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EDITAL DE CONVOCACAO
CONCURSO PARA OBTENCAO DO CERTIFICADO DE ATUACAO NA
AREA DE CIRURGIA BARIATRICA

Pelo presente edital, o Colégio Brasileiro de Cirurgides (CBC) e o Colégio Brasileiro de Cirurgia
Digestiva (CBCD), de acordo com as normas do convénio com a Associacdo Médica Brasileira,
comunica aos interessados que se encontram abertas até 18 de outubro de 2024 as inscricées
para o Concurso para obtencdo do Certificado de Atuacdo na Area de Cirurgia Bariatrica.

A banca examinadora sera presidida pelos Presidentes do CBC e CBCD e constituida por 9
membros indicados pelos Presidentes de ambas as Sociedades e também da Sociedade Brasileira
de Cirurgia Bariatrica e Metabdlica (SBCBM) - 3 membros de cada Sociedade.

1.  DAS INSCRICOES:

1.1. A inscricdo do candidato subentende que o mesmo tenha conhecimento das normas e
condi¢cOes estabelecidas neste Edital, e na tacita aceitacdo das mesmas.

As inscricdes poderéo ser realizadas através do CBC ou CBCD:

> Colégio Brasileiro de Cirurgides

Rua Visconde de Silva, 52 - 3° andar Botafogo — 22271-092 - Rio de Janeiro — RJ
Tel. (21 )2138-0672 ou (21) 2138-0650 | e-mail: concurso@chbc.org.br

O CBCrecebera as inscricbes somente por e-mail

> Colégio Brasileiro de Cirurgia Digestiva

Av. Brigadeiro Luis Antonio, 278 - Salas 10el1l - Bela Vista - 01318-901 - Sdo Paulo
ISP Tel. (11) 3288-8174 / (11) 99746-0434

O CBCD receberéa as inscricdes via correio

1.2. Taxade Inscricdo:

Membros Quites do CBC/CBCD/SBCBM/AMB: R$ 400,00 (necessario declaracédo de
quitacdo)
Nao Membros: R$ 825,00

Contas bancarias para deposito:

Parainscri¢des realizadas através CBC Para inscri¢fes realizadas através CBCD
CBC -BANCO ITAU CBCD - BANCO ITAU
Ag. 0311 -C/C 33.493-2 Ag. 0349 — CC 45.620-2
CNPJ 33.658.204/0001-73 (PIX) CNPJ 61.569.372/0001-28 (PIX)

1.3. N&o havera devolucdo da taxa de custeio do concurso caso haja desisténcia ou ndo
aprovacao.


mailto:concurso@cbc.org.br

X \\\

*
*
N
)
®
2
~
[

m ///M///,,
&
A \§

<AM
. AssoCiaca ‘. Z

" == x
Colé gio |:|<0.\I|(’Irﬂ o Médica Brasilelra -
de Cirurgioes = -

1.4. Pré-requisitos para a inscricao:

1.4.1. Estar inscrito no Conselho Regional de Medicina (CRM definitivo);

1.4.2. Ser portador do Titulo de Especialista em Cirurgia Geral (CBC) ou do Aparelho Digestivo
(CBCD) expedido pela AMB OU de Certificado de Residéncia Médica com duragdo minima de 3
(trés) anos em Cirurgia Geral ou 2 (dois) anos do Aparelho Digestivo expedido pelo CNRM/MEC;

1.4.3. Pré-requisitos de formacgao em Cirurgia Bariéatrica:

Comprovacédo de realizacdo de 45 cirurgias bariatricas como cirurgido principal no periodo dos
tltimos 3 anos, até a data da inscricdo no concurso, atestadas através de lista enviada de
pacientes com nome e registro, assinada pelo Diretor Técnico da Instituigdo ou pelo Cirurgido
responsavel pelo Programa de Treinamento reconhecido pelo MEC ou Sociedades de
Especialidade (CBC, CBCD ou SBCBM).

Associado a PELO MENOS UM DOS PRE-REQUISITOS ABAIXO:

1.4.3.1 () Concluséo do programa de Residéncia Médica com duragdo minima de 2 (dois) anos
em Cirurgia Bariatrica reconhecida pela CNRM/MEC.

ou

1.4.3.2. () Concluséo de Treinamento na area de Cirurgia Bariatrica em Servigos de Residéncia
Médica em Cirurgia Geral ou do Aparelho Digestivo credenciados pela CNRM/MEC, comprovada
por relatério assinado pelo Supervisor do Programa

ou

1.4.3.3. Comprovacéo de atuacao na area de Cirurgia Bariatrica pelo periodo minimo de 4 (quatro)
anos assinada pelo Diretor Técnico da Instituicdo com papel timbrado da Instituicdo e por 2 (dois)
Membros Titulares do Colégio Brasileiro de Cirurgides (CBC) ou Colégio Brasileiro de Cirurgia
Digestiva (CBCD) ou Sociedade Brasileira de Cirurgia Bariatrica e Metabodlica (SBCBM).
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2. DOS DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA INSCRICAO:

Para a inscricdo é necessario apresentar os seguintes documentos (cépia xerografica ou
escaneado em um UNICO arquivo em "PDF"):

2.1. Requerimento de inscri¢do devidamente preenchida ANEXO I,

2.2. Inscrigéo definitiva do Conselho Regional de Medicina (CRM);

2.3. Certidao ético-profissional de nada-consta emitida pelo CRM,;

2.4. Cépia do Titulo de Especialista obtido em uma das sociedades convenentes (CBC/CBCD)
expedido pela AMB ou de Certificado de Residéncia Médica em Cirurgia Geral ou do Aparelho
Digestivo;

2.5. Copia dos documentos citados no item 1.4.3.;

2.6. Comprovante do pagamento da taxa de inscrigdo; caso pagamento seja com desconto, enviar
declaracao de quitacdo emitido pela associacao;

2.7. Formulério de andlise curricular devidamente preenchido acompanhado das Cépia dos
documentos comprobatorios para a Avaliacdo da Segunda Fase do Concurso (Andlise do
Curriculum Vitae), conforme critérios enunciados no ANEXO llI;

3. DA CONFIRMACAO DA INSCRICAO:

3.1. Os candidatos receberdo a confirmacdo por via eletrbnica, e para tanto é obrigatério o
fornecimento do endereco eletrénico.

3.2 Caso nao recebam a confirmacgéo de sua inscrigdo em 15 dias ap0s o envio dos documentos,
entrar em contato telefénico com a sociedade na qual realizou a inscrigdo.

DAS INSCRICOES DE CANDIDATOS COM DEFICIENCIA:

O candidato com deficiéncia, no ato da inscri¢cdo, devera proceder da seguinte forma

A) informar ter deficiéncia;

B) selecionar o tipo de deficiéncia;

C) especificar a deficiéncia;

D) informar se necessita de condi¢bes especiais e de quais, para a realiza¢éo da Prova.

DAS INSCRICOES DE CANDIDATAS LACTANTES:

A candidata lactante que precisar amamentar durante a realizacdo das provas podera
requerer, fazendo a opcéo na ficha de inscrigcéo.
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4. DOS EXAMES DE SUFICIENCIA:

O concurso sera estabelecido em 2 (DUAS) FASES:

4.1. PRIMEIRA FASE:

A primeira fase sera dividida em duas etapas, PROVA TEORICA e PROVA TEORICO-PRATICA.

PROVA TEORICA - que versara sobre conhecimentos da area, cujo os tépicos estdo descritos no
ANEXO I;

- Constara de 60 (sessenta) questdes de multipla escolha com 4 (quatro) alternativas e
apenas uma correta, com atribui¢cdo correspondente de nota no total de O (zero) a 10 (dez).
PROVA TEORICO PRATICA - composta por questdes, dissertativas e/ou de mdltipla escolha,
abrangendo casos clinicos e exames complementares da area, cujo 0s tdpicos estao descritos no
ANEXO I;

Ambas as provas constardo do mesmo caderno e a duracdo das provas sera de até 3 (trés)
horas.

As provas tedrica e tedrico-pratica serdo realizadas, no dia 23 de novembro de 2024, Sébado,
as 13h, presencialmente, na cidade de Salvador-BA.

Local: Centro de Convenc¢des Salvador
Endereco: Av. Octavio Mangabeira, 5.490
Boca do Rio, Salvador - BA, 41706-690

Os candidatos deverdo comparecer ao local de prova com 30 (trinta) minutos de antecedéncia do
horario da prova, portando documento de identidade e comprovante de inscricdo. N&o sera
permitido o acesso & sala apds o inicio do exame. E proibido quaisquer aparelhos eletrnicos
pessoais ao alcance dos candidatos. Sera entregue ao candidato o caderno de questdes e
respostas ao final da prova.

O gabarito da prova escrita sera divulgado no site do CBC / CBCD / SBCBM.

Os candidatos receberao rascunho para anotar o espelho das respostas, e deverao guarda-lo,
para possivel interposicao de recurso(s) do gabarito.
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4.2. SEGUNDA FASE:

ANALISE DO CURRICULUM VITAE, conforme critérios de pontuag&o enunciados no ANEXO
Il (maximo de 100 pontos) e atribuicdo correspondente de notano total de 0 (zero) a 10 (dez).
Os documentos comprobatérios deverdo ser enviados no ato dainscrigao.

5. CRITERIO DE APROVACAO:

A PROVA TEORICA tera peso 6 (seis), PROVA TEORICO PRATICA tera peso 3 (trés) e a
ANALISE DO CURRICULUM VITAE ter& peso 1 (um).

Para aprovacédo sera calculada a MEDIA FINAL PONDERADA, que é a soma ponderada das
notas das 3 (TRES) FASES, QUE DEVERA SER IGUAL OU SUPERIOR A 6 (SEIS).

A lista de APROVADOS sera divulgada no Site do CBC / CBCD / SBCBM

6. CRONOGRAMA GERAL:

DATA ATIVIDADE Horario Local

15/07/2024 . . - ) CBC - por e-mail
Inicio das inscrigdes 10:00 CBCD - por correio

18/10/2024 Encerramento das inscricdes 23:59 X

01/11/2024 Data Limite para Confirmacao das Inscricbes 23:59 Via e-malil

08/11/2024 De}taA Limite para anexar a documentag¢@o em atg as Via e-malil
exigéncia apos analise 12:00

23/11/2024 Aplicacao da prova tedrica e tedrico-pratica 13:00 SBAD 2024

23/11/2024 Entrega da cépia do caderno de questdes Ao final

25/11/2024 Publicacdo do Gabarito 17:00 Site

10/01/2025 Espelho correcdo das respectivas provas E-mail

17/01/2025 Data limite para encaminhar recursos do gabarito

28/02/2025 Divulgacédo da Lista dos Aprovados 17:00 Site
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7. APROVACAO:

O resultado final ser& comunicado via e-mail e a lista de aprovados sera divulgada no site das
associacdes CBC, CBCD e SBCBM, primando pela efetividade e transparéncia em tal divulgacao
a todos os candidatos, aprovados ou nao;

Os candidatos terdo a possibilidade de interposicdo de recurso contra o resultado de qualquer fase
da Prova. O prazo para solicitacdo seré de até 48 (quarenta e oito) horas, apos divulgacéo do
resultado. A solicitagdo devera ser enviada, através do e-mail concurso@cbc.org.br, para
inscrigbes realizadas pelo CBC, ou através do e-mail titulos@cbcd.org.br, para as inscricdes
realizadas pelo CBCD.

O candidato aprovado nesta prova, recebera por e-mail a carta de concessdo e ficha de
atualizagdo de cadastro para solicitar o certificado da “Area de Atuacdo em Cirurgia Bariatrica”
emitido e enviado pela AMB.

A AMB comunica que o prazo para confeccao e envio do Titulo de Especialista é de 30 a 45 dias
a partir da data do pagamento no sistema da AMB.

Valor da confeccdo:

. Sécios da AMB: R$ 930,00
. N&o sb6cio da AMB: R$ 1.400,00

Sé&o Paulo, 17 de julho de 2024.

Dr. Pedro Eder Portari Filho
Presidente Nacional
COLEGIO BRASILEIRO DE CIRURGIOES

Dr. Anténio/ aﬂos L. Campos
Presidente
COLEGIO BRASILEIRO DE CIRURGIA DIGESTIVA
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ANEXO |

CONTEUDO PROGRAMATICO

Obesidade: conceito e epidemiologia

Estado metabdlico e hormonal do paciente obeso

Tratamento clinico da obesidade: conceitos basicos e perspectivas
Doencas associadas a obesidade

Critérios de selecdo de pacientes para o tratamento cirdrgico
Importancia da equipe multiprofissional na avaliacdo pré-operatoria
Alteragdes nutricionais mais comuns e seu tratamento

Racional do tratamento cirlrgico: bases técnicas

© © N o o K~ W D PRE

Técnicas operatorias

10.Técnicas endoscopicas e minimamente invasivas

11.Urgéncias em cirurgia bariatrica

12.Complicagfes precoces do tratamento cirirgico: prevencao e tratamento
13.Complicag@es tardias do tratamento cirdrgico: prevencgao e tratamento
14.Resultados do tratamento cirdrgico: sucesso e faléncia

15.Reganho de peso: causas e tratamentos

16.Seguimento pos-operatorio: importancia da equipe multiprofissional
17.Cirurgia revisional: indicacdes, selecdo dos pacientes e aspectos técnicos

18. Cirurgia metabdlica: racional e perspectivas
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ANEXO 11
REQUERIMENTO DE INSCRICAO

Declaro que estou ciente das regras e condigBes para a solicitagio e realizagio da prova para obtengio do Certificado de Area
de Atuacdo em Cirurgia Bariatrica, mencionadas no Edital 2024, estando de acordo com todos os procedimentos e normas
adotados para essa selecdo, dos quais ndo poderei alegar desconhecimento em momento algum.

l. IDENTIFICACAO:

NOME COMPLETO:

CRM NYESTADO: DATA DE NASCIMENTO:
CPF: RG:

ENDERECO:

BAIRRO: CIDADE:

UF: CEP:

TELEFONE: () CELULAR: ()

E-MAIL:

Possui alguma deficiéncia: () sim ( ) ndo - Qual:
Portador de Necessidades Especiais: () sim () ndo - Qual:
Lactante: () sim () ndo

TIPO DE INSCRICAO - ASSINALAR SE E:
( )MembrodoCBC ( )MembrodoCBCD ( )SéciodaAMB () N&ao Membro

Il.PREENCHER COM OS PRE-REQUISITOS DE FORMACAO:

Graduacdo em medicina nome da Instituicdo (Anexar copia do diploma):

Ano de formatura;:

Especialidade: () Cirurgia Geral e/lou ( ) Cirurgia do Aparelho Digestivo

Tipo de Certificacdo (Anexar copia do certificado):
() Residéncia Médica- CNRM/MEC () TEAMB - Titulo de Especialista AMB

Formacé&o em Cirurgia Bariatrica (Assinalar o pré-requisito atendido):
( )Item14.3.1 ( )Iltem1.4.3.2 ( )Item1.4.3.3

Assinatura do Candidato Data: / [ 2024,
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ANEXO |11

FORMULARIO DE ANALISE CURRICULAR

I11 - ESPECIFIQUE VOCE MESMO O TOTAL DE PONTOS EM CADA ITEM E PREENCHA
COM 0OS DADOS CURRICULARES QUE JUSTIFIQUEM ESTA PONTUACAO, QUE SERAO
CONFERIDOS COM OS DOCUMENTOS DE COMPROVAGAO (ENVIAR CURRICULO COM
OS REFERIDOS DOCUMENTOS EM FORMA IMPRESSA OU DIGITAL EM "PDF"). OS
COMPROVANTES DEVERAO SER ENVIADOS NO ATO DA INSCRICAO:

TOTAL PONTOS =

. a
Ser Membro Titular do CBC e/ou CBCD e/ou SBCBM: 10 pontos para cada (maximo de 30
pontos) (comprovar com cépia do titulo);

. b TOTAL PONTOS =

Mestrado, Doutorado, Pos-Doutorado ou Livre-docéncia: respectivamente 5, 10, 15 pontos
(comprovar com cépia do Titulo);

lll.c |TOTAL PONTOS =

Ter realizado como cirurgido principal mais de 60 (10 pontos) ou 120 cirurgias bariatricas (20
pontos) (comprovar com declaracdo do chefe de servigo e/ou do Diretor Clinico do Hospital);
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I1l.d |TOTAL PONTOS =

Publicacdo como autor ou co-autor de artigo relacionado a cirurgia bariatrica em revista
indexada: 5 pontos cada publicacdo (maximo de 20 pontos) (comprovar com a copia do
artigo);

TOTAL PONTOS =

. e

Publicacdo como autor ou co-autor de capitulo de livro com assunto relacionado a cirurgia
bariatrica: 5 pontos cada publicacdo (maximo de 20 pontos) (comprovar com a copia do
artigo);

TOTAL PONTOS =

. f

Apresentacdo como autor ou co-autor em congressos nacionais do CBC, CBCD e SBCBM ou
de congressos internacionais de temas relacionados a cirurgia bariatrica seja na forma de
apresentacéo oral, video ou poster: 2 pontos por apresentacdo para 0S congressos nacionais
(méximo de 10 pontos) ou internacionais 4 pontos (méaximo de 20 pontos) (comprovar com a
copia do programa do congresso ou do certificado de apresentacéo)

TOTAL PONTOS =

Il.g
Participacdo em eventos organizados e/ou apoiados pelos respectivos colégios de
especialidade: CBC, CBCD e SBCBM ou em congressos internacionais de cirurgia bariatrica
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como palestrante em temas relacionados a cirurgia bariatrica: 2 pontos por participacdo (maximo
de 10 pontos) (comprovar com a coOpia do programa do evento ou do certificado de
apresentacdo);

LA TOTAL PONTOS =

Participacdo em congressos nacionais do CBC, CBCD e SBCBM ou congressos internacionais
da cirurgia bariatrica: 1 ponto por congresso (maximo 5 pontos) (comprovar com a cépia do
certificado de participacéao);

Ill.i |TOTAL PONTOS =

Pertencer a banca de tese ou qualificacdo cujo assunto seja relacionado a cirurgia bariatrica:
4 pontos (maximo 20 pontos) (comprovar com o certificado de participacdo);

Pontuacao final: pontos.

Assinatura do Candidato.

Data: / [ 2024.



