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RESOLUGAO N° 22, DE 8 DE ABRIL DE 2019

Aprova a matriz de competéncias dos Programas de Residéncia Médica em
Ortopedia e Traumatologia.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA (CNRM), no uso das atribuigdes que Ihe conferem a Lei n° 6.932 de 07
de julho de 1981, o Decreto n°® 7.562, de 15 de setembro de 2011, e o Decreto 8.516, de 10 de setembro de 2015.

CONSIDERANDO a atribuicdo da CNRM de definir a matriz de competéncias para a formagéo de especialistas na area de
residéncia médica;

CONSIDERANDO a Resolugdo CNE/CP n° 3 de 18 de dezembro de 2002 que define competéncia profissional como a
"capacidade de mobilizar, articular e colocar em agéo conhecimentos, habilidades, atitudes e valores necessarios para o desempenho
eficiente e eficaz de atividades requeridas pela natureza do trabalho e pelo desenvolvimento tecnolégico";

CONSIDERANDO a Lei no 6.932/81, que estabelece a jornada semanal dos Programas de Residéncia Médica, incluidas as
atividades de plantéo e tedrico-praticas

CONSIDERANDO que o Programa de Residéncia Médica em Ortopedia e Traumatologia possui duragdo de trés anos,
acesso direto, respeitando a carga horaria semanal conforme legislagao vigente;

CONSIDERANDO decisao tomada pela plenaria da CNRM na sessao plenaria de 15 de maio de 2018 que aprovou a matriz
de competéncias aos programas de residéncia médica de Ortopedia e Traumatologia, resolve:

Art. 1° Fica aprovada a matriz de competéncias dos programas de residéncia médica em Ortopedia e Traumatologia, na
forma do anexo a esta Resolugao.

Paragrafo Unico. E obrigatério o uso da matriz de competéncias para os programas que se iniciarem a partir de 1° de margo
de 2020

Art. 2° Fica revogado o item 44 dos Requisitos Minimos dos Programas de Residéncia Médica da Resolugdo CNRM 2/2006,
de 17 de maio de 2006.

Art. 3° Esta resolugédo entra em vigor em sua publicagéo.

MAURO LUIZ RABELO
Presidente da Comissao

ANEXO

MATRIZ DE COMPETENCIAS: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

OBJETIVOS GERAIS

Formar e habilitar médicos nas competéncias especificas para o diagnéstico das diferentes afeccdes musculoesqueléticas e
de suas possiveis complicagdes, possibilitando a aplicagdo do tratamento dessas alteragbes, o que inclui a capacitagdo para medidas de
urgéncia ao paciente traumatizado e para a utilizagdo de condutas iniciais e definitivas.

Capacitar a prestar atendimento qualificado, integral e ético ao paciente na area de Ortopedia e Traumatologia

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Analisar a histdria clinica, em particular a ortopedia e traumatologia;

2. Avaliar os diferentes sinais e sintomas apresentados pelo paciente para identificar o diagnéstico;

3. Indicar, solicitar e avaliar exames complementares necessarios ao diagnodstico das afecgdes ortopédicas;

4. Indicar o tratamento ao diagnéstico mantendo o conceito de interdisciplinaridade e integralidade do paciente;

5. Aplicar imobiliza¢des provisoérias ao tratamento inicial ou ao tratamento conservador das afecgdes ortopédicas;

6. Realizar o manejo de urgéncia no paciente ortopédico:

Avaliar e categorizar a emergéncia ortopédica.

Executar a fase inicial da emergéncia médica.

Promover os primeiros auxilios para o suporte vital basico do paciente politraumatizado.

Identificar complicagdes agudas produzidas por fraturas e luxagdes nas situagdes de urgéncia e emergéncia.

7. Comunicar de forma humanizada a natureza e a gravidade da enfermidade ao paciente e seus familiares;
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8. Esclarecer e obter o consentimento do paciente e/ou familiares para a realizagao de procedimentos ortopédicos;

9. Planejar e executar as técnicas cirurgicas ortopédicas nos diferentes graus de complexidade, progressivamente, durante
os trés anos de treinamento em ortopedia e traumatologia, prevendo e solucionando as possiveis complicagoes;

10. Aprimorar a relagdo médico-paciente e a integragdo com equipes multiprofissional, zelando pela ética e pela boa
convivéncia;

11. Desenvolver e participar de agdes que auxiliem a populagéo na prevengao de afecgdes musculoesqueléticas;

12. Valorizar a responsabilidade do médico desenvolvendo senso critico para reconhecer limites do conhecimento e recorrer
aos preceptores e ao supervisor do programa de residéncia médica, objetivando a segurancga e a integridade do paciente;

13. Desenvolver e manter praticas que propiciem a educagdo continuada e a capacitagao para construcdo de trabalhos
cientificos na especialidade, para apresentagao e/ou publicagdo, durante o periodo da residéncia médica.

Competéncias por ano de treinamento

Primeiro ano de treinamento: R1

Desenvolver e aprofundar os conhecimentos em anatomia, biomecanica e fisiologia humana do sistema musculoesquelético,
com énfase na anatomia das vias de acesso cirlrgico ortopédico e na semiologia ortopédica. Buscar o contato com a literatura
ortopédica nacional e internacional e com o estudo da metodologia cientifica. Iniciar e desenvolver os principios para o diagndstico e o
tratamento das afecgdes em traumatologia e medicina de urgéncia.

COMPETENCIAS AO TERMINO DO PRIMEIRO ANO

1. Dominar a realizagdo da anamnese e o exame fisico ortopédico; indicar e interpretar os exames complementares;

2. Dominar o conhecimento de histologia, embriologia, fisiologia, consolidagéo de fraturas, osteomielite hematogénica aguda,
pioartrites, osteomielitessubaguda e cronica, infecgdes especificas e ndo usuais;

3. Diagnosticar as principais urgéncias e emergéncias ortopédicas e manejar inicialmente seu tratamento dentro do conceito
do suporte avangado a vida do paciente;

4. Realizar manobras ortopédicas para a redugdo de fraturas e de luxagdes dentro dos principios da ética e integridade do
paciente;

5. Confeccionar e aplicar as diversas imobilizagbes provisorias e aparelhos gessados, circulares e talas, para garantir o
tratamento inicial na situagdo de urgéncia e emergéncia;

6. Realizar as rotinas pré-operatorias garantindo a condugao para uma cirurgia segura;

7. Realizar os procedimentos para o seguimento do paciente ortopédico no pos-operatério imediato e tardio;

8. Realizar procedimentos cirurgicos de pequeno e médio porte sob supervisdo com aprendizado progressivo dos niveis de
complexidade cirurgica e auxiliar nos demais:

Compreender o planejamento cirdrgico e os exames complementares necessarios para o ato cirargico.

Acompanhar a indugéo anestésica.

Posicionar o paciente na mesa cirurgica.

Realizar a assepsia do membro ou regido a ser operada.

Paramentar-se e montar a mesa auxiliar e instrumentar, observando os tempos operatorios.

Executar medidas, gerais e ortopédicas, pos-operatdrias imediatas inerentes ao ato operatorio.

9. Dominar o diagndstico e tratamento dos agravos de salde que envolvam os seguintes procedimentos ortopédicos:
amputagdo de membros, principios de osteossintese, fraturas de clavicula e escapula, luxagdo acromioclavicular e glenoumeral,
instabilidade glenoumeral, lesbes de nervos periféricos, do plexo braquial, fraturas proximais do umero, fraturas diafisarias do umero,
fraturas distais do umero e luxagdes do cotovelo, fraturas da cabeca do radio e olécrano, fraturas supracondilianas do Umero em
criangas, demais fraturas do cotovelo na crianga, fraturas dos ossos do antebrago, fraturas distais do radio no adulto, fraturas do punho
na crianga, fraturas do escafoide e ossos do carpo, instabilidade carpica, fraturas da mao, luxagdes da mao, lesdes dos tenddes flexores
e extensores do punho e da mao;

10. Dominar o diagnostico e manejo das seguintes afecgdes: fraturas expostas, processos infecciosos que envolvam o
sistema musculoesquelético (osteomielite hematogénica aguda, pioartrites, osteomielites subaguda e cronica, infecgdes especificas e
nao usuais), fraturas que ocorram associadas ou n&do a politraumas,traumatismo raquimedular, fraturas e luxagdes da coluna vertebral
(cervical, téraco-lombar e sacral), do anel pélvico, fraturas do acetabulo, fraturas e luxa¢des do quadril, fraturas proximais do fémur no
adulto, no idoso e na crianga, fratura da diafise do fémur, lesbes ligamentares do joelho, lesdes meniscais, lesdes do aparelho extensor
do joelho, luxagdes do joelho, fraturas distais do fémur e da patela, fraturas e lesdes ligamentares do joelho, lesdes meniscais,lesdes do
aparelho extensor do joelho, luxagdes do joelho, fraturas distais do femur e da patela, fraturas do planalto tibial, fraturas dos ossos da
perna, fraturas e luxagdes do tornozelo no adulto, fraturas do tornozelo em criangas, entorses do tornozelo, fraturas do calcaneo, fraturas
do talus e de outros ossos do tarso,lesbes da articulagdo de Lisfranc, fraturas do antepé, lesbes osteocondrais, lesbes da unidade
musculo-tendinea;

11. Atender as interconsultas de outras especialidades e assistir aos profissionais de outras areas em visita médica ao
paciente ortopédico;

12. Valorizar os principios da ética médica;
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13. Analisar os custos da pratica médica e utiliza-los em beneficio do paciente, valorizando os padrdes de exceléncia;

14. Valorizar a relagao custo/beneficio as boas praticas na indicagdo de medicamentos e exames complementares;

15. Demonstrar cuidado, respeito na interagdo com os pacientes e familiares,valores culturais, crengas e religido dos
pacientes, oferecendo o melhor tratamento.

16. Elaborar prontuario médico legivel para cada paciente, contendo os dados clinicos para a boa condug¢édo do caso,
preenchido em cada avaliagdo em ordem cronoldgica, com data, hora, assinatura e nimero de registro no Conselho Regional de
Medicina e manté-lo atualizado;

17. Realizar a prescrigao do plano terapéutico, informado e aceito pelo paciente e/ou seu responsavel legal;

18. Elaborar e aplicar o termo de consentimento livre esclarecido de acordo com as normas vigentes.

Segundo ano de treinamento: R2

Dar continuidade ao treinamento das competéncias desenvolvidas no primeiro ano, estimulando a aplicagédo do raciocinio
diagndstico e elaboragéo de propostas terapéuticas para as afecgdes do sistema musculoesquelético, incluindo as doengas ortopédicas
e as relacionadas a reumatologia, neurologia, cirurgia vascular, malformacdes congénitas e deformidades adquiridas.

COMPETENCIAS AO TERMINO DO SEGUNDO ANO

1. Dominar a realizagdo do preparo pré-operatério e o seguimento pds-operatédrio imediato e tardio dos pacientes com
afecgOes ortopédicas;

2. Dominar a realizagdo de procedimentos cirurgicos ortopédicos de pequeno e médio porte e auxiliar os preceptores e
supervisores nos procedimentos considerados de grande porte, seguindo as premissas recomendadas desde o inicio do treinamento;

3. Executar e auxiliar cirurgias traumatoldgicas de urgéncia de porte variado auxiliando os preceptores na orientagdo aos
residentes de primeiro ano;

4. Avaliar as deformidades congénitas dos membros superiores e inferiores, os disturbios congénitos da osteogénese, os
disturbios metabdlicos e endocrinoldgicos;

5. Avaliar as osteocondrites, as osteocondroses, as doengas reumaticas, hemofilias e hemopatias;

6. Avaliar as lesbes pseudotumorais, os tumores 6sseos benignos, malignos primarios e secundarios (metastaticos);

7. Dominar a realizagdo do exame fisico e a biomecanica do membro superior, do membro inferior e do eixo axial,

8. Dominar o conhecimento da biomecanica dos materiais de sintese dssea, orteses e proteses;

9. Dominar o diagnostico e o tratamento das displasias do desenvolvimento do quadril, doenga de Legg-Calvé-Perthes,
epifisiolise femoral proximal, necrose asséptica da cabeca femoral e osteoartroses;

10. Dominar a indicacéo e a técnica cirurgica para as osteotomias no quadril e para as artroplastias primarias;

11. Avaliar o diagndstico e o manejo das patologias neuromusculares e distrofias musculares, artrogripose,
mielomeningocele, paralisia infantil e paralisia cerebral;

12. Dominar o diagndstico e o tratamento das deformidades angulares e rotacionais dos membros inferiores;

13. Dominar o diagnéstico e o tratamento da lombalgia (adultos e criangas), psoite e discite, espondilolistese,
diastematomielia e seringomielia, escoliose idiopatica e congénita, cifose (Scheuermann e congénitas), hérnias discais (cervical, toracica
e lombar), cervico-braquialgias, sindrome do desfiladeiro toracico, estenose do canal medular (cervical e lombar) e mielopatias;

14. Dominar o diagnéstico e o manejo do pé equinovaro congénito, pé plano flexivel, pé talus e calcaneo valgo, talalgias e
metatarsalgias, hallux valgus, hallux rigido e pé metatarso varo, pé cavo e deformidades dos dedos, pé neuropatico e diabético, lesdes
esportivas do tornozelo e pé e calgados esportivos;

15. Dominar o diagnéstico e tratamento de lesdes ligamentares crénicas do joelho, patologia femuropatelar, osteoartrose e
osteonecrose do joelho;

16. Dominar o diagndstico e o tratamento da lesao dos ligamentos e meniscos do joelho, menisco discdide e cisto popliteo;

17. Dominar o diagnoéstico e o tratamento da sindrome de impacto e das lesdes do manguito rotador, ombro congelado,
tendinite calcaria do biceps, instabilidade do ombro e sequelas de paralisia do plexo braquial;

18. Dominar o diagndstico e tratamento das epicondilites, sindromes compressivas dos nervos periféricos dos membros
superiores;

19. Avaliar o diagnéstico e tratamento de afecgdes do punho e da mao, como cistos sinoviais, doenga de Kienbdck, doencga
de Dupuytren, tenossinovites do punho e rizartrose;

20. Dominar a técnica cirurgica para artrodeses de pequenas e grandes articulagdes;

21. Dominar a técnica cirdrgica para a reducéo e fixagédo das fraturas dos membros superiores e dos membros inferiores;

22. Dominar a técnica cirurgica para o tratamento emergencial dos politraumatizados com lesdes ortopédicas;

23. Discutir exames complementares e acompanhar inter-consultas, auxiliando nas agdes médicas gerais e ortopédicas,
observando, registrando os resultados do tratamento e sugerindo mudangas de conduta que visem o bem-estar geral dos pacientes;

24. Preparar e apresentar casos clinicos para discussdes com os pares e preceptores incluindo a pesquisa cientifica para
colaborar com a condugao ortopédica do paciente;

25. Orientar e apoiar os médicos em treinamento do primeiro ano dentro dos principios da cordialidade e bom convivio;

26. Participar da prescri¢éo e elaboragéo de orteses e de programas para a reabilitagdo dos pacientes ortopédicos
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27. Demonstrar cuidado, respeito na interagdo com os pacientes e familiares, respeitando valores culturais, crengas e religido
dos pacientes, oferecendo o melhor tratamento;

28. Aplicar os conceitos fundamentais da ética médica;

29. Aplicar os aspectos médico-legais envolvidos no exercicio da pratica médica;

30. Obter o consentimento livre e esclarecido do paciente ou familiar em caso de impossibilidade do paciente, apds
explicagdo simples, em linguagem apropriada para o entendimento sobre os procedimentos a serem realizados, suas indicagdes e
complicagdes;

31. Desenvolver e aprimorar conhecimentos relacionados aos Direitos Humanos, as regras da Bioética e da
Responsabilidade Médica Civil e Criminal e ao Cédigo de Etica Médica.

32. Demonstrar respeito, integridade e compromisso com os preceitos da ética médica;

33. Analisar os custos da pratica médica e utiliza-los em beneficio do paciente, valorizando os padrdes de exceléncia;

34. Valorizar a relagao custo/beneficio as boas praticas na indicagdo de medicamentos e exames complementares;

Terceiro ano de treinamento: R3

Consolidagdo do conhecimento global adquirido nos anos anteriores e aprofundamento nas afeccdes especificas dos
segmentos, orientados pelos grupos das seguintes areas de conhecimento: Coluna, Quadril, Joelho, Pé e Tornozelo, Ombro e Cotovelo,
Cirurgia da Mao, Dor, Tumores, Ortopedia Pediatrica, Osteometabdlicas, Trauma, Reconstrucdo de Membros, Fixadores Externos e
Artroscopia.

COMPETENCIAS AO TERMINO DO TERCEIRO ANO

1. Analisar os principios de biomecénica geral, marcha normal e patoldgica e desenvolvimento postural;

2. Realizar os atos operatorios de alta complexidade ou auxiliar na realizagdo dos mesmos;

3. Dominar os principios para o tratamento das fraturas fechadas, expostas, descolamentos epifisarios, complicagbes de
fraturas e pseudoartroses, com utilizagdo de fixadores externos e outras sinteses necessarias, cobertura cutanea e amputagdes de
membros;

4. Dominar o diagnoéstico e tratamento no trauma esportivo, lesbes musculo-tendineas, entorses, fraturas por estresse e
tendinites relacionadas, além de avaliar a reabilitagéo e o retorno a atividade;

5. Dominar as técnicas cirurgicas de reconstrugdo intra e extra-articular dos ligamentos do joelho; menisco discoide,
meniscorrafia, cisto popliteo e osteotomias, compreendendo os principios de artroscopia, instrumentais utilizados e incluindo o manejo
da artroscopia nas diversas articulagoes;

6. Avaliar e manejar o tratamento dos agravos da saude na infancia relacionados a ortopedia pediatrica, dominando o
diagndstico e o tratamento das principais doengas do desenvolvimento musculoesquelético;

7. Diagnosticar, avaliar e manejar a marcha normal e patoldgica, paralisia infantil e cerebral, trauma infantil, alteragdes do
desenvolvimento neuro-postural, miopatias e neuropatias;

8. Avaliar e manejar o tratamento das lesdes tumorais, pseudotumorais e neoplasias malignas;

9. Dominar o diagndstico e o tratamento da necrose asséptica da cabeca femoral e das osteoartroses, bem como o dominio
técnico das osteotomias e das artroplastias do quadril, primaria e de revisao;

10. Dominar o diagndstico e o tratamento das doengas congénitas, posturais e degenerativas da coluna;

11. Dominar o diagndstico e o tratamento das afecgdes do ombro e do cotovelo e avaliar a técnica cirdrgica das artroplastias
de ombro;

12. Dominar as técnicas de fixadores externos nas pseudoartroses, infecgdes, deformidades congénitas e discrepancias dos
membros inferiores;

13. Dominar o diagndstico e o tratamento das alteragbes ortopédicas no joelho, como, patologias periarticulares, lesdes
meniscais, condrais e ligamentares do joelho, afecgdes fémoropatelares, osteoartrose e osteonecrose e dominar a técnica cirirgica das
osteotomias e artroplastias do joelho;

14. Acompanhar a curto, médio e longo prazo os pacientes a seus cuidados responsabilizando-se pelas condutas e
atentando-se as possiveis complicacdes, sempre se reportando e recebendo orientagdes dos preceptores e supervisor do programa;

15. Supervisionar e auxiliar os preceptores nas atividades dos demais residentes;

16. Participar de equipes multiprofissionais em atendimentos em geral, respeitando os cuidados éticos e a integridade do
paciente;

17. Tomar decisbes sob condigbes adversas, com controle emocional e equilibrio, aplicando lideranga para minimizar
eventuais complicagdes, mantendo consciéncia de suas limitages;

18. Produzir um artigo cientifico, utilizando o método de investigagdo adequado e apresenta-lo em congresso médico ou
publicar em revista cientifica ou apresentar publicamente em forma de monografia.

ROSANA LEITE DE MELO
Secretaria Executiva da Comissao

PATRICIA M. DE MORAES BARROS FUCS
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