesse cirurgico;, 83. Refluxo
vesicoureteral; 84. Megaureter; 85. Hidronefrose e obstrugcdo da juncgéo
ureteropélvica; 86. Malformagdes renais e ureterais; 87. Bexiga neurogénica de
interesse cirurgico; 88. Disturbios da diferenciagdo do sexo e abordagem cirurgica;
89. Ovario e anexos na crianca e adolescente; 90. Torcido ovariana e anexial; 91.
Cistos e massas ovarianas; 92. Anomalias congénitas do trato genital feminino; 93.
Hérnia diafragmatica congénita; 94. Eventragdo diafragmatica; 95. Malformacdes
congénitas das vias aéreas pulmonares; 96. Sequestro pulmonar; 97. Cistos
broncogénicos; 98. Enfisema lobar congénito; 99. Pneumotérax, hemotdrax e
quilotérax; 100. Derrame pleural e empiema; 101. Malformagdes e massas
mediastinais; 102. Cirurgia toracica pediatrica; 103. Broncoscopia e manejo cirurgico
de corpos estranhos das vias aéreas; 104. Traqueostomia na crianga; 105.
Malformagdes cervicais congénitas; 106. Cisto e fistula do ducto tireoglosso; 107.
Cistos e fistulas branquiais; 108. Linfangiomas e malformacodes linfaticas; 109.
Malformagbes vasculares e hemangiomas de interesse cirurgico; 110.
Linfadenopatias cervicais e biopsia linfonodal; 111. Massas cervicais na infancia; 112.
Doengas cirurgicas da tireoide e paratireoide na crianga; 113. Doengas
hepatobiliares pediatricas; 114. Atresia das vias biliares; 115. Cistos de colédoco;
116. Colelitiase e colecistite na infancia; 117. Hipertensdo portal de interesse
cirurgico; 118. Doencas cirurgicas do baco; 119. Esplenectomia e suas indicagdes
em Pediatria; 120. Doengas pancreaticas de tratamento cirurgico; 121. Pancreatite e
pseudocisto pancreatico; 122. Tumores sélidos na infancia; 123. Principios de
Oncologia Cirurgica Pediatrica; 124. Tumor de Wilms; 125. Neuroblastoma; 126.
Hepatoblastoma e outros tumores hepaticos; 127. Tumores germinativos; 128.
Tumores ovarianos e testiculares na infancia; 129. Tumores adrenais; 130. Tumores
retroperitoneais; 131. Tumores e massas toracicas; 132. Biopsias e procedimentos
diagndsticos em Oncologia Pediatrica; 133. Ressecgado cirurgica dos tumores
pediatricos; 134. Acessos venosos de longa permanéncia; 135. Complicagdes dos
cateteres venosos centrais; 136. Cirurgia neonatal; 137. Avaliagéo e estabilizagdo do
recém-nascido cirurgico; 138. Malformacdes congénitas com indicagao cirurgica
neonatal; 139. Emergéncias cirurgicas neonatais; 140. Transporte do recém-nascido
com doenca cirurgica; 141. Cirurgia fetal: principios, indicacdes e limites de atuagao;
142. Diagnéstico pré-natal das malformacgdes cirurgicas; 143. Planejamento perinatal
das malformagdes congénitas; 144. Procedimentos cirurgicos ambulatoriais em
Pediatria; 145. Cirurgia pediatrica de curta permanéncia; 146. Manejo da dor no
paciente cirurgico pediatrico; 147. Sedagao para procedimentos cirurgicos e
diagndsticos; 148. Suporte basico e avangado de vida pediatrico; 149. Emergéncias
em Cirurgia Pediatrica; 150. Parada cardiorrespiratéria no paciente cirdrgico
pediatrico; 151. Cuidados intensivos aplicados a Cirurgia Pediatrica; 152. Ventilagéo
mecanica no paciente cirurgico pediatrico; 153. Sindrome compartimental abdominal,
154. Hipertenséo intra-abdominal; 155. Fistulas digestivas e complica¢des de

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: CARLOS FELINTO JUNIOR EM 10/08/2026 18:40:46

ASSINADO POR LOGIN E SENHA POR: PAULO CESAR BENFICA FILHO EM 10/08/2026 18:35:36

Verifique a autenticidade deste documento em https://sgd.to.gov.br/verificador informando o c6digo: 76B156E8027843F5 | SGD:2026/23009/209456



PAGINA 19

secretariaDA - TOCANTINS

SAUDE GOVERNO DO ESTADO

SECRETARIA DA

ADMINISTRACAO \' FGV CO‘NHEC'MENTO

anastomoses; 156. Estomas intestinais e urinarios em Pediatria; 157. Cuidados com
ostomias na crianga; 158. Feridas complexas e cicatrizagdo na infancia; 159.
Principios de reconstrugao cirurgica pediatrica; 160. Reoperagdes e complicacdes
cirurgicas tardias; 161. Cuidados paliativos em Cirurgia Pediatrica; 162.
Comunicagdo com a crianga, 0 adolescente e seus responsaveis; 163.
Consentimento dos responsaveis e assentimento da crianca e do adolescente; 164.
Organizagdo da assisténcia em Cirurgia Pediatrica no SUS; 165. Atencgao
especializada e hospitalar a crianga com doenga cirdrgica; 166. Regulagao,
referéncia e contrarreferéncia em Cirurgia Pediatrica; 167. Etica e responsabilidade
profissional em Cirurgia Pediatrica; 168. Biosseguranga em Cirurgia Pediatrica; 169.
Seguranga em procedimentos cirurgicos e lista de verificagdo de cirurgia segura;
170. Prevencdo e controle das infeccbes relacionadas a assisténcia a saude; 171.
Seguranga do paciente em Cirurgia Pediatrica; 172. Qualidade e seguranga no
cuidado do paciente.

Palmas, 10 de agosto de 2026.
CARLOS FELINTO JUNIOR
Secretario de Estado da Saude

PAULO CESAR BENFICA FILHO
Secretario de Estado da Administracao
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