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Edital - Exame 2017 ABCM

Seguindo a normativa de regulamentacdo especifica do Conselho Cientifico da Associacdo Médica
Brasileira, datada de julho de 2007, que unifica os titulos de especialistas pela Comissédo Nacional de
Residéncia Médica (CNRM), Conselho Federal de Medicina (CFM) e Associacdo Médica Brasileira, a
Associacdo Brasileira de Cirurgia da Mao (ABCM) normatiza o Exame de Suficiéncia 2017.

Pré-requisitos para a inscrigcdo dos candidatos:
O candidato devera possuir CRM definitivo e preencher uma das seguintes condigdes:

a.  Ter concluido Programa de Residéncia Médica reconhecido pelo CNRM/ Ministério da Educacao e

Cultura (MEC) ou |
b. Ter concluido treinamento na especialidade de Cirurgia da M&o, nos Servicos de Ensino e

Treinamento reconhecidos pela Comisséo de Ensino e Treinamento da Associacéo Brasileira de

Cirurgia da Mao (ABCM) ou
c. Possuir atividade profissional em Cirurgia da Ma&o por dez anos, comprovados por:

i. Certificado que comprove atividades profissionais pertinentes a especialidade e,

ii. Comprovacéo perante a Comiss&o de Ensino e Treinamento (CET) da totalizagédo de no minimo

100 (cem) pontos em atividades cientificas na area de Cirurgia da Mao, utilizando os mesmos

critérios da Associacdo Médica Brasileira e,

iii. (@) Apresentacéo de titulo de especialista em Ortopedia e Traumatologia ou Cirurgia Plastica (da
AMB) pelas respectivas sociedades de especialidades ou (b) comprovacdo de residéncia médica em
Programa de Ortopedia e Traumatologia ou Cirurgia Plastica ou (c) apresentagdo de certificado de
Conclusdo de Treinamento em Servico reconhecido pela Sociedade Brasileira de Ortopedia e
Traumatologia (SBOT) ou Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica (SBCP).

1. Inscrigdo:
1.1. Curriculo resumido, no qual deverdo constar os seguintes dados:
1.1.1. Identificagéo:
1.1.1.1. Nome

1.1.1.2. Endereco para correspondéncia, e-mail e telefone.
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1.1.1.3. Nimeros do CPF e do RG.

1.1.1.4. Namero de registro no CRM

1.1.2. Formacéao Médica

1.1.2.1. Nome da Faculdade de Medicina

1.1.2.2. Nome do Servico onde fez seu treinamento em Cirurgia da M&o (residéncia ou estagio).

1.1.2.3. Nome do servico onde fez outras residéncias ou treinamento (Ortopedia e Traumatologia ou

Cirurgia Plastica).

1.1.3. Atividades cientificas. Listar:

1.1.3.1. Cursos, congressos ou outros eventos cientificos ligados a Cirurgia da M&o frequentados.
1.1.3.2. Trabalhos cientificos apresentados ou publicados na area de Cirurgia da M&o.

1.1.4. Comprovantes — enviar cépias simples sem autenticacdo dos seguintes documentos:
1.1.4.1. Diploma de graduacéo médica.

1.1.4.2. Registro no Conselho Regional de Medicina (CRM definitivo).

1.1.4.3. Certificado de conclusdo de Residéncia ou Especializagdo em Ortopedia e Traumatologia

ou Cirurgia Plastica.

1.1.4.3.1. Candidatos que ingressaram em Programa de Residéncia Médica de Cirurgia da M&o sob

a regulamentagdo 2/2006 do CNRM/MEC estéo dispensados deste item.

1.1.4.4. Certificado de conclusdo de Residéncia em Cirurgia da Mao ou Certificado de conclusdo de

Treinamento em Servico reconhecido pela ABCM ou comprovantes das atividades que justifiquem no

minimo 100 (cem) pontos na area de Cirurgia da M&o de acordo com critérios da Associacdo Médica

Brasileira.

1.1.4.4.1. Os comprovantes de atividade deste item se referem aos médicos com mais de 10 (dez)

anos de formado na graduacéo.
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1.1.4.5. O candidato que n&o possuir os certificados acima solicitados devera comprovar que esta
exercendo atividades na especialidade de Cirurgia da Mao por um periodo de 10 (dez) anos, conforme
Resolucdo CFM 1785/2006 em vigor.

1.1.4.5.1. Devem-se descrever as atividades profissionais do candidato dentro da Cirurgia da Mao.

1.1.4.6. Ser apresentado através de carta, por 2 (dois) Membros Titulares Ativos da Associagéo
Brasileira de Cirurgia da Mao.

1.2. Trabalho cientifico na area de cirurgia da méo:

1.2.1. Candidatos com menos de 10 anos de atividade em Cirurgia da Mao devem apresentar
trabalho.

1.2.1.1. Cada candidato deve apresentar um trabalho, de acordo com o regimento interno da CET.

1.2.1.2. O trabalho n&o pode ter sido apresentado para obtengdo do Titulo de Especialista em
Cirurgia da Mao por outro candidato.

1.2.1.3. N&o sera aceito relato de caso, mesmo que publicado.

1.2.1.4. Os trabalhos cientificos publicados terdao nota maxima. Sera considerado trabalho cientifico
publicado aquele que apresentar a separata da publicagdo ou a carta de aceitagdo com data até o
periodo maximo para a inscricdo (03/02/2017). Serdo aceitos os seguintes veiculos:

Revista Brasileira de Ortopedia
Acta Ortopédica Brasileira
Revista estrato B4 ou superior, de acordo com os critérios da CAPES para Medicina Ill

Diretriz publicada no livro Projeto Diretrizes do Conselho Federal de Medicina e da Associacio
Médica Brasileira.

1.2.2. Os trabalhos deverédo ser impressos e encaminhados em duas (02) cépias identificadas por

candidato, para a sede da SBCM, e uma copia em arquivo PDF que devera ser enviada para o e-mail
trabalhoprova2017@gmail.com.

1.2.3. Os trabalhos apresentados a Comiss&o de Ensino e Treinamento (CET) em anos anteriores
poderéo ser reapresentados por candidatos que ja tenham prestado a prova anteriorme evendo seguir
as regras do item 1.2.2 do presente.
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1.2.4. Colocar as seguintes informagdes, em enVeIope lacrado né&o identificado, de menor tamanho
que o postado:

1.2.4.1. Nomes dos co-autores que n&o estejam prestando o concurso.
1.2.4.2. Nome do servigo onde foi realizado o trabalho.

1.3. Os trabalhos impressos e em cépia em arquivo PDF ndo poderao permitir a identificagdo do Servico
onde foi realizado.

1.3.1. Os candidatos cujos trabalhos possam identificar o Servigo onde foi realizado perdergo 30%
da nota obtida.

1.4. O prazo de recebimento das inscricdes sera de 02 de janeiro a 03 de fevereiro de 2017.

1.5. Os documentos de inscricdo deveréo ser enviados pelo Correio através de sedex ou entregues
pessoalmente na:

Associagéo Brasileira de Cirurgia da Mao
Avenida Ibirapuera, 2907 — conjunto 919 e 920
CEP 04029.200 — Indianépolis — S&0 Paulo — SP

1.5.1. Os documentos que foram entregues pessoalmente deverdo receber protocolo de
recebimento.

1.5.2. Sera considerada a data de postagem da agéncia dos Correios.
1.6. Todos os documentos serdo analisados pela Comissdo de Ensino e Treinamento.

1.6.1. A falta de algum dos itens implicara exclus&o do candidato.

1.6.2. Casos omissos serdo resolvidos pela Comiss&o de Ensino e Treinamento da ABCM.
1.7. O valor da taxa de inscrigéo é de R$ 2.000,00 (dois mil reais)

1.7.1 Os associados da Associacédo Médica Brasileira terdo direito a desconto de 10% no valor da inscric&o.
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1.7.2 Os candidatos que tiverem sua inscrigéo aceita pela Comissao de Ensino e Treinamento receberio a
confirmag&o por correio eletrénico no periodo de 20 a 24 de fevereiro de 2017, junto com o boleto para
pagamento da taxa de inscricdo com vencimento em 03 de marco de 2017.

1.7.3. O n&o pagamento da taxa de inscri¢&o eliminara o candidato.

2. Estrutura do exame:

2.1. O exame constara de trés partes:
2.1.1. Prova teérica: 100 (cem) testes de mdltipla escolha.

2.1.1.1. A auséncia do candidato na prova teérica ou na tedrico-pratica eliminara o candidato do
restante do exame.

2.1.2. Prova teérico-pratica: 12 (doze) questdes orais.

2.1.2.1. As questdes serdo apresentadas em multimidia com duragéo de cinco minutos cada.
2.1.2.2. Cada candidato sera avaliado por quatro examinadores.

2.1.2.3. Os examinadores ser&o convidados pela CET-ABCM

2.1.3. Trabalho cientifico: entregue junto com os outros documentos no ato da inscricao.

2.1.3.1. Cada trabalho sera avaliado por pelo menos dois avaliadores da Comissio de Ensino e
Treinamento.

2.2. Critérios de pontuagéo para candidatos com menos de 10 anos de atividade em Cirurgia da M4o: o
exame tera a seguinte proporcédo

2.2.1. A prova tedrica tem peso 6 (60% da média).
2.2.2. A prova tedrico-pratica tem peso 3 (30% da média).
2.2.3. Avaliag&o do trabalho cientifico tem peso 1 (10% da média).

2.3. Criterios de pontuagéo para candidatos com mais de 10 anos de atividade em Cirurgia da Mao: o
exame tera a seguinte proporgdo
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2.2.1. A prova teérica tem peso 6 (60% da média).
2.2.2. A prova tedrico-pratica tem peso 4 (40% da média).

2.4. Para efeito do célculo da nota de corte sera considerada a média das notas de todos os candidatos

menos um desvio-padréo, desde que essa nota de corte seja maior ou igual & média 6,0 (seis).

3. Avaliacdo e divulgacio da lista dos aprovados

3.1 O resultado e o gabarito da prova serd divulgado através do sitio eletrébnico da ABCM
www.cirurgiadamao.org.br a partir do dia 03 de abril de 2017.

3.2.. Alista dos médicos aprovados seré encaminhada a AMB para a confecg&o do Titulo de Especialista.

4. Datas e local do exame:

Data: 29 de marco de 2017

Local: Hospital Felicio Rocho

Av. do Contorno, 9530 - Barro Preto
Belo Horizonte- MG

CEP - 30110-017

Telefone: (31) 3514-7000

Horarios:
13h00-15h00 - Prova Escrita

15h30 - Prova Oral
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5. Programa
BASICO

Histéria da cirurgia da Mé&o.

Anatomia dos membros

Semiologia e biomecanica do membro superior.

Cicatrizagdo e consolidagdo d6ssea.

Cuidados operatérios.

Reabilitacdo do membro superior

Orteses e proteses.

Microcirurgia.

Principios de cirurgia vascular, neurolégica, plastica e ortopédica.
TRAUMA

Atendimento ao politraumatizado e ao trauma grave de membro superior.

Principios e métodos de osteossintese e de fixagéo externa.

Traumatismos osteo-articulares do membro superior e suas seqiielas.

‘ Lesdes dos musculos e tenddes e suas seqiielas.
LesBes dos nervos periféricos e suas seqlielas.

Tratamento da perda de cobertura cutédnea — convencional € microcirurgica

[

Tratamento da perda 6ssea — convencional, microcirurgia e transporte 6sseo

Amputacdes, reconstrugdes microcirurgicas e reimplantes.
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Complicagdes de traumatismos do membro superior.
Sindrome compartimental — aguda e crénica
Afeccdes da unha

LESOES NAO TRAUMATICAS
Deformidades congénitas dos membros superiores.
Artrodeses e artroplastias.
Artroscopia das articulagbes do membro superior.
Tendinopatias e outras entesopatias do membro superior.
Patologias neurologicas e paralisias do membro superior
Doencas reumaticas no membro superior
Osteoartrose primarias e secundarias do membro superior
Sindromes dolorosas e tratamento da dor
Tumores e pseudotumores do membro superior
Infecgbes Osseas e de partes moles do membro superior

Patologias do tecido conjuntivo e fascias do membro superior

8. Referencias Bibliograficas:

6.1. Green’s Operative Hand Surgery - Green, Hotchkiss, Pederson & Wolfe - 62 edicdo — Elsevier — 2011.
6.2. Traumatismos da Mé&o - Pardini — 42 EDICAO — Editora Medbook — 2008.

6.3. Cirurgia da Mao - Lesdes n&o Traumaticas — Pardini — 22 EDICAO — Editora Medbook — 2008.

6.4. Bases Anatémicas e Funcionais das Cirurgias do Membro Superior — Edie Caetano - 12 EDICAO -
Editora Medbook — 2010.

6.5. The Wrist: diagnosis and operative treatment — Cooney — 2nd edition —Lippincott Williams & Wilkins -
2010. ‘ .o
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7. Disposic¢des finais

7.1. Os casos de revis&o deveréo ser solicitados por escrito na sede da Associagéo Brasileira de Cirurgia da
Méo até no maximo trinta dias ap6s a divulgacéo dos resultados do presente exame. A resposta da revisao
sera enviada por correio até sessenta dias apds a divulgagdo dos resultados do presente exame.

7.2. Todos os casos omissos e ndo previstos no presente edital serdo discutidos e deliberados pela
Comissé&o de Ensino e Treinamento da ABCM.

Sao Paulo, 24 de setembro de 2016.
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Pedro José Pires Neto

Presidente
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE CIRURGIA DA MAO

£

Sérgio Yoshimasa Okane
Secretario Geral
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE CIRURGIA DA MAO
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Luis Renato Nakachima

Comissao de Ensino e Treinamento
ASSOCIACAO BRASILEIRA DE CIRURGIA DA MAO
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