MATRIZ DE COMPETENCIAS: UROLOGIA

RESOLUCAO CNRM n?.......... /2018
(Publicado do D.O.U. ....... 2017, Se¢ao ..., p. ......)

Dispde sobre a matriz de competéncias dos Programas de Residéncia Médica em Urologia no Brasil.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA (CNRM), no uso das atribuicdes que lhe
conferem o Decreto 80.281/1977, a Lei n2 6.932, de 07 de julho de 1981, o Decreto 7.562 de 15 de
setembro de 2011 e o Decreto n? 8.516, de 10 de setembro de 2015.

CONSIDERANDO o Art. 15 do Decreto 8.516/2015 que compete a CNRM definir a matriz de
competéncia para a formacao de especialistas na area de residéncia médica.

CONSIDERANDO que o titulo de especialista, nas diversas areas da medicina legalmente
regulamentadas como especialidades médicas no Brasil, sé podera ser conferido pela CNRM, por
meio de Programa de Residéncia Médica devidamente credenciado, ou pela Associacao Médica
Brasileira, mediante prova de titulo.

CONSIDERANDO a Lei n® 6.932/81, que estabelece em seu Art. 52 que os Programas de Residéncia
Médica respeitardo 60 (sessenta) horas semanais, nelas incluidas um maximo de 24 (vinte quatro)
horas de plantao; que estabelece ainda, no paragrafo 22 do citado artigo, que das 60 (sessenta)
horas semanais um minimo de 10% e um maximo de 20% serdo destinados a atividades teorico-
praticas, sob a forma de sessdes atualizadas, seminarios, correlagdes clinico-patoldgicas ou outras,
de acordo com os programas pré-estabelecidos.

CONSIDERANDO que a CNRM possui prerrogativa legal de supervisionar e avaliar as Instituicoes e
os Programas de Residéncia Médica credenciados pelo Ministério da Educagao (MEC).

CONSIDERANDO que o Programa de Residéncia Médica em Urologia possui duracao de trés anos,
respeitando a carga horaria semanal conforme legislacdo vigente.

CONSIDERANDO decisao tomada pela plenaria da CNRM na sessao plenaria de 18 de maio de
2018.
RESOLVE:

Art. 12 Aprovar a Matriz de Competéncias dos Programas de Residéncia Médica de Urologia,
anexa, que passa a fazer parte desta Resolugao.



Paragrafo unico: Tornar obrigatdria sua aplicagdo em todo o territério nacional no ambito dos
programas de Residéncia Médica em Urologia credenciados pelo MEC.

Art. 22 Estabelecer como pré-requisito ao ingresso nos Programas de Residéncia Médica em
Urologia que o residente tenha concluido um dos seguintes programas de residéncia médica:

Cirurgia Geral ou Programa de Pré-requisito em Area Cirtrgica Basica.

Art. 32 Revogar o item 55 dos Requisitos Minimos dos Programas de Residéncia Médica da
Resolug¢dao CNRM 2/2006, de 17 de maio de 2006.

Art. 42 Esta resolu¢do entra em vigor em sua publicagao.

Prof Paulo M. V. B. Barone
Presidente da CNRM



ANEXO

MATRIZ DE COMPETENCIAS UROLOGIA

OBJETIVOS GERAIS DO PROGRAMA

Formar e habilitar médicos na area da Urologia clinica e cirdrgica com competéncias que os
capacitem a dirimir as situacdes, os problemas e os dilemas na area da Urologia e dominar a
realizacdo dos procedimentos diagnosticos e terapéuticos da especialidade, assim como
conhecer as opg¢des ndo operatorias e desenvolver um pensamento critico-reflexivo em relacao

a literatura médica, tornando-o progressivamente responsavel e independente.

OBJETIVOS ESPECIFICOS DO PROGRAMA

1. Desenvolver e aprimorar habilidades técnicas, raciocinio e a capacidade de tomar decisoes

na area de urologia.

2. Realizar avaliagdo pré-cirurgica do paciente, utilizando o dominio dos conteddos de
informacgdes gerais, exame clinico e interpretacdo de exames complementares, contribuindo

para a reducao do risco operatdrio.
3. Estratificar o risco cirurgico e decidir sobre a realizagdo da cirurgia proposta.
4. Valorizar os fatores somaticos, psicolégicos e sociais que interferem na saude.

5. Estimar e promover as acdes de satde de carater preventivo concernentes a seguranca do

paciente.

6. Promover a integracao do médico em equipes inter e multiprofissionais na assisténcia aos

pacientes.
7. Estimular a educa¢cdo permanente.

8. Estimular a capacidade critica e reflexiva da atividade médica, no ambito da Urologia,

considerando-a em seus aspectos cientificos, éticos e sociais.



9. Dominar as técnicas diagndsticas, laboratoriais e radiolégicas, relacionadas as afecgoes

uroldgicas.

10. Dominar as técnicas de cirurgia urologica e suas variantes especificas com grau crescente

de complexidade no decorrer dos trés anos de treinamento.
11. Realizar o procedimento cirtrgico com seguranca em todas as suas etapas.
12. Identificar e tratar complica¢des intra e pos-operatdrias.

13. Produzir um artigo cientifico e apresenta-lo em congresso médico ou submeté-lo ou

publica-lo.

14. Treinar e qualificar os residentes para as seguintes areas dentro da especialidade:
Andrologia; Doencas Sexualmente Transmissiveis; Endourologia e Laparoscopia; Imagem em
Urologia, Biopsias Dirigidas; Litiase e Litotripsia; Transplante Renal; Urologia Feminina;

Urologia Geral; Uroneurologia e Urodindmica; Oncologia Urolégica ; Urologia Pediatrica.

COMPETENCIAS AO TERMINO DO PRIMEIRO ANO- R1

1. Compreender e avaliar a embriologia, a pato-fisiologia e a anatomia cirturgica do trato
génito-urinario.

2. Analisar a base dos fundamentos da urologia.

3. Formular hipéteses para diagnoésticos diferenciais em urologia.

4. Indicar os exames complementares pertinentes e a terapéutica mais adequada para
afec¢des urologicas.

5. Avaliar as doencas uroldgicas agudas traumaticas e atraumaticas.

6. Avaliar o diagnostico e indicacao terapéutica concernentes as doengas sexualmente
transmissiveis.

7. Dominar o manejo diagndstico e terapéutico da obstru¢do urinaria aguda, assim como os
diagnosticos diferenciais e exames complementares.

8. Dominar o manejo diagnostico e terapéutico da litiase urinaria: operacao de equipamento,
acompanhamento e tratamento das complicag¢des da litotripsia extra-cérporea.

9. Avaliar e manejar as principais complicagdes clinicas poés-operatérias de cirurgias
uroldgicas.

10. Demonstrar e aplicar os conhecimentos sobre a indicacdo e interpretacdo de exames de



imagem com e sem contraste.

11. Registrar os dados e a evolugao do paciente no prontudrio de forma clara e concisa. Manter
atualizado no prontudrio os resultados dos exames laboratoriais, radiolégicos, histopatolégicos,
pareceres de outras clinicas chamadas a opinar e quaisquer outras informagdes pertinentes ao
caso.

12. Realizar o preparo do paciente no pré-operatorio, a prescri¢cdo do pré e do pds-operatorio e
todo o acompanhamento do paciente da internagao até a alta hospitalar.

13. Desenvolver competéncias com habilidades técnicas para realizacdo de cirurgias de
pequeno e médio porte e auxiliar cirurgias de médio e grande porte do programa basico de
Urologia sob supervisao.

14. Realizar o cuidado da ferida operatodria, infeccdo cirurgica e seu tratamento quando
necessario, assim como o manuseio de drenos, ostomias e pontos cirurgicos.

15. Dominar o manuseio do equipamento para cirurgias videolaparoscoépicas: a unidade de
imagem (monitor, 6tica e processador de imagens), o insuflador (pressdes de insuflacao), fonte
de luz.

16. Analisar os instrumentos cirurgicos endoscopicos permanentes e descartaveis como
cistoscdpico, ureteroscopio semirrigido e flexivel, nefroscopio, ressectoscépio, assim como
materiais utilizados durante as cirurgias endoscopicas (dilatadores, cateteres, litotridores e
pingas endoscopicas).

17. Compreender os diferentes tipos de energia usados em cirurgia e suas aplicagoes.

18. Dominar o manejo dos diferentes tipos de cateteres essenciais a pratica da especialidade:
sondas vesicais, nefrostomias e cateteres ureterais, nos seus mais diversos materiais e
tamanhos.

19. Realizar sondagem vesical de demora, assim como ter conhecimento sobre as dificuldades
inerentes ao procedimento e suas complicac¢des.

20. Inferir sobre os custos da pratica médica e utilizd-los em beneficio do paciente mantendo
os padroes de exceléncia. Analisar a relacdo custo/beneficio para as boas praticas na indicacao
de medicamentos e exames complementares.

21. Realizar pesquisa clinica nas bases de dados cientificas e conhecer o essencial de
metodologia cientifica para apresenta¢cdes em sessdes clinicas e formulacdao de trabalhos
cientificos.

22. Demonstrar cuidado e respeito na interacdo com os pacientes e familiares, considerando

valores e crencas.



23. Valorizar os conceitos fundamentais da ética médica em toda sua abrangéncia.

24. Avaliar os aspectos médico-legais envolvidos no exercicio da pratica médica.

25. 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 complicagoes.

26. Estabelecer relacdo respeitosa com demais médicos e equipe multiprofissional, além dos
demais funcionarios da Instituicao.

27. Capacita-ser para discussao de artigos cientificos, apresentacdo de casos clinicos e
seminarios.

28. Demonstrar, sob supervisao, as habilidades técnicas adquiridas em todos os procedimentos
para essa etapa de sua formacao.

29. Dominar a técnica dos exames fisico genital (exame digital retal); Peniscopia; Pielografia
ascendente; Semiologia para disfuncdo erétil; Teste de erecao farmaco induzida;
Urofluxometria.

30. Dominar a realizacdo de exames endoscépicos de pequena complexidade; Bidpsias
penianas e escrotais; Pung¢des percutidneas e endocavitarias com intuito de biépsia e/ou
drenagem; Ultrassonografia basica do trato urindrio inferior e superior e de 6érgdos genitais

31. Dominar a técnica cirurgica das seguintes cirurgias de pequena e média complexidade:
Abscesso periuretral- tratamento cirurgico; Bidpsia escrotal; Bidopsia peniana; Biopsia
prostatica guiada por ultra-som; Bidpsia renal cirdrgica / por puncao; Bidpsia testicular;
Cistolitotomia; Cistostomia: cirurgica e por puncdo; Correcdo cirurgica de hidrocele; Correcao
cirargica de varicocele; Colocacao cirurgica de duplo ]J; Correcdo cirurgica de torcao do
testiculo; Dilatagcdo uretral; Drenagem de abscesso de epididimo; Drenagem de abscesso
escrotal; Eletrocauterizacao de lesdes cutianeas genitais; Epididimectomia;
Espermatocelectomia; Exerése de cisto epididimario; Exérese de cisto escrotal; Extracao
cirdrgica de corpo estranho uretral; Extragdo cirurgica de corpo estranho vesical; Implante de
protese testicular; Implante de cateter intra-peritonial para didlise; Incisdo de prepucio;
Instilacdo vesical ou uretral; Litotripsia Extracorporea por ondas de choque; Meatotomia
uretral; Orquiectomia; Orquipexia de testiculo palpavel; Plastica de freio balano prepucial;
Plastica escrotal; Postectomia; Prostatectomia a céu aberto; Puncdo da tdnica vaginal; Puncao e
aspiracdo vesical; Reducdo de parafimose; Resseccdo parcial escrotal; Tratamento do
priapismo; Uretrostomia; Ureterolitotomia aberta; Vasectomia (Cirurgia Esterilizadora

Masculina)



32. Dominar a realizacdo das seguintes procedimentos endouroldgicos: Retirada e colocagao
de cateteres uretrais e vesicais; Biopsia endoscopica de bexiga; Cateterismo ureteral;
Cistoscopia; Colocacdo endoscopica de duplo ]J; Corpo estranho extracdo endoscoépica;
Dilatacdo uretral; Uretroscopia; Ureterorrenoscopia diagnéstica; Uretrotomia interna

33. Dominar o atendimento das urgéncias urolégicas.

COMPETENCIAS AO TERMINO DO SEGUNDO ANO- R2

1. Demonstrar conhecimento e seguranca na conduc¢do da cirurgia de acordo com os

principios da boa pratica.
2. Avaliar, diagnosticar e tratar as complicagdes cirurgicas intra e pds-operatorias.

3. Estimar e realizar a avaliacdo pré-cirturgica e planejamento operatério para cirurgias de

médio e grande porte.

4. Dominar a indicacdo de reintervenc¢do nas intercorréncias do pés-operatdrio e instituir a

terapéutica apropriada.

5. Avaliar as indicagdes, contraindicacdes e as complicacbes de cada procedimento
recomendado para o paciente.

6. Avaliar as indicagdes, assim como interpretacdo e realizacdo de estudo urodinamico e
fluxometria.

7. Avaliar a indicagao e interpretacdo dos exames pertinentes do pré-operatério de todos os
orgdos e sistemas de sua area de atuagdo.

8. Colaborar nas atividades clinicas de rotina: anamnese e exame clinico em ambulatério,
enfermarias, avaliagdes externas e de urgéncia.

9. Dominar as bases da videolaparoscopia: indicagdes e riscos. As alteracdes da fisiologia. Os
efeitos do pneumoperitonio. As vantagens e desvantagens da cirurgia minimamente invasiva.
10. Demonstrar as habilidades praticas sobre os principios da videocirurgia (material, acessos,
técnica, contraindica¢des, conversdes entre outros), incluindo as tarefas mais simples da
cirurgia com acesso minimamente invasivo: posicionamento do paciente na mesa operatoria,
sistemas de imagem e de insuflagdo de gases.

11. Dominar a realizacdo de procedimentos endouroldgicos de média complexidade.

12. Manejar o diagnéstico e tratamento da incontinéncia urinaria feminina e masculina.



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

14. Respeitar os valores culturais e religiosos dos pacientes oferecendo o melhor tratamento.
15. Disponibilizar o suporte solicitado para os pacientes e familiares especialmente nos casos
de terapéutica paliativa.

16. Desenvolver competéncias com habilidades técnicas para realizagdo de cirurgias de médio
porte e auxiliar cirurgia de grande porte do Programa Basico de Urologia sob supervisao.

17. Demonstrar, sob supervisao, as habilidades técnicas adquiridas em todos os procedimentos
para essa etapa de sua formacao.

18. Dominar a realizagdo de exames endoscopicos de alta complexidade e Estudos
urodinamicos.

19. Dominar a técnica da realizacdo dos seguintes procedimentos endoscdpicos e
laparoscépicos :Aspiracao vesical de retencao urinaria por coagulo; Biopsia endoscépica de
ureter; Cistolitotripsia percutanea; Cistolitotripsia transuretral; Colocacdo nefroscépica de
duplo J; Eletrocoagulacio endoscopica de uretra; Vaporizagdo da prdéstata; Extracao
endoscopica de cdalculo vesical; Hemostasia endoscépica da loja prostatica; Laparoscopia em
auséncia testicular; Meatotomia endoscopica de ureter; Ressec¢do de valvula de uretra
posterior; Resseccdo endoscépica da prostata; Resseccdo endoscopica de colo diverticular de
bexiga; Resseccao endoscopica de polipos vesicais; Resseccdo endoscopica de ureterocele;
Retirada endoscdpica de calculo de ureter; Tratamento endoscoépico da incontinéncia urinaria;
Ureterolitotripsia endoscopica semirigida.

20. Dominar a técnica operadoria das cirurgias de média complexidade: Abscesso renal ou
perirrenal - drenagem cirurgica; Acesso percutaneo para nefroscopia sob fluoroscopia ou ultra-
som; Amputacdo parcial do pénis; Amputacdo total do pénis; Bexiga psoica; Bidpsia cirurgica de
ureter; Nefroureterectomia bilateral em doador de multiplos 6rgaos; Cistectomia parcial;
Cistoplastia redutora; Cistorrafia por trauma; Corre¢do de hipospadia distal e médio peniana;
Diverticulectomia; Esfincterotomia; Exploragdo cirtrgica do deferente; Extracdo cirurgia de
corpo estranho ou calculo uretral; Fistula arteriovenosa para hemodialise; Fistulas urinarias -
correcdo cirurgica; Implante de protese peniana; Linfadenectomia inguinal ou iliaca;
Linfadenectomia pélvica; Lombotomia exploradora; Marsupializagdo de cistos renais;
Meatoplastia uretral; Nefrectomia simples; Nefrectomia radical; Nefroureterectomia radical;
Nefrolitotomia simples; Nefropexia; Nefrorrafia; Nefrostomia a céu aberto / percutanea;
Orquipexia - testiculo nao-palpado; Pielolitotomia com nefrolitotomia simples; Pieloplastia

aberta; Pielostomia; Pielotomia exploradora; Plastica de corpo cavernoso; Prostatotomia;



Prostatovesiculectomia radical; Reimplante uretero-vesical; Reparagdo plastica por trauma
testicular; Resseccdo cirurgica de ureterocele; Resseccdo de caruncula uretral; Resseccao
endoscépica de colo vesical; Tratamento cirdrgico de diverticulo uretral; Tratamento cirurgico
de doenga de Peyronie; Tratamento cirtirgico de fratura do pénis; Tratamento cirdrgico de
incontinéncia urindria por cirurgia aberta; Tratamento cirtrgico do priapismo; Tratamento da
incontinéncia urinaria por suspensao endoscopica do colo vesical; Tratamento de incontinéncia
urindria por Sling vaginal, transobturatdrio ou abdominal; Tratamento dos prolapsos genitais
femininos; Ureterectomia; Ureterostomia cutdnea; Uretroplastia anterior; Vesicostomia

cutianea

COMPETENCIAS AO TERMINO DO TERCEIRO ANO- R3

1. Estimar e realizar a avaliacdo pré-cirurgica e planejamento operatério de cirurgias de
médio e grande porte.

2. Realizar cirurgias de médio e grande porte.

3. Dominar os principios do transplante e da capitagao renal.

4. Estimar a relagdo custo/beneficio para o tratamento das doencas em sua area de atuacdo
visando selecionar os métodos de investigacao diagndstica adequados e a melhor terapéutica,
mantendo sempre a qualidade do atendimento.

5. Identificar a gravidade do quadro apresentado pelo paciente e priorizar a atencdo do
cuidado.

6. Dominar o manejo diagnéstico e terapéutico de neoplasias do trato génito-urindario, assim
como analisar os exames pertinentes;

7. Dominar a realizacao de procedimentos endourolégicos de alta complexidade.

8. Avaliar o diagnéstico e terapéutica concernentes as cirurgias funcionais e de reconstrucao
do aparelho urogenital, deformidades congénitas ou adquiridas, tumorais e instituir
terapéutica pertinente.

9. Avaliar a fisiopatologia, diagndstico e terapéutica de infertilidade masculina, de disfuncao
erétil e do hipogonadismo;

10. Avaliar o diagndstico e tratamento de condi¢cdes uroldgicas infantis.

11. Dominar a técnica cirurgicas de deriva¢des urinarias;

12. Manter relagdo médico-paciente ética e dindmica ajudando-o e aos familiares nas decisoes

a serem tomadas para a investigacdo da doenga e nas situagdes que envolvam os cuidados



paliativos;

13. Contribuir na formagdo e ensino dos residentes do segundo e primeiro ano, sob supervisdao
do preceptor, assim como demonstrar capacidade de lideranca na equipe médica.

14. Ser capaz de trabalhar em equipe exercendo lideranca, mas dividindo a responsabilidade
dos cuidados dos pacientes com os demais integrantes da equipe de satde.

15. Tomar decisdes sob condi¢des adversas na emergéncia e no intra-operatério, com controle
emocional e equilibrio, demonstrando seus conhecimentos e sua lideranca no sentido de
minimizar eventuais complica¢des, mantendo consciéncia de suas limitagdes.

16. Compreender suas responsabilidades e limita¢des. Saber fazer e aceitar criticas buscando
aprimorar seus conhecimentos e habilidades.

17. Manter constante seus processos de aprendizagem (aprender a aprender) buscando
melhorar sua expertise, procurando sempre prestar um atendimento de qualidade maxima.

18. Aplicar seus conhecimentos e habilidades na prevencdo da doenca e na promocdo da saude.
19. Demonstrar, sob supervisao, as habilidades técnicas adquiridas em todos os procedimentos
urologicos, desde pequena a grande porte.

20. Compreender as bases da cirurgia rob6-assistida: particularidades, indica¢des e riscos.

21. Dominar a técnica dos exames endoscdpicos de alta complexidade.

22. Dominar a técnica cirurgicas das seguintes procedimentos cirurgicos: Oncologia urologica;
Cirurgias radicais; Transplante renal; Deriva¢des Urinarias; Cirurgias laparoscopicas; Cirurgias
reconstrutivas  urologicas;  Cirurgias endouroldgicas; ureterorrenoscopia flexivel;
ureterorrenolitotripsia flexivel a laser; utilizacdao de laser em urologia;;

23. Dominar a técnica cirdrgica das cirurgias de alta complexidade: Adrenalectomia;
Ampliacdes vesicais e condutos continentes; Angioplastia renal; Autotransplante renal;
Cistectomia radical; Cistectomia total; Cistouretroplastia - neouretra proximal; Correcao
cirargica de extrofia vesical; Correcao de epispadia; Corre¢do de fistulas urinarias complexas;
Correcao de hipospadias proximais; Emasculacao; Enterocistoplastia; Enucleagdo de tumor
renal; Epididimovasostomia; Implante de proétese peniana inflavel; Implante de esfincter
urindrio artificial; Linfadenectomia retroperitoneal; Marsupializacdo de linfocele; Nefrectomia
parcial; Nefrectomia radical; Nefrolitotomia anatréfica; Nefroureterectomia com ressec¢ao
vesical; Neobexiga; Reconstrucao peniana por retalho cutaneo a distancia; Ressec¢ao de tumor
uretral; Resseccao endoscOpica da prdstata com laser; Revascularizacdo renal; Transplante
renal; receptor e doador; Tratamento cirurgico de incontinéncia urinaria masculina; Tumores

retro peritoneais malignos; Ureteroileocistoneostomia; Ureteroileostomia cutanea; Ureterolise;
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Ureteroplastia; Ureterosigmoidoplastia; Ureterosigmoidostomia;
Ureteroureterocistoneostomia;  Ureteroureterostomia  cutdnea;  Ureteroureterostomia;
Uretroplastia posterior; Vaso-vasostomia;

24. Dominar a técnica da realizacdo dos seguimentos: Correcao laparoscopica de refluxo
vésico ureteral; Endopielotomia endoscopica (retrégrada, anterégrada); Ligadura
laparoscépica de vasos espermaticos; Linfadenectomia pélvica laparoscoépica; Linfadenectomia
retroperitoneal laparoscépica; Marsupializacao laparoscopica de cistos renais; Marsupializacao
laparoscépica de linfocele; Nefrectomia laparoscopica, doador de rim; Nefrectomia radical
laparoscépica; Nefrectomia parcial laparoscopica; Nefrectomia total laparoscépica;
Nefrolitotripsia percutanea; Pieloplastia laparoscépica; Prostatovesiculetectomia radical
laparoscépica; Tratamento endoscopico de tumores do trato wurinario superior
(retrégrado/anterdgrado); Ureterolitotomia laparoscopica; Ureterorrenolitotripsia flexivel a

laser

Rosana Leite de Melo Sebastido José Westphal
Secretaria Executiva da CNRM Presidente da SBU
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