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RESOLUGAO CNRM Ne° 3, DE 7 DE DEZEMBRO DE 2020

Aprova a matriz de competéncias dos Programas de Residéncia
Medica em Coloproctologia no Brasil.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA (CNRM), no uso das atribuicdes que lhe
conferem a Lei n°® 6.932 de 07 de julho de 1981, o Decreto n° 7562, de 15 de setembro de 2011, e o Decreto
8.516, de 10 de setembro de 2015;

CONSIDERANDO a atribuicao da CNRM de definir a matriz de competéncias para a formagao de
especialistas na area de residéncia médica;

CONSIDERANDO que o Programa de Residéncia Medica em Coloproctologia possui duracao de
dois anos, com pré-requisito em Cirurgia Geral ou Programa de Pré-requisito em Area Cirurgica Basica,
respeitando a carga horaria semanal conforme legislagao vigente;

CONSIDERANDO decisao tomada pela plenaria da CNRM na sessao plenaria de 31 de janeiro de
2019 que aprovou a matriz de competéncias aos programas de residéncia medica de Coloproctologia;,
resolve:

Art. 1° Aprovar a Matriz de Competéncias dos Programas de Residéncia Meédica de
Coloproctologia, anexa, que passa a fazer parte desta Resolugao.

Art. 20 A partir de 1° de marco de 2022, os Programas de Residéncia Médica em
Coloproctologia terao a obrigatoriedade da aplicacao da matriz de Competéncias.

Art. 3° Esta resolucao entra em vigor na data de 04 de janeiro de 2021.

WAGNER VILAS BOAS DE SOUZA
Presidente da Comissao
ANEXO

MATRIZ DE COMPETENCIAS: COLOPROCTOLOGIA
OBJETIVOS GERAIS

Formar e capacitar medicos na area da Coloproctologia, clinica diagndstica e cirurgica, a
desenvolver as habilidades cognitivas e psicomotoras, construir um raciocinio médico baseado em
evidéncias cientificas.

Adquirir conhecimentos fundamentais a conducao dos casos simples e complexos com
compromisso e responsabilidade, tornando-se cada vez mais independente e seguros das suas atitudes.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Preparar o médico residente para executar o atendimento médico humanizado e resolutivo
dentro de todo conhecimento clinico, diagndstico e terapéutico que envolve a Coloproctologia:

1. Valorizar o bom relacionamento entre os seus pares e os seus superiores e todos que
trabalham na instituicao. Estimular a troca de conhecimento entre as especialidades (Multidisciplinaridade
e Interdisciplinaridade), respeitando os posicionamentos cientificos, buscar o tratamento fundamentado
em medicina baseado em evidéncias;

2. Avaliar as medidas de prevencao das Doengas e participar ativamente das campanhas de
prevencao;

3. Valorizar o ensino constante ao atendimento cuidadoso e atencioso aos pacientes
ambulatoriais e internados. Assim como, dos familiares envolvidos, considerando os aspectos emocionais
relacionados a cada caso;
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4. Valorizar o estimulo a pesquisa cientifica, discussao de casos, apresentacao oral, producao de
trabalhos para apresentacao em Congressos e producao de trabalhos cientificos para publicacao em
Revistas Medicas.

COMPETENCIAS POR ANO DE TREINAMENTO
AO TERMINO DO PRIMEIRO ANO- R1

1. Avaliar a anatomia do canal, reto, assoalho pélvico, colons e intestino delgado. Dominar a
fisiologia dos colons, reto anus. Dominar os mecanismos envolvidos na defecacao e na continéncia fecal,

2. Dominar a Fisiopatogenia das Doencas Anorretais, Colorretais e Intestino Delgado. Diferenciar
as Afeccodes organicas das funcionais;

3. Avaliar a Fisiopatogenia das Disfungdes do Assoalho Pélvico;

4. Valorizar a Multidisciplinaridade, reunindo conhecimentos das especialidades afins nas
diversa afecgdes que acometem o anus, reto, pelve, colons e intestino delgado para conducao e
tratamento do paciente;

5. Valorizar a busca constante de atualizagdes cientificas dentro dos casos da pratica clinica
diaria e ainda, pesquisas persistentes aos casos raros, com discussoes da melhor conduc¢ao;

6. Valorizar a importancia medica, etica e juridica de registrar os dados e a evolugcao do paciente
no prontuario de forma clara e concisa, manter atualizado no prontuario os resultados dos exames
laboratoriais, radiologicos, histopatologicos, pareceres de outras clinicas chamadas a opinar e quaisquer
outras informagodes pertinentes ao caso;

7. Valorizar e seguir os Protocolos de atendimento e tratamento de cada Instituicao em que esta
inserido;
8. Realizar o atendimento ambulatorial dos pacientes encaminhados ao Servico de

Coloproctologia com disponibilidade e atencao: apto a realizar historia clinica, exame fisico, inclusive o
exame proctologico completo, se necessario, toque vaginal e exames da regiao inguinal,

9. Realizar o atendimento ambulatorial cuidadoso e atencioso dos pacientes no pos-operatorio
para identificacao de complicacdes e/ou recidivas com maior brevidade possivel,

10. Formular hipodteses diagnosticas entre doencas sistémicas, colénicas ou proctologicas,
assim como, doencas organicas ou funcionais;

11. Demonstrar e aplicar os conhecimentos sobre a indicagao e interpretacao de exames de
exames complementares;

12. Avaliar e identificar, durante os atendimentos ambulatorias e nas prescricdes das enfermarias
diarias, as urgéncias e necessidade de tratamento clinico ou cirurgico imediato;

13. Indicar, realizar e interpretar laudos de exames diagnosticos endoscopicos relacionados a
Especialidade: anuscopia; retossigmoidoscopia rigida, retossigmoidoscopia flexivel e colonoscopia
diagnostica;

15. Realizar o preparo pre-operatoério para procedimentos operatorios proctologicos, abdominais
ou pélvico;

16. Realizar o atendimento ambulatorial dos pacientes no pos-operatorio para identificacao de
complicagoes e/ou recidivas;

17. Participar ativamente dos programas de aceleracao da recuperagao pos-operatoria (ERAS,
ACERTO, ASER e outros validados) de acordo com o programa adotado por cada instituicao, avaliando
atentamente cada paciente no pré e no pds-operatorio de acordo com o porte de cada procedimento
operatorio;

18. Avaliar de forma multidisciplinar os conhecimentos das indicagdes e contra-indicagdes de
suplementos orais, de nutricao enteral e parenteral. Valorizara as vantagens e desvantagens de cada uma
das vias de nutricao individualmente;
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19. Manusear os aparelhos relacionados a procedimentos endoscopicos, como
retossigmoidoscopia flexivel e colonoscopia e os diferentes tipos de acessorios utilizados para realizagao
do tratamento, como as polipectomias, as cauterizagoes, pingas de argonio e injegoes de substancias;

20. Executar procedimentos endoscopicos, relacionados a especialidade: anuscopia;
retossigmoidoscopia rigida, retossigmoidoscopia flexivel e colonoscopia diagnostica;

21. Acompanhar e/ou executar procedimentos relacionados a especialidade: exames de
avaliacao da funcao colonica, anorretal e dinamismo da evacuacao: tempo de transito colonico,
eletromanometria anorretal, defecografia e/ou ultrassonografia translabial/transperineal e anorretal
dinamica;

22. Acompanhar procedimentos relacionados a especialidade: exames de avaliagcao dinamismo

da evacuacgao: ressonancia nuclear magnética dinamica e/ou ultrassonografia translabial/transperineal e
anorretal dinamica;

23. Executar a prescricao do pos-operatorio e todo o acompanhamento do paciente durante a
internacao até a alta hospitalar;

24. Estar apto as prescricoes aos pacientes internados na Unidade de Terapia intensiva; 25.
Realizar curativos diarios das feridas operatoria, identificando a presenca de infecgao cirurgica e seu
tratamento imediato. Dominar o manuseio de drenos;

26. Executar orientagdes conjuntas com a estomaterapeuta das ostomias aos pacientes e
familiares de forma esclarecedora e facilitadora. Orienta-los de como manusear e evitar complicagoes;

27. Dominar a técnica de videocirurgias para realizagao de cirurgias minimamente invasivas;

28. Avaliar os diferentes tipos de energia usados em cirurgia laparotdmicas e laparoscopicas e
suas aplicacoes em cada caso;

29. Dominar o funcionamento dos grampeadores mecanicos lineares e circulares, para uso
laparotdmico e laparoscopico;

30. Dominar o diagnostico e tratamento de lesdes com aspecto de condilomas anais e outras
doencas infecto-contagiosas;

31. Dominar o diagnostico e tratamento dos processos inflamatoérios-infecgdes, como abscessos
que necessitam de drenagem imediata;

32. Identificar os processos Inflamatorios pos-operatério na regiao anorretal com evolugao para
estenose e capacidade de realizagao de dilatagcao manuais periodicas;

33. Dominar a técnica operatoéria para os casos com necessidade de tratamento cirurgico das
estenoses anais;

34. Capacitar a realizar o diagnostico, tratamento clinico e a retirada manual de fecalomas de
baixa complexidade;

35. Realizar o diagnostico e a retirada de corpo estranho, quando possivel pelo canal anal,

36. Dominar a técnica operatodria para o tratamento cirurgico dos plicomas simples até de maior
tamanho;

37. Dominar o diagnostico da doenca hemorroidaria, definindo de acordo com a clinica e o
exame proctolégico o tipo de tratamento: clinico, técnicas ambulatérias (como ligadura elasticas,
esclerose e fotocoagulacao) e a decisao operatorio. Dominar as técnicas operatoéria e escolher a adequada
para cada caso, e a hecessidade do uso de algum aparelho para realiza-la;

38. Dominar o diagnostico da fissura anal, tratamento clinico incluindo a esfincterotomia
quimica, com diversas opcoes de drogas € o dominio da técnica de aplicagao de toxina botulinica;

39. Apto a selecao dos pacientes com indicagao cirurgica para tratamento da Fissura anal e
dominio das técnicas operatdrias, de acordo com cada indicagao;

40. Dominar o diagnostico das fistulas anais, diferenciando entre fistulas simples e complexas,
assim como, interpretar corretamente os exames diagndsticos de imagem adicionais que irdo orientar a
conduta terapéutica, como; a ultrassonografia anorretal e/ou a ressonancia nuclear magnética;
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41. Dominar a técnica operatoéria para o tratamento cirurgico das fistulas Anais simples;

42. Capacitar a realizar o diagnostico das fistula Pilonidal, diferenciando entre simples e
complexas;

43. Dominar a técnica operatoria para o tratamento cirurgico da fistula pilonidal simples;

44, Capacitar e identificar feridas residuas no seguimento pods-operatério das cirurgias
anorretais e decisao da realizacao de cauterizagdes quimicas ou cirurgicas;

45, Realizar o diagnostico de prolapso mucoso, entre casos simples e complexos;

46. Dominar a técnica operatoéria para o tratamento cirurgico de prolapso mucoso, entre casos
simples;

47. Dominar as técnicas de confeccao de lleostomia e Colostomias;

48. Dominar o diagnodstico e atendimento inicial das urgéncias abdominais relacionadas as
doencas colorretais, como obstrucao intestinal, hemorragia digestiva baixa, diverticulite colonica,
perfuragao colonica, megacolon toxico e volvo de sigmoide;

49. Dominar o diagnostico diferencial de incontinéncia fecal, pseudo-incontinencia fecal e
encoprese;

50. Avaliar e selecionar os pacientes com Incontinéncia fecal que podem melhorar com as
medidas clinicas iniciais e a Fisioterapia do Assoalho Pélvico utilizando avaliacao completa e exames de
avaliacao da funcao anorretal e/ou avaliacao dinamica;

51. Dominar a indicagcao de tecnicas intervencionista ou correcao cirurgica nos portadores de
incontinéncia fecal;

52. Dominar o diagnéstico diferencial de constipacgao intestinal colénica, constipacao retal ou
associacao. Assim como identificar portador de Sindrome do Intestino irritavel,

53. Avaliar e selecionar pacientes com constipagao intestinal coldnica, constipagao retal ou
associagcao com indicagao para tratamento clinico ou abordagem cirurgica;

54. Dominar o estadiamento e seguimento dos portadores de Neoplasia Maligna do canal anal,
reto e colons;

55. Dominar o auxilio das cirurgias abdominais de meédio e grande porte pelo acesso
laparotdmico e laparoscopico e as cirurgias transanais e pélvicas;

56. Obter o consentimento livre e esclarecido do paciente ou familiar em caso de
impossibilidade do paciente, apos explicagao simples, em linguagem apropriada para o entendimento
sobre os procedimentos a serem realizados, suas indicacdoes e complicagoes;

57. Estabelecer relacao respeitosa com o preceptor, equipe de trabalho e todos os funcionarios
do hospital.

AO TERMINO DO SEGUNDO ANO -R2
1. Valorizar os protocolos de atendimento e tratamento da instituicao em que esta inserido;

2. Valorizar o bom relacionamento em equipe, com os pacientes e os familiares na conducao
dos casos, considerando o tratamento humanizado;

3. Valorizar o atendimento ambulatorial dos pacientes encaminhados ao Servico de
Coloproctologia com disponibilidade e atencao, incluindo casos da pratica clinica diaria e os casos
complexos. Estimara as discussoes multidisciplinares para decisbes de condutas apara cada caso
individualizado;

4. Dominar a indicacao e interpretacao de laudos de exames diagnosticos de imagem e
funcionais relacionados a especialidade, entendidos como: radiologia convencional, enema opaco,
tomografia computadorizada e ressonancianuclear magnética; os exames de avaliagcao da funcao
anorretal: eletromanometria anorretal, defecografia , ressonancia nuclear magnética dinamica e
ultrassonografia anorretal dinamica;
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5. Dominar a execucao dos procedimentos endoscopicos simples e complexos, relacionados a
especialidade: anuscopia com magnificacao; retossigmoidoscopia rigida, retossigmoidoscopia flexivel e
colonoscopia diagnodstica, incluindo tatuagens, biopsias por endoscopia, cromoscopia € magnificacao de
imagem;

6. Dominar a realizacao de procedimentos terapéuticos via colonoscopia: dilatagcoes
endoscopicas, tratamento endoscopico de polipos simples e complexo, tratamento de volvo do colon e de
pseudo-obstrucao e outros procedimentos colonoscopicos;

7. Dominar a prescricao de antibioticoterapia, respeitando o uso racional dos antibidticos,
valorizando a orientacao da Comissao de Controle de Infeccao Hospitalar;

8. Dominar o diagnostico e tratamento clinico e cirurgico utilizando todas as tecnicas disponiveis
a cada caso da doenca hemorroidaria;

9. Dominar o diagnostico e tratamento da fissura anal,

10. Dominar o diagnéstico e tratamento das fistulas anais, diferenciando entre fistulas simples e
complexas, assim como interpretar os exames de imagem que adicionam importantes informagdes ao
diagnostico;

11. Dominar o diagnostico e tratamento das fistula Pilonidal simples e complexas;

12. Dominar o diagnostico e tratamento da incontinéncia fecal, medidas clinicas, conducao das
tecnicas intervencionistas e a correcao cirurgica. Dominar as técnicas operatorias da reconstrugcao da
musculatura esfincteriana pos- traumas;

13. Dominar as técnicas operatorias para correcao cirurgica da constipacao retal, incluido o
tratamento da retocele, intussuscepcao, entero-sigmoidocele utilizando os acessos transanal,
transperineal, transvaginal ou transabdominal, ou ainda acessos combinados;

14. Avaliar e selecionar pacientes com constipacao intestinal colénica que poderao se beneficiar
com o tratamento cirurgico e o dominio das técnicas operatoria de acordo com cada caso especifico;

15. Dominar a fisiopatogenia dos disturbios do assoalho pélvico, diagnostico das disfuncoes
unicas ou combinados e as tecnicas operatorias para correcao cirurgica utilizando os acessos transanal,
transperineal, transvaginal ou transabdominal (incluindo o acesso Laparoscopico), ou ainda correcoes
multidisciplinares, de acordo com o diagnostico, sintomas e condig¢oes clinicas de cada paciente;

16. Avaliar a fisiopatogenia e tratamento clinico da Doenca Inflamatodria Intestinal inespecifica,
assim como, em conjunto com a gastroenterologia, de forma multidisciplinar, estar apto a decisées do uso
sequenciado das drogas disponiveis em discussoes;

17. Avaliar e identificar as indicacdes cirurgicas e complicagdes na Doenca Inflamatoria Intestinal
inespecifica e dominar as técnicas cirurgicas que podem ser indicadas para cada caso individualizado;

18. Dominar a fisiopatogenia, diagnostico, tratamento clinico e indicagdes cirurgicas na Doencga
Diverticular. Dominar as técnicas operatoria e dos acessos utilizadas de acordo com o quadro clinico,
presenca de complicacoes e as condi¢coes do paciente;

19. Dominara a identificacao precoce de complicagcdes das ostomias intestinais e dominar as
técnicas cirurgicas para correcao de cada complicacao;

20. Dominar as técnicas de Reconstrucao do Transito intestinal, e as vias de acesso
laparotomico e laparoscopico;

21. Dominar o conhecimento dos protocolos de quimio e radioterapia e decisoes realizadas para
cada tipo de neoplasia maligha de acordo com o estadiamento e a altura da lesao;

22. Dominar diagnostico e tratamento, com dominio das técnicas de resseccoes intestinais, das
neoplasias benignas e malignas (in situ e invasivo), utilizando os acessos disponiveis de acordo com o
estadiamento, tamanho da lesao e as condigdes clinicas do paciente: transanal (local e endoscopico),
laparotdmico e laparosocopico;

23. Dominar as técnicas de resseccoes intestinas amplas associadas a esvaziamento da cadeia
linfonodal para tratamento das neoplasias malignas colorretais, pelos acessos: Laparotdmico,
Laparosocopico, combinados;
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24. Avaliar as indicagoes cirurgicas de neoplasias malignas avancadas com ou sem tratamento
curativo. Valorizar o tratamento em equipe multidisciplinar para resseccoes associadas;

25. Dominar conhecimentos do Cancer Colorretal Hereditario e como conduzir quando
identificado um caso indice e os familiares;

26. Dominar o diagnostico e tratamento das afecgdes - benignas e malignas- que acometem a
regiao pre-sacral; dominar as técnicas operatorias das lesdes benignas e malignas que acometem a regiao
pré-sacral, pelos acessos posterior, transabdominal, laparoscopico, laparotdmico e combinado;

27. Analisar a fisiopatogenia da doenca de Chagas, o acometimento intestinal e dominar as
indicagoes e técnicas cirurgicas;

28. Dominar o atendimento, manejo clinico ou cirurgico, das urgéncias abdominais relacionadas
as doencgas colorretais, como obstrucao intestinal, hemorragia digestiva baixa, diverticulite colonica,
perfuracao colonica, megacolon toxico e volvo de sigmoide;

29. Aplicar os conceitos fundamentais da ética médica em sua abrangéncia. Aplicar os aspectos
medico-legais envolvidos no exercicio da pratica médica;

30. Demonstrar respeito, integridade e compromisso aos preceitos da ética medica;

31. Empregar o suporte necessario para os pacientes e familiares especialmente nos casos de
terapéutica paliativa e de terminalidade da vida;

32. Tomar decisdes sob condi¢coes adversas, com controle emocional e equilibrio, aplicando
lideranca para minimizar eventuais complicacdes, mantendo consciéncia de suas limitagoes;

33. Produzir um trabalho cientifico, utilizando o método de investigacao adequado e apresenta-
lo em congresso médico ou publicar em revista cientifica ou apresentar publicamente;

34. Compreender a Cirurgia Robdtica relacionada a especialidade.

Este conteudo nao substitui o publicado na versao certificada.
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