
	
	
	
	

Aprovado pelo Conselho Nacional em 3.12.2018  

Colégio da Competência em Medicina do Sono 
Abertura de Procedimento Concursal para a Aquisição de Competência em 

Medicina do Sono 

 
Nos termos da alínea c), do Art. 3º do Regulamento Geral dos Colégios de Especialidades e de 
Competências e das Secções de Subespecialidades da Ordem dos Médicos (Regulamento n.º 628/2016 
– Diário da República n.º 128/2016, 2.ª série, de 2016-07-06), são fixados os critérios de admissão à 
Competência em Medicina do Sono. 
 
Em conformidade com o referido artigo e o documento constitutivo da Competência em Medicina do 
Sono aprovado pelo Conselho Nacional da Ordem dos Médicos podem candidatar-se os médicos 
inscritos na Ordem que serão objeto de avaliação curricular da experiência em Medicina do Sono e 
realização de exame de avaliação de conhecimentos. 
 
A avaliação curricular será feita pela Direcção do Colégio da Competência em Medicina do Sono 
segundo os critérios definidos no referido documento constitutivo da Competência: 

1 – O candidato deve estar inscrito na Ordem dos Médicos.  

2 – O candidato deverá possuir um período mínimo equivalente a 12 meses em regime de trabalho a 
tempo inteiro, num Centro de Medicina do Sono credenciado ou equivalente, com responsabilidades 
plenas. Nos casos em que a especialidade oferece formação em medicina do sono, dependendo do 
grau de exposição, este período pode ser reduzido a um tempo não inferior a 6 meses.  

3 - Declaração escrita, elaborada pelo Director do Centro de Medicina do Sono (CMS) ou equivalente 
onde decorreu a formação indicando a realização íntegra e autónoma das seguintes funções:  

a) Execução de polissonografia completa (PSG) em 30 pacientes; 	
b) Estadiamento, interpretação e elaboração de relatório de 100 PSGs, incluindo um espectro de 

doenças neurológicas, cardiorrespiratória e psiquiátricas em adultos e crianças; 	
c) Teste de latência múltipla ao sono (MSLT) / Teste de Manutenção de Vigília (TMV) completos 

em 10 pacientes; 	
d) Quando aplicável, 50 polissonografias cardiorrespiratórias tipo3 em ambulatório; 	
e) Interpretação dos questionários relevantes e diários de sono; 	
f) Familiarização com todas as técnicas executadas pelos técnicos 	
g) Experiência no seguimento de 100 pacientes com distúrbios sono / vigília, incluindo casos de 

cada uma das seguintes patologias: distúrbios respiratórios do sono, tratamento dos mesmos 
com pressão positiva contínua nasal, outros distúrbios intrínsecos do sono e distúrbios do sono 
secundários a doenças físicas e mentais; 	

O exame de avaliação de conhecimentos será constituído por teste de 100 perguntas com 5 
alternativas e um única resposta certa, com 2 horas de duração, e que incidirá sobre:  

 

Bases fisiológicas do sono  
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� fisiologia do sono e da vigília em função da idade;  
� regulação do sono em função da idade;  
� modelos de ontogenia e função biológica do sono;  
� actividade electroencefalográfica durante a vigília e o sono e estadiamento do sono;  
� utilidade e limitações das diferentes metodologias para estadiamento do sono;  
� regulação de sistemas funcionais durante o sono:  

• actividade cerebral  
• controlo motor dos músculos esqueléticos  
• sensação  
• actividade do sistema nervoso autónomo  
• função cardíaca e circulatória  
• função respiratória  
• actividade metabólica  
• secreção hormonal  
• termorregulação  
• efeitos da privação de sono aguda e crónica  
• Os processos neuronais durante o sono REM (movimentos oculares rápidos) e não-REM, no 
início do sono e ao acordar: por exemplo, a actividade reflexa, sonhos clássicos, sonhos vívidos, 
pesadelos, alucinações hipnagógicas e hipnopômpicas.  
 

Aspectos cronobiológicos do sono  
� Ritmo circadiano, relógio biológico, e a sua influência nos ritmos circadianos tal como temperatura 
e diversas funções fisiológicas;  
� Modelos cronobiológicos da regulação do sono;  
� Variação circadiana do desempenho cognitivo;  
� Variação do cansaço e sonolência durante o dia;  
� Métodos de gravação das variações, dependentes do tempo, da sonolência e alerta;  
� Distúrbios do ritmo circadiano - diagnóstico e tratamento.  
  
Procedimentos de diagnóstico e avaliação nos distúrbios do sono  
� Capacidade de executar a história clínica e avaliação psicológica (entrevista e exame);  
� Conhecimento adequado da abordagem diagnóstica das doenças enumeradas na ICSD-3   
� Domínio de procedimentos diagnósticos, incluindo:  
• PSG  
• Poligrafia cardiorrespiratória  
• MSLT e MWT  
• Questionários sono/vigília  
• conhecimento básico sobre outros exames de diagnóstico, como por exemplo testes 
neuropsicológicos.  
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Tratamento dos distúrbios do sono  
� A higiene do sono;  
� Influência da medicação sobre o sono;  
� Tratamento medicamentoso para os distúrbios do sono;  
� Terapia cognitivo-comportamental e outros procedimentos da psicoterapia;  
� CPAP nasal e outros modos de ventilação não-invasiva;  
� Procedimentos cirúrgicos;  
� Próteses de avanço mandibular;  
� Fototerapia.  
 
Gestão de um CMS  
� O candidato deve dominar os princípios da gestão de um CMS e estar familiarizado com os requisitos 
relativos ao pessoal e logística (Pevernagie et al., 2006).  
 
 

Em anexo, junta-se uma listagem de bibliografia recomendada sobre a qual incidirão as perguntas do 
teste. 

A aprovação no teste será considerada com pelo menos 70 % das respostas certas e, como é de regra, 
não serão permitidos outros meios para a realização do teste que não os resultantes do conhecimento 
pessoal do candidato. 
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