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deverd apresentar a Junta Médica o resultado dos exames
complementares realizados nos Ultimos 3 (trés) meses,
conforme relacionado a seguir, todos realizados sob sua
responsabilidade, sendo que a falta de qualquer um deles
ensejara a sua eliminagdo do concurso.

2.3 Sao os exames complementares:

a) exames de sangue: hemograma, glicemia, uréia, creatinina,
VDRL, HBSAg (Antigeno Australia), Anti Hbe, Anti Hbc (IgG e
IgM), Anti HCV, sorologia para toxoplasmose, mononucleose,
chagas e sifilis, Anti-HIV I e II, Anti-HTLV I e II, TGO,TGP,
colesterol total, HDL, LDL, triglicerideos, Beta HCG (somente
para candidatos do sexo feminino);

b) exame toxicoldgico para anfetaminas, opidides, canabidides
e cocaina;

c) exame radiografico (RX), com seus respectivos laudos: torax
PA e Perfil, coluna vertebral cervical, toracica, lombar e sacra
em ortostase, cranio AP e perfil;

d) exame de urina - EAS;

e) ecocardiograma bidimensional com Doppler com laudo;

f) teste ergométrico com laudo;

g) eletroencefalograma com laudo;

h) tonometria, biomicroscopia; motricidade ocular extrinseca;
senso cromatico com laudo;

i) audiometria tonal com laudo;

j) citologia oncética, ultrasonografia pélvica e mamaria bilateral
(somente para candidatos do sexo feminino);

k) exame psiquidtrico, emitido por médico psiquiatra
devidamente registrado na especialidade no CRM e filiado a
Sociedade Brasileira de Psiquiatria;

I) radiografia panoramica odontoldgica com laudo radiolégico
2.4 Serdo avaliados peso, altura, relagdo peso-altura através
do Indice de Massa Corpdrea (IMC). O calculo do IMC serd
realizado pela formula: IMC = Kg/m? (onde o peso, em
quilogramas, ¢é dividido pelo quadrado da altura, em metros).
O IMC que aprovard o candidato deverd estar entre 18 e 25.
Candidatos que apresentem IMC entre 25 e 30, porém, as
custas de hipertrofia muscular, serdo avaliados individualmente
a critério da banca examinadora.

2.5 Constituem causas de inaptiddo de salde fisica na fase de
exames antropométrico e médico:

a) ser considerado inapto no exame antropométrico ou no
exame médico aplicado pela Junta Médica;

b) alteragdo dos exames que represente qualquer uma das
condigGes incapacitantes para o servigo Policial Militar;

d) resultado positivo no exame toxicoldgico positivo para
substancias entorpecentes ilicitas;

e) apresentar qualquer patologia psiquiatrica,
alcoolismo;

f) ter altura inferior a 1,65m (um metro e sessenta centimetros)
para candidato do sexo masculino e inferior a 1,60m ( um
metro e sessenta centimetros) para o sexo feminino.

g) apresentar tatuagem que atente contra a moral e os bons
costumes; devera ser de pequenas dimensfes, sendo vedado
cobrir regides ou membros do corpo em sua totalidade, e em
particular regido cervical, face, antebracos, médos e pernas;
ndo poderd estar em regides visiveis quando da utilizagdo de
qualquer uniforme previsto no Regulamento de Uniformes da
Policia Militar do Estado do Para;

2.6 CondigBes que implicam em inaptiddo do candidato:

2.6.1 Inspecdao Geral: Bodcios, exoftalmia, anisocorias,
alopecias patoldgicas, hiperidrose. Desnutrigdo e
hipovitaminoses. Auséncia (congénita ou adquirida, total ou
parcial) de dedos das m&os e/ou dos pés. Auséncia (congénita
ou adquirida, total ou parcial) de parte do corpo humano
que impega ou dificulte o exercicio da fungdo Policial Militar
ou mesmo a execugdo de qualquer exercicio necessario para
o aprimoramento fisico. Cicatrizes decorrentes de cirurgias
neurologicas, abdominais, vasculares, cardiacas, toracicas,
ortopédicas, uroldgicas, ginecoldgicas, cabega e pescogo.
Cicatrizes decorrentes de acidentes/ferimentos/queimaduras
quando deformantes e/ou que impegam (ou dificultem) o
exercicio da fungdo de Policial Militar ou mesmo a execugdo
de qualquer exercicio necessario para o aprimoramento fisico.
Cicatrizes decorrentes de ferimentos por qualquer arma de
fogo, armas brancas ou material explosivo.

2.6.2 Sistema Vascular: Aneurismas de qualquer localizagédo
ou tamanho, arteriopatias funcionais, arterites, artrite
reumatodide, ataque isquémico transitorio, aterosclerose de
Aorta. Aterosclerose de artérias dos membros, cervical e
visceral. Acidente vascular cerebral (isquémico ou hemorragico).
Cefaléia vascular (enxaqueca), celulites e/ou abscessos
ativos em qualquer parte do corpo. Claudicagdo intermitente.
Sindrome da compressdo da veia cava superior ou inferior.
Circulagédo colateral na regido cefélica/cervical, no térax, no
abdome ou membros. Eczemas agudos ou cronicos. Diabétis
Mellitus (qualquer tipo). Diabétis Insipidus. Fibromialgias.
Doenga de Takayassu, doenga dos capilares. Embolia/trombose
de qualquer artéria e/ou veia no estdgio agudo/cronico ou
seqlelas. Embolia pulmonar ou suas seqielas. Erisipela, eritema
nodoso. Estenoses arteriais/venosas. Fistulas artério-venosas
congénitas e/ou adquiridas. Flebites, hiperidrose. Insuficiéncia
venosa crbnica, varizes dos membros inferiores primarias e/
ou secundarias, Ulceras dos membros inferiores, sindrome
pés-flebitica, Ulceras de pressdo. Linfangites, linfedemas,
edemas idiopaticos dos membros, linfoceles. Lupus eritematoso
sistémico ou ndo, poliarterite nodosa, polineuropatia periférica
de qualquer etiologia. Sindrome de Klippe Tranaunai, Sindrome
de Raynaud, Doenga de Raynaud, Sindrome pos-erisipela,
Sindrome do tdnel do carpo, Sindrome do desfiladeiro

inclusive

cérvico-tordcico e microangiopatia trombdtica. Tromboangeite
obliterante (TAO). Dissecgdes cirurgicas arteriais/venosas,
pungdes venosas centrais. Cicatrizes de cirurgias vasculares
arteriais, venosas e linfaticas. Hemangiomas, tumores
vasculares benignos/malignos.

2.6.3 Sistema Musculo-Esquelético: Perda de substancia
6ssea com reducdo da capacidade motora; Limitagdo da
amplitude fisiolégica de quaisquer articulagBes; Instabilidades
articulares tipo luxagGes recidivantes ou habituais, instabilidade
ligamentares isoladas ou generalizadas de qualquer etiologia;
Desvio de eixo fisioldgico do aparelho locomotor, como seqlela
de fraturas; cifoses superiores a 45 graus, escoliose superior
a 10 graus, espondildlise e espondilolistese, de natureza
congénita ou adquirida; deformidade de cintura escapular, do
cotovelo, punho ou mé&o e dos dedos; hérnia de disco da coluna
vertebral; Desvios do tornozelo e articulagdes subtalar, desvios
das articulagdes médio tarsicas e do antepé; Pré-existéncia
de cirurgia em plano articular; Obliqlidade pélvica com ou
sem discrepancias de complemento dos membros inferiores
(maiores que 8mm), Genu Varum ou Valgum (superiores a 5
graus); Alteragdes congénitas e seqlelas de osteocondrites;
Doenca infecciosa dssea e articular (osteomielite) ou seqlelas
que levem a redugdo significativa de mobilidade artiicular
e forca muscular que sejam incompatieis com a atividade
policial militar; alteragdo de eixo que comprometa a forga e a
estabilidade dos membros superiores e einferiores; discopatia;
luxagdo recidivante; fratura viciosa consolidada; pseudoartrose;
doenga |nﬂamator|a e degenerativa Osteo- artlcular artropatia
gotosa; tumor 6sseo e muscular; disturbios osteomusculares
relacionados ao trabalho ou lesGes por esforgo repetitivos.

2.6.4 Sistema Cardio-Respiratério: Ma formagdo de qualquer
parte do aparelho cardio-respiratério, anolamias genéticas e/
ou congénitas. Insuficiéncia cardiaca, insuficiéncia coronariana,
insuficiéncia valvular cardiaca. Infarto agudo do miocardio.
Bloqueios e/ou qualquer outro transtorno da condugdo.
Retracbes/abaulamentos toracicos. Sopros cardiacos. Arritmias
cardiacas. LesOes valvulares. Doenga reumadtica cardiaca.
Doenga hipertensiva (essencial ou secundaria). Hipotensdo.
Insuficiéncia respiratéria de qualquer etiologia. Asma,
bronquite. Cicatrizes operatdrias tdraco-cardiacas. Endocardites,
miocardites, pericardites. Infecgdes agudas ou crénicas (e/ou
suas sequelas) das vias aéreas em qualquer porgdo. Enfisema
pulmonar. Doenga pulmonar obstrutiva cronica, bronquectasias,
pneumoconioses, pneumonites, edema pulmonar. Afecgdes
necroticas/supurativas e abscessos das vias aéreas superiores
e inferiores. Doengas da pleura. Doengas infecto-contagiosas.
Antecedentes de pneumotérax e/ou derrame pleural.
Traqueostomias. Tumores benignos/malignos deste sistema.
2.6.5 Sistema Digestivo: Doengas das glandulas salivares,
doencas da lingua, doencas dos labios e mucosa oral. Doencgas
do esdfago, varizes esofagianas, esofagites, doengas gastricas,
Ulcera gastrica, ulcera bulbar/duodenal. Hérnias e eventragGes
primarias e/ou rescidivadas. Enterites e colites (colite ulcerativa,
Crohn). Transtornos vasculares dos intestinos. fleo paralitico.
Pélipos intestinais. Fissura, fistulas e abscessos anoretais.
Insuficiéncias hepaticas de qualquer etiologia. Hepatomegalia.
Sindromes ictéricas. Etilismo. Fibrose/cirrose hepaticas.
Ascites com qualquer volume. Pancreatites. Verminoses sem
tratamento. Sindromes de ma-absorgdo intestinal. Cicatrizes de
laparotomia. Tumores benignos/malignos deste sistema.

2.6.6 Pele e anexos: Infecgbes agudas e cronicas, impetigo,
linfadenite, hidrosadenite. Pénfigo, Lupus, afecgdes bolhosas de
origem patoldgica. Eritema nodoso. Seqlelas de radioterapia.
Sequelas de queimaduras de qualquer parte do corpo humano,
deformante e/ou que impega (ou dificulte) o exercicio da fungdo
Policial Militar ou mesmo ainda a execugdo de qualquer exercicio
necessario para o aprimoramento fisico. Dermatites de contato
de qualquer parte do corpo humano que impega ou dificulte o
exercicio da fungdo de Policial Militar ou mesmo a execugdo
de qualquer exercicio necessario para o aprimoramento fisico.
Tumores malignos/benignos deste sistema.

2.6.7 Sistema Uro-Genital Masculino: Hipospadia, epispadia,
estenose de meato uretral, criptorquidia, hidrocele, varicocele,
auséncia/atrofia testicular uni/bilateral, hipogonadismo,
doengas sexualmente transmissiveis, hidronefrose, calculos
do sitema urindrio, hematuria, leucocitiria, insuficiéncia
renal, elevagdo dos valores laboratoriais de uréia e creatinina,
cicatrizes de lombotomia. Orquites, epididimites. Patologias
renais funcionais. Alteracdes congénitas/genéticas do sistema
uro-genital funcionais e/ou anatémicas. Tumores benignos/
malignos deste sistema.

2.6.8 Sistema Nervoso (central e periférico): Doengas
inflamatdrias, abscessos, flebites e tromboflebites, seqlelas das
doengas inflamatdrias. Atrofias como sequielas de patologias do
sistema nervoso central e/ou periférico. Doengas degenerativas
e suas sequelas. Doengas desmielinizantes. Esclerose
multipla. Epilepsia, sindromes convulsivas. Neurocisticercose.
Cefaléia vascular (enxaqueca). Acidentes vasculares cerebrais
(isquémicos ou hemorragicos). Transtornos dos nervos, das
raizes nervosas e dos plexos nervosos. Ciatalgias. Mono e
polineuropatias dos membros. Doengas da jungdo mioneural e
dos musculos. Miopatias. Sindromes paraliticas. Hidrocefalia.
Patologias congénitas/genéticas do sistema nervoso. Cicatrizes
de craniotomia, laminectomia. Tumores benignos/malignos
deste sistema.

2.6.9 Sistema endocrino: Doengas da glandula tiredide (hiper/
hipotireoidismos), bodcios, diabétis mélitus (qualquer tipo) e
suas complicagdes, diabétis insipidus e suas complicagOes.
Cirurgias da tiredide/paratireiode. AlteracGes endocrinas e

exocrinas do pancreas. Transtornos da glandula paratiredide
e suas complicagbes. Sindrome de Cushing, sindrome de
Adson. Transtornos adrenogenitais. Transtornos das glandulas
suprarenais.  Hiperaldosteronismo. Disfungées enddcrinas
ovarianas/testiculares. Disfungdes poliglandulares. Disfungdes
do timo. Tumores benignos/malignos deste sistema.

2.6.10 Oftalmolégico: sera observada a Escala de SNELLEN na
acuidade visual:

a) Sem Correcgdo: serdo considerados aptos os candidatos com
visdo minima de 0,7 (zero virgula sete) grau em cada olho
separadamente ou que apresentarem visdo 1,0 (um) em um
olho e no outro no minimo 0,5 (meio);

b) Com corregdo: serdo considerados aptos os candidatos
com visdo igual a 1,0 (um) em cada olho separadamente com
a corregdo maxima de 1,50 (um e meio) dioptrias esférica ou
cilindrica.

2.6.10.1 Observagbes: nas ametropias mistas serd levado
em conta seu equivalente esférico; os candidatos deverdo
comparecer ao exame com as lentes do dculos atualizadas, ndo
sendo permitido o exame com lente de contato; as patologias
oculares serdo analisadas individualmente de acordo com o
critério médico especializado. Patologias degenerativas da
conjuntiva e cornea. Ceratocone. Tumores. Estrabismos de
qualquer tipo (forias e tropias). Discromatopias e acromatopias
em qualquer das suas variantes.

2.6.11 Otorrinolaringolégico: Cerimen que impossibilita
a visualizagdo do conduto auditivo externo e da membrana
timpanica. Otites externas. Otites médias agudas, cronicas
e mastoidites. Perda auditiva e/ou zumbido que dificulte o
exercicio da fungdo Policial Militar. Disturbios de equilibrio.
Cicatrizes de cirurgias otologicas. Deformidades nasais
congénitas ou adquiridas, destruicdo do esqueleto nasal, desvio
septal. Rinopatias e rinosinusopatias. Amigdalites cronicas.
Patologias da laringe (inflamatdrias, infecciosas, tumorais,
degenerativas, congénitas, pds-traumaticas). Surdo-mudez e
tarta-mudez. Deformidades congénitas ou adquiridas da regido
palato-faringea. Tumores benignos/malignos deste sistema.
2.6.12 Ginecoldgicas: neoplasias malignas; cistos ovarianos
ndo funcionais; lesdes uterinas e todas as patologias
ginecoldgicas  adiquiridas, exceto se insignificantes e
desprovidas de potencial morbido; anomalias congénitas
com repercussao funcional ou com potencial para morbidade;
mastites especificas; tumor maligno da mama; endometriose
comprovada.

2.6.13 Odontolégico: carie extensa com comprometimento
da polpa, com a presencga de lesdo periapical, raizes
residuais com presenca ou ndo de lesdo periapical, o que
torna as raizes anaproveitaveis proteticamente; dentes com
a presenca de restauragdes deficientes com presenca de
infiltragdo ou de cimentos provisorios; dentes fraturados
com presenga de comprometimento endoddOntico; presenca
de periodontite avancada; anomaliasde desenvolvimento de
labios, lingua, palato, que prejudiquem a funcionalidade do
aparelho estomatognatico com ou sem prejuizo da estética;
auséncia de dentes anteriores superiores e inferiores que
comprometam a estética, a fonética e a funcionalidade do
sistema estomatognatico com tolerancia de aparelhos que
substituam as auséncias, desde que satisfagam a estética e
a fungdo;lesdes cisticas, anomalias congénitas, alteracdes
ganglionares ou alteragdes inespecificas que comprometam a
funcionalidade da cavidade oral; neoplasias da cavidade oral
(benigna ou maligna), lesdes pré-cancerigenas (leucoplasias,
hlperqueratose, etc); disturbios da fala,impeditivos as
exigéncias da atividade Policial Militar, que exige facilidade de
diccdo e expressdao no relacmnamento com o publico e com
a tropa; tratamento ortoddntico sem comprovagdo de que se
encontra com acompanhamento, ou seja, hd a obrigatoriedade
de apresentagdo de laudo do ortodontista; protese sem
funcionalidade bem como desajustada, com comprometimento
da estética e fungdo; auséncia de 06 (seis) elementos em cada
arcada, ou seja, ha obrigatoriedade de 10(dez) elementos
dentais naturais; disfungdo da ATM.

2.7 Demais moléstias e deficiéncias fisicas e mentais que
inabilitam o candidato para as atividades inerentes ao cargo,
consoante disposicSes da Portaria n.° 33/2008 - CGC, de 7 de
novembro de 2008, publicada no Diario Oficial n.° 31296, de
13/11/2008.

3. DA REALIZACAO DOS EXAMES MEDICOS

3.1 Os exames médicos serdo realizados nos dias 23 e 24 de
maio de 2009, em locais e hordrios a serem publicados no
Diario Oficial do Pard e divulgados na Internet, no enderego
eletrénico www.movens.br, na data provavel de 19 de maio de
2009.

3.2 Sera automaticamente eliminado do concurso o candidato
que, na data e hordrio determinados para a realizacdo da
inspegéo de salde, ndo se encontrar em condigbes de saude
compativel com o cargo ao qual estd concorrendo, ou deixar de
apresentar um dos exames previstos nesta fase.

3.3 A critério da Junta Médica, poderdo ser sollatados novos
exames ou a repeticdo de exames, se necessario, para a
conclusdo do diagndstico, podendo ainda o candidato ser
convocado para novo exame clinico.

3.4 O candidato deverd providenciar, a suas expensas, 0S
exames necessarios.

3.5 Em todos os exames, além do nome do candidato, deverdo
constar, obrigatoriamente, a assinatura e o registro no érgéo
de classe especifico do profissional responsavel, sendo motivo
de inautenticidade desses a inobservancia ou a omissdo dessas
informagdes.



