Edital Prova Categoria Especial - Salvador

24/03/2010
17 de julho de 2010

EDITAL DE CONVOCACAO DO EXAME DE SUFICIENCIA CATEGORIA ESPECIAL PARA OBTENCAO
DO CERTIFICADO DE ATUACAO NA AREA DE HEPATOLOGIA 2010

Local: Salvador - BA

Data da prova: 17 de julho de 2010

Pelo presente edital, a Sociedade Brasileira de Hepatologia (SBH) comunica a realiza¢do de
exame de suficiéncia para obtenc3o do Certificado de Atuagdo na Area de Hepatologia.

DAS INSCRICOES:

1.1. A inscricdo do candidato automaticamente subentende que o mesmo tenha
conhecimento das normas e condi¢des estabelecidas neste Edital, e na tacita aceitacdo das
mesmas, ndo podendo, portanto, alegar desconhecimento.

1.2. Os certificados terdo validade por 5 (cinco) anos, sendo renovavel segundo as
normas estabelecidas pela Comissdo Nacional de Acreditacdo AMB/CFM.

1.3. A Inscricdo deve ser feita pessoalmente na sede SBH ou enderecada a mesma, por
meio de SEDEX ou similar, no periodo de 01 de abril a 18 de junho de 2010 (data de postagem)
juntamente com o pagamento de taxas e emolumentos no valor de RS 400,00 (quatrocentos
reais), com desconto de RS 100,00 (cem reais), que equivale a 25% para associados quites com
a anuidade da SBH e/ou da AMB, por meio de cheque cruzado nominal a Sociedade Brasileira
de Hepatologia.

1.4. A prova tedrica serd realizada no Bahia Othon Palace Hotel na cidade de Salvador
no dia 17 de julho de 2010 das 08h00 as 12h00 horas,

1.5. A prova oral sera realizada no mesmo local do item 1.4 no periodo da tarde em
horario a ser definido

1.6. Caso o candidato ndo comprove os pré-requisitos, o valor da taxa de inscricao sera
devolvido em 50% do valor pago, sem corregdes.



PRE-REQUISITOS PARA A INSCRIGCAO:

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

2.2. Ter mais de 15 (quinze) anos de formado em Medicina;

2.3. Ser portador do Titulo de Especialista em Gastroenterologia (FBG/AMB);

2.3.1. Apresentar comprovantes de:

2.3.1.1. Tese de Mestrado ou doutorado em Hepatologia ja defendidas ou

2.4, Estar exercendo atividades na especialidade por no minimo 6 anos.

2.5. Ser apresentado por 2 (dois) sdcios da Associagao de Especialidade de sua regido

de trabalho (cidade ou estado) que devem descrever as atividades profissionais do postulante.

DOS DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA INSCRICAO:

3.1. Enviar curriculo impresso, gravado em CD, e por e-mail (obrigatério) para
secretaria@sbhepatologia.org.br anexando as cdpias xerograficas dos documentos e seguindo
as instrugGes do modelo anexo. Apresentar documentos especificos da area de Hepatologia
(cursos, estagios; congressos e trabalhos cientificos);

3.2. Copia xerografica do Diploma de Médico
3.3. Copia xerografica da Carteira de Inscricdo no CRM de seu estado
3.4, Copia de documento que comprove regularidade com o Conselho Regional de

Medicina (comprovante de pagamento da anuidade do CRM) e com a SBH

3.5. Uma foto recente 3x4
3.6. Comprovantes de exercicio das atividade na especialidade solicitado no item 2.4
3.7. Documento de apresentac¢do de sdcios, solicitado no item 2.5

Endereco para correspondéncia: Sociedade Brasileira de Hepatologia — Avenida Brigadeiro
Faria Lima, 2391, Conj. 102, CEP 01452-000, S3o Paulo - SP.



DA CONFIRMAGAO DA INSCRICAO:

4.1. Os inscritos receberdo confirmacgdo da inscricdo através de correspondéncia oficial da SBH
e lista apresentada no site da sociedade.

4.2 Caso ndo obtenham a confirmacgao, deverdo entrar em contato com a SBH através de do
telefone 11 3812-3253 11 3812-3253 ou e-mail secretaria@sbhepatolgia.org.br

DAS PROVAS:

5.1 Prova escrita : A prova de conhecimentos constara de 70 perguntas do tipo
“multipla escolha”, valendo cada uma delas 1,0 ponto.

5.2 Andlise curricular:

521 MODELO E NORMAS DE PREEENCHIMENTO DO CURRICULO

Folha de rosto:

1. Titulo: Curriculo para o EXAME DE SUFICIENCIA CATEGORIA ESPECIAL PARA OBTENGAO DO
TITULO DE ESPECIALISTA EM HEPATOLOGIA 2010

2. Nome do candidato:
3. Data:

4, Data e local do exame:

Bloco 1 — Dados Pessoais

1. Identificacdo: Nome, Data, e Naturalidade, Cadastro de Pessoa Fisica (CPF)
2. Data e local da formatura (cépia do diploma)
3. Inscrigao no C.R.M.

4. Endereco para correspondéncia, telefone / fax / e-mail.



Anexar cépia dos documentos numerados nesta ordem

Bloco 2 — Titulos Universitarios: Mestrado, Doutorado e Livre Docéncia (no minimo com 1
ano de duragao).

Obs: Os Titulos de Mestre e Doutor s6 serdao pontuados quando for comprovada a legitima
certificacdo em Hepatologia.

Bloco 3 - Atividade de Docéncia em Hepatologia: Professor Assistente, Adjunto ou Professor
Titular.

Anexar comprovantes referendados pela Instituicdo de Ensino

Conclusdo de Residéncia em Gastroenterologia reconhecida pela Comissdo Nacional de
Residéncia Médica (CNRM).

Anexar certificado de conclusdo da atividade

Bloco 4 — Estagios ou Cursos de Pés-Graduagdao com duragdo minima de um ano em
Hepatologia, reconhecidos por entidades governamentais ou a critério da CITEH. NAO SERA
RECONHECIDO COMO ESTAGIO PERIODO DE TREINAMENTO EM HEPATOLOGIA DURANTE
RESIDENCIA MEDICA.

Anexar copia dos certificados dando énfase a duragdo da atividade

Bloco 5 — Freqiiéncia a Congressos, Jornadas, Simpodsios e Cursos na drea de Hepatologia,
sujeitos a validagao feita pela CJTEH.

Anexar os necessarios para atingir a pontua¢do maxima,

Participacdo como Palestrante ou Conferencista em Mesas Redondas, Simpdsios, Coldquios e
Debates, assim como aulas ministradas em cursos na area de Hepatologia,

Anexar os necessarios para atingir a pontuag¢do maxima

Temas Livres, apresentagGes de trabalhos como temas livres ou pdsteres relacionados a
hepatologia.



Anexar os necessarios para atingir a pontua¢do maxima

BLOCO 6 Publica¢g6es em revistas indexadas e capitulos de livros de Hepatologia

Anexar separatas ou cdpias para atingir a pontuagdo maxima.
Para detalhe da pontuacgado ver tabela de pontuagao do curriculo anexo

53 Prova oral: Com abrangéncia da area de atuacdo declarada.

DA PRESTAGAO DAS PROVAS:

6.1 Sera realizado por ocasidao do Xlll Simpésio Internacional de Terapéutica em Hepatites
Virais que acontece na cidade de Salvador no periodo de 14 a 17 de julho de 2010 e elaborado
pela Comissdo Julgadora do Titulo de Especialista em Hepatologia (CJTEH).

6.2. A CJTEH somente realizara as provas do concurso com a presenca minima de dois de
seus membros

6.3. Na prova de titulos, os critérios de valoriza¢cdo de cada item constam do anexo 1, com
pontua¢do maximo de 30 pontos.

6.4. Os casos omissos serdo resolvidos pela CJITEH

DO JULGAMENTO DAS PROVAS:

As notas do exame para certificado de atuacdo da area de Hepatologia servirdo para critério de
aprovacdo da comissdo e ndo serdo divulgadas. O exame escrito terd peso 7 e a os titulos peso
1 e prova oral peso 2. Para aprovac¢do do candidato a média ponderal devera ser superiora 6 e
sera exigido que o candidato consiga o minimo de 60% de acerto na prova escrita.

DIVULGAGCAO DOS RESULTADOS:

8.1 Os aprovados receberdo notificagdo através de correspondéncia oficial da SBH e
lista apresentada no site da sociedade em até 72 horas apds término da prova.



8.2 O gabarito da prova sera divulgado no site da SBH, em até 24 horas apds término
da prova.

8.3 Em caso de discordancia entre a opinido do candidato e as respostas da Comissao
para o resultado das questGes, o candidato devera postar recurso por escrito encaminhando
via e-mail secretaria@sbhepatologia.org.br

PROGRAMA DA PROVA:

Metabolismo da bilirrubina e seus disturbios hereditarios
Testes de funcdo hepatica

Métodos diagndsticos por imagem

AlteracGes hematoldgicas e da hemostasia na doencga hepatica
Doencas vasculares do figado

O figado na faléncia circulatdria

Diagndstico diferencial das ictericias no adulto

Ictericia na infancia

Ictericia pds-operatodria

Colestase

Figado e gravidez

Doenca hepatica gordurosa ndo alcodlica

Insuficiéncia hepatica fulminante

O figado e as infeccbes

O figado nas parasitoses

Esquistosomose hepatica

O Figado e a Sindrome da imunodeficiéncia adquirida
Figado e drogas

Doenca hepatica alcodlica

Hepaite pelo virus A, B, C, D, E, G

Hepatite por outros virus



Hepatite auto-imune

Doenca de Wilson
Hemocromatose

Deficiéncia de alfa-1-antitripsina
Doengas metabdlicas na Infancia
Colangite esclerosante primaria
Cirrose biliar primaria

Cirrose hepatica

Hipertensao portal

Ascite

Sindrome hepatorrenal
Sindrome hépato-pulmonar
Peritonite bacteriana espontanea
Encefalopatia hepatica

Nodulos benignos hepaticos e lesGes cisticas
Tumores primitivos do figado
Tumores secundarios do figado
Litiase biliar

Transplante hepatico

BIBLIOGRAFIA:

Feldman M, Fridman L, Brandt L — Sleisenger e Fordtran”s Gastrointestinal and Liver
Diseases

Schiff ER, Sorrell MF & Maddrey CW — Diseases of the Liver
Scherlock S, Dooley J — Diseases of the liver and Biliary System
Além das publicac¢des oficiais das

Sociedade Brasileira de Hepatologia — Revista GED e Arquivos de Gastroenterologia



American Association for the Study of Liver Disease (AASLD) — Hepatology
European Association for the Study of the Liver (EASL) — Journal of Hepatology

International Association for the Study fo the Liver (IASL) — Liver International.

Xl VALIDADE:

O Certificado de Atuac3o na Area de Hepatologia tera validade por 5 (cinco) anos, devendo ser
renovado de acordo as normas estabelecidas pela Comissdao Nacional de Acreditacdo
(AMB/CFM).

O CERTIFICADO DE ATUAGAO NA AREA DE HEPATOLOGIA SERA ENTREGUE PELA ASSOCIAGAO
MEDICA BRASILEIRA (AMB); OS CANDIDATOS APROVADOS NO CONCURSO DEVERAO
ENCAMINHAR A SBH UM CHEQUE NOMINAL A ASSOCIAGAO MEDICA BRASILEIRA, CRUZADO,
NO VALOR DE RS 250,00 (DUZENTOS E CINQUENTA REAIS), EXIGIDO PELA AMB PARA
CONFECGAO DO RESPECTIVO DIPLOMA.

TENDO EM VISTA QUE OS CURRICULOS NAO SERAO DEVOLVIDOS, SOLICITAMOS AOS
CANDIDATOS QUE SEJAM ENVIADAS COPIAS XEROGRAFICAS PARA COMPROVAGAO
CURRICULAR.



