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Orgao: Ministério da Educagao/Secretaria de Educagao Superior

RESOLUGCAO CNRM N° 16, DE 6 DE JULHO DE 2021

Aprova a matriz de competéncias dos programas de Residéncia
Médica em Geriatria no Brasil.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA (CNRM), no uso das atribuicdes que lhe
conferem a Lei n°® 6.932, de 7 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 formacao de especialistas na area de residéncia médica; tendo como base a deliberagao ocorrida
na 72 Sessao Plenaria de 2019 da CNRM, e tendo em vista o disposto nos autos do Processo SEI n°
23000.013001/2021-52, resolve:

Art. 1° Aprovar a matriz de competéncias do Programa de Residéncia Médica em Geriatria, na
forma do Anexo que integra esta Resolugao.

Art. 2° Os Programas de Residéncia Médica em Geriatria possuem dois anos de formagao, com
acesso por meio de pré-requisito em Clinica Médica.

Art. 3° A matriz de competéncias € aplicavel aos programas de residéncia medica em Geriatria
que se iniciarem a partir de 2022.

Art. 4° Os residentes regularmente matriculados em Programas de Residéncia Medica em
Geriatria autorizados antes da publicacao da presente matriz concluirdo sua residéncia conforme previsto
na Resolucao CNRM n° 02/2006.

Art. 5° Esta resolucao entra em vigor na data de 2 de agosto de 2021.

WAGNER VILAS BOAS DE SOUZA

Presidente da Comissao Nacional de Residéncia MédicaSecretario de Educacao
Superior

ANEXOMATRIZ DE COMPETENCIAS
PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA EM GERIATRIA
1. OBJETIVO GERAL

Capacitar medicos a realizar prevencao, diagnostico e tratamento especializado nas questoes
de saude do individuo idoso, compreendendo as peculiaridades do processo do envelhecimento e seu
aspecto multidimensional.

2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

Prover o treinamento e orientacao para avaliar o processo de envelhecimento e ter habilidades
e atitudes para atuar na promogao, prevengao, manutencao e reabilitacao da saude do idoso.

3. COMPETENCIAS POR ANO DE TREINAMENTO
Ao Termino do Primeiro Ano

1. Avaliar o processo de envelhecimento populacional que ocorre no Brasil € no mundo
(transicao demografica e epidemiologica), suas causas e consequéncias, bem como, a importancia das
informacdes em saude como recurso de planejamento da Atencao a Saude do Idoso.

2. Analisar a evolucao historica da Politica Social do Idoso no Brasil, as Orientacoes Técnicas
para a Implementacao de Linha de Cuidados para a Atencao Integral a Saude da Pessoa Idosa e toda a
legislacao vigente incluindo o Estatuto do Idoso, além de compreender a estrutura de funcionamento da
Politica Nacional da Saude da Pessoa, de modo a auxiliar a pessoa idosa a vivenciar a sua plena cidadania
através do exercicio dos direitos e deveres estabelecidos.
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3. Dominar as principais modificacoes morfofuncionais decorrentes do processo de
envelhecimento e distinguir a senescéncia da senilidade.

4. Dominar a farmacocinética e farmacodinamica das drogas utilizadas no idoso.

5. Analisar a influéncia das condicdes sociais, familiares, psicologicas e culturais sobre o estado
de saude dos idosos.

6. Dominar as técnicas de comunicacao verbal e nao verbal junto ao paciente idoso.
7. Dominar as peculiaridades da anamnese e do exame fisico do paciente idoso.

8. Avaliar as grandes Sindromes Geriatricas ("Gigantes da Geriatria"): insuficiéncia cognitiva,
imobilidade, instabilidade postural e quedas, incontinéncias, iatrogenia, suas causas e consequéncias.

9. Dominar a importancia da Avaliacao Geriatrica Ampla/Avaliacao Geriatrica Global na
avaliacao multidimensional do idoso.

10. Dominar as peculiaridades da apresentacao das doengas mais comuns no idoso, bem como
as manifestagodes atipicas dos agravos a saude nessa populagao.

11. Manejar pacientes portadores de multiplas afeccoes, considerando as possiveis interagoes
entre elas bem como, o risco e beneficio de cada procedimento e/ou tratamento.

12. Avaliar os fatores de risco para o desenvolvimento de doencgas crdnicas e realizar o
rastreamento destas doencas em idosos.

13. Manejar pacientes idosos nas principais situacoes de urgéncia e emergéncia bem como,
pacientes em estado critico.

14. Avaliar o idoso sarcopénico, fragil ou em risco de fragilidade e programar medidas para sua
prevencao, tratamento e reabilitacao.

15. Atuar em equipe inter e multiprofissional, reconhecendo a importancia da assisténcia
multidimensional no cuidado do idoso.

16. Avaliar as modalidades da rede de cuidado de longo prazo na atencao ao idoso como:
Centro-dia, Hospital-dia, Internamento domiciliar, Cuidadores de idosos e Instituicoes de Longa
Permanéncia para ldosos bem como, as indicagdes de cada.

17. Avaliar os fatores de risco que predispdem a institucionalizagcao de idosos.

18. Dominar a importancia da saude baseada em evidéncias e sua utilizacao na pratica clinica,
bem como, suas limitagoes de aplicacao junto a populagao idosa.

19. Dominar os aspectos eticos, bioéticos e legais referentes ao atendimento do idoso, bem
como, reconhecer e intervir em condutas antieticas e/ou ilegais.

20. Identificar sinais de maus tratos e violéncia contra a pessoa idosa, notificar as autoridades e
orgaos competentes, aléem de manejar clinicamente os efeitos da violéncia.

21. Dominar a pratica clinica os conceitos de capacidade intrinseca e de capacidade funcional.

22. Dominar as medicacdoes potencialmente inapropriadas para o idoso e estabelecer
estratégias adequadas para prescricao e desprescricao (prevengao quaternaria).

23. Atuar na seguranca do paciente idoso, observando os pontos no sistema de saude que
aumentam o risco de erro, incluindo barreiras para os cuidados adequados e identificando, refletindo e
aprendendo com os incidentes criticos, como quase acidentes e erros medicos evitaveis.

24. Avaliar as barreiras socioecondmicas comuns que afetam o atendimento ao idoso.

25. ldentificar os riscos potenciais que levam a hospitalizacao em idosos e implementar
estratégias de prevencao e de mitigagao dos mesmos.

26. Dominar os principais problemas relacionados a hospitalizacao de idosos.
Ao Termino do Segundo Ano

1. Dominar programas de promogao, prevencao e avaliacao periodica de saude para
envelhecimento saudavel.
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2. Dominar o manejo dos pacientes sob tratamento oncologico, atraves de definicao de
capacidade funcional ou estado performance, predicao prognostica, controle de sintomas, manejo de
efeitos adversos da terapia antineoplasica e de intercorréncias agudas.

3. Dominar o processo de desospitalizacao e indicar os cuidados de transigao.

4. Avaliar risco cirurgico e prestar assisténcia perioperatoria aos idosos em situacoes de cirurgia
eletiva ou de emergéncia.

5. Dominar a execucao dos procedimentos clinicos considerados essenciais para o atendimento
do idoso, tais como troca de traqueostomia, substituicao de sondas enterais em ambiente extra-hospitalar,
realizacao de enteroclisma, puncao de tecido subcutaneo (hipodermoclise) para infusao de solugdes e
farmacos, retirada de rolha de cerume, cateterizacao vesical demora e intermitente, entre outros.

6. Manejar os diferentes sintomas do paciente sem perspectiva de cura, indicando e
estabelecendo plano de Cuidados Paliativo, além de conhecer e aplicar protocolo de comunicagao de mas
noticias, SPIKES.

7. Avaliar a utilidade da tecnologia médica no cuidado a pessoa idosa, suas aplicagcoes e sua
limitacao em individuos sem prognostico de cura, alta dependéncia ou com doenga em estagio terminal.

8. Avaliar e manejar os pacientes que necessitam de Cuidados Paliativos, identificando suas
necessidades fisicas, psicologicas, espirituais e sociais, além das necessidades de seus familiares.

9. Dominar a legislacao brasileira e o Codigo de Etica Médica em relagdo a terminalidade da
vida e a Cuidados Paliativos.

10. Ser capaz de formular diretiva antecipada de vontade de acordo com a legislagao vigente.
11. Dominar a indicacao de programas de reabilitacao funcional para o paciente idoso.

12. Dominar a indicacao de programas de adaptacao de ambientes ao nivel domiciliar e publico
e utilizacao de instrumentos auxiliares para melhoria da capacidade funcional.

13. Realizar atendimento domiciliar, avaliando suas indicacoes, beneficios e limitagoes.
14. Orientar familiares cuidadores de idosos nas diversas situacoes clinicas.

15. Dominar o atendimento e acompanhamento de idosos em todos os ambientes da rede
publica e privada de saude como, ambulatorio especializado, hospitais, servicos de Atencao Basica,
Estratégia de Saude da Familia, Centro-dia, Hospital-dia, servicos de urgéncia, servicos de Cuidados
Paliativos, Unidades de Terapia Intensiva e nos servicos de assisténcia domiciliar.

16. Analisar a legislacao vigente com relagao a curatela e a interdicao nas situagoes indicadas
nos idosos, bem como produzir laudo médico destinado a essas finalidades.

17. Dominar a organizagao e a gestao de Instituicdoes de Longa Permanéncia para ldosos (ILPs),
Centro-dia, Hospital-dia, servicos de internacao domiciliar, Programas de Reabilitagcao de idosos e servigos
de Geriatria diversos, participando do planejamento e da gestao do cuidado.

18. Aplicar os conhecimentos de ética em pesquisa, metodologia cientifica, epidemiologia e
bioestatistica para formulacao de projetos de pesquisa na area do envelhecimento e elaboragao de artigo
cientifico.

19. Atuar em atividades de ensino contribuindo com a preceptoria de estudantes de Medicina,
internos e residentes de especialidades Clinicas diversas, incluindo Medicina Familia e Comunidade.

20. Atuar em equipe inter e multiprofissional, respeitando a liderancga, agindo com cordialidade,
definindo os papéis e prioridades dentro do processo de cuidado a pessoa idosa, nos diversos cenarios de
assisténcia; bem como organizar o processo de reunido inter e multiprofissional.

21. Dominar a interpretacao dos exames de neuroimagem bem como testes neuropsicologicos
destinados ao diagndstico diferencial de sindromes demenciais.

22. Dominar as técnicas de Educagao em Saude na formacao e educacao necessarias para
programar mudancas nos processos de cuidado e adaptacao de novos conhecimentos e técnicas nos
processos de saude com idosos e familiares.
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23. Saber utilizar a informatica meédica como ferramenta na gestao do conhecimento,

incorporando-a em apoio a decisao do cuidado, e utilizando a comunicacao eletronica, e a telemedicina
dentro de limites éticos e legais.

24. Dominar a organizacao e condugcao de reunides familiares nos diferentes cenarios de
atencao a saude, sabendo mediar conflitos e identificar sinais de estresse do cuidador, de maneira a
garantir a execugao das melhores condutas para o individuo idoso.

25. Garantir o protagonismo da pessoa idosa nas diversas modalidades de cuidado, permitindo a
livre manifestagcao de sua vontade e autonomia.

26. Avaliar e aplicar as estratégias de prevencao quaternaria no atendimento do individuo idoso.

Este conteudo nao substitui o publicado na versao certificada.
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