EDITAL DO IV EXAME DE SUFICIENCIA PARA OBTENGCAO
DO CERTIFICADO DA AREA DE ATUAGCAO EM MEDICINA DO SONO
EDICAO - 2015

Pelo presente EDITAL a Comissdo Mista da Area de Atuacio em Medicina do Sono da AMB
formada por representantes das Sociedades de Especialidade - Associacdo Brasileira de
Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico Facial, Academia Brasileira de Neurologia, Sociedade
Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, Associacdo Brasileira de Psiquiatria e Sociedade
Brasileira de Clinica Médica, nos termos da Resolu¢do CFM n2. 2.116/2015, torna publico que
esta aberto o periodo de inscrigio para o IV EXAME DE SUFICIENCIA PARA OBTENCAO DO
CERTIFICADO DA AREA DE ATUACAO EM MEDICINA DO SONO mediante as disposicdes

estabelecidas neste Edital.

1- DA INSCRICAO NO EXAME
A inscricdo no presente exame implica no conhecimento e tacita aceitacdo das condig¢des

estabelecidas neste edital, ndo podendo o candidato alegar desconhecimento.

1.1.D0 PERIODO DE INSCRICAO
0 periodo de inscri¢ao tem inicio a partir da data de publicacao do Edital e término as 00h00
do dia 30/10/2015. Nao serdo aceitas inscri¢des, documentos, curriculum e comprovantes

apds este prazo.

1.1.1. Antes de efetuar a inscricdo o interessado em participar do referido exame, deve

conhecer o edital e certificar-se que preenche todos os requisitos nele exigidos.

2. PRE REQUISITOS PARA INSCRICAO
No ato da inscricio o candidato deverd comprovadamente atender aos seguintes pré-

requisitos:

2.1. Ser médico regularmente inscrito no Conselho Regional de Medicina (CRM) com nimero

de registro definitivo e em pleno gozo de seus direitos,

2.2. Ser portador do Titulo de Especialista conferido pela Associagdo Médica Brasileira (AMB)
em uma das especialidades: Otorrinolaringologia, Pneumologia, Neurologia, Psiquiatria, Clinica

Médica, ou,



2.2.1. Ser portador do Titulo de Especialista conferido pelo Ministério da Educacdo e
Cultura/Comissdao Nacional de Residéncia Médica em wuma das especialidades:

Otorrinolaringologia, Pneumologia, Neurologia, Psiquiatria, Clinica Médica, e,

2.2.2. De acordo com a determinacdo da Associacdo Médica Brasileira serd permitido

para este exame a inscricdo dos profissionais médicos portadores do Titulo de Especialista

conferido pelo Ministério da Educacdo e Cultura/Comissdo Nacional de Residéncia Médica

conforme descrito no item 2.2.1.

2.3. Comprovar, obrigatoriamente, os 03 (trés) quesitos abaixo:

a) Ter concluido no minimo 800 (oitocentas) horas de treinamento em medicina do sono

em:

- Cursos e/ou estagios em instituicoes de ensino reconhecidas pelas Sociedades de
Especialidades de Otorrinolaringologia, Pneumologia, Neurologia, Psiquiatria e Clinica

Médica, ou,

- Cursos e/ou estagios coordenados por um dos profissionais médicos detentores do

certificado de area de atuagdo em medicina do sono pela AMB;

b) Comprovar ter realizado a leitura e laudado no minimo 200 (duzentas)

polissonografias, e,

c) Apresentar declaragdo assinada e com firma reconhecida, de acordo com o modelo
indicado neste edital, por 02 (dois) profissionais médicos, portadores do certificado da
area de atuagdo em medicina do sono expedido pela Associagdo Médica Brasileira, que
confirmem a veracidade das informacgoes prestadas pelo candidato em relagdo ao item

2.3 alineas “a” e “b” deste edital.

3- DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA INSCRICAO
Os interessados em participar do referido exame deverdo, obrigatoriamente, no prazo previsto

neste edital, encaminhar os seguintes documentos:

3.1. Requerimento de inscricdo devidamente preenchido, de acordo com o modelo indicado
neste Edital, o qual sera disponibilizado pelas Sociedades de Especialidades em seus meios de

comunicagao.



3.1.1. No caso da Otorrinolaringologia os profissionais desta especialidade deverdo

fazer a inscricao mediante cadastramento no site

www.aborlccf.org.br/provamedicinadosono.

3.1.2. 0 requerimento de inscricio devera ser impresso, assinado e anexado juntamente

com o curriculum e demais documentos solicitados para inscricio, e enviado a ABORL-

CCF, no prazo fixado neste instrumento e no endereco indicado no item 4.1. ;

3.2. Cépia autenticada da inscrigao definitiva no Conselho Regional de Medicina;

3.3. Certidao ético-profissional emitida pelo Conselho Regional de Medicina da jurisdicdo do

candidato;

3.4. Copia autenticada do Titulo de Especialista, emitido pela Associagdo Médica Brasileira,
(frente e verso) em uma das seguintes especialidades: otorrinolaringologia, pneumologia,

neurologia, psiquiatria e clinica médica, ou,

3.4.1. Copia autenticada do Titulo de Especialista conferido pelo Ministério da Educacao e
Cultura/Comissao Nacional de Residéncia Médica (frente e verso) em uma das especialidades:

Otorrinolaringologia, Pneumologia, Neurologia, Psiquiatria, Clinica Médica.

3.5. Carta assinada, e com firma reconhecida, por 02 (dois) profissionais médicos, portadores
do certificado de area de atuagcdo em medicina do sono, que confirmem a veracidade das

informagdes prestadas pelo candidato em relagdo ao item 2.3 alineas “a” e “b” deste edital.

3.6. Comprovante do pagamento da taxa de inscri¢io;

3.7.Curriculum, com os documentos comprobatérios das atividades profissionais na area de
atuacdo em medicina do sono, encadernado e preenchido seguindo obrigatoriamente o
estabelecido neste edital. Curriculum nao preenchido de forma adequada implicara no prejuizo

da pontuagdo do candidato.

3.7.1. Todas as informacdes relativas a qualificacdo profissional e académica prestadas no
Curriculum deverdo, obrigatoriamente, ser comprovadas mediante cdpias dos certificados,

anexados na sequéncia do preenchimento de cada pagina.

3.7.2. Nao serdo apreciados os curriculos que nio seguirem as determinagdes de organiza¢io

previstas neste edital, atribuindo-se a estes curriculos a nota 0 (zero).
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3.73. O candidato é responsavel pela veracidade das informacdes prestadas e pela

autenticidade da documentacao apresentada, sob as penas da Lei.

4. DA FORMA DE INSCRICAO
As inscricoes deverdo ser formalizadas pelos candidatos seguindo um dos procedimentos

abaixo descritos:

4.1. PESSOALMENTE, com a entrega da documentacdo, até o dia 30/10/2015, na sede da
Sociedade de Especialidade do candidato, das 8h00 as 17h00, de segunda a sexta-feira, a
excecdo da Academia Brasileira de Psiquiatria em que os candidatos devem observar o horario

de expediente, das 9h00 as 17h00, de segunda a sexta-feira.

v' Otorrinolaringologia: Avenida Indianépolis, 1287 - Indiandpolis - Sdo Paulo/SP -
CEP 04063-002. Tel. (11) 5053-7500.

v" Pneumologia: SCS - Quadra 1 - Bloco K - Sala 203 - Brasilia/DF - 70398-900 - Ed.
Denasa - Telefone: 0800 61 6218.

v" Neurologia: Rua Vergueiro 1353 - sala 1404 - 14° andar - Torre Norte Top Towers
Office - Sdo Paulo/SP - CEP: 04101-000 Tel. (11) 5084-9463/5083-3876.

v Psiquiatria: Rua Buenos Aires, 48 - 32 andar - Condominio Golden Corporate - Centro
- Rio de Janeiro - R] - CEP: 20070-022 - Tel: (21) 2199-7500.

v" Clinica Médica: Rua Botucatu, n® 572 - conj. 112 - Vila Clementino - S0 Paulo - SP -
CEP: 04023-061 - Tel: (11) 5908-8381.

Ou,

4.2.VIA SEDEX, COM AVISO DE RECEBIMENTO, com envio da documentacio, postada até o
dia 30/10/2015, valendo como comprovacdo dentro do prazo o carimbo dos correios, para o
endereco da Sociedade de Especialidade do candidato no endereco descrito acima.
Documentos postados apds esta data serdo devolvidos e a inscricdo indeferida de oficio pela

Comissdo Mista da Area de Atuacio em Medicina do Sono da AMB.

4.2.1. Quando a op¢do de envio for via sedex o candidato devera encaminhar a Sociedade de
Especialidade a qual pertence aos cuidados da Comissdo Mista da Area de Atuacdo em

Medicina do Sono da AMB.

5- DO VALOR DA INSCRICAO

O valor da taxa de inscrigdo é:



5.1. R$ 900,00 (novecentos reais) para associados adimplentes junto a uma das Sociedades de
Especialidade de Otorrinolaringologia, Pneumologia, Neurologia, Psiquiatria e Clinica Médica,

e)

5.2. R$ 900,00 (novecentos reais) para sécios adimplentes junto a Associacio Médica

Brasileira, e,

5.3. R$ 1.800,00 (hum mil e oitocentos reais) para nio socios de uma das Sociedades de

Especialidade da area de atuagdo e ndo sdcios da Associagdo Médica Brasileira.

5.1. O pagamento da taxa de inscricdo devera ser efetuado, impreterivelmente, até o dia 30 de
outubro de 2015, por meio de boleto bancario que serd gerado de acordo com a logistica de
cada uma das Sociedades de Especialidades envolvidas neste exame de suficiéncia. Nao ser3,
consequentemente, aceito o pagamento da taxa de inscricdo por outro meio que o especificado
neste edital. No caso da otorrinolaringologia os profissionais desta especialidade

deverdao imprimir o boleto bancario pelo site www.aborlccf.org.br/provamedicinadosono

no local indicado para inscri¢do no referido exame.

5.1.1. Aquele candidato que no ato da inscri¢do efetuar o pagamento como ndo sécio de uma
das Sociedades de Especialidade ou ndo s6cio da Associagdo Médica Brasileira, ndo podera
posteriormente modificar a categoria de inscricdo ainda que esteja adimplente com uma

daquelas institui¢des, ndo havendo neste caso devolugdo do valor pago.

5.1.2. Nao sera em hipétese alguma concedida a isengio total ou parcial de pagamento do valor

da taxa de inscrigao.

5.1.3. Em caso de reprovacido nio havera devolucdo do valor pago a titulo de inscrigao.

5.2. Na hipédtese de desisténcia em participar do exame, o candidato devera encaminhar a
solicitagdo, por escrito, via e-mail ou via correios, a Sociedade de sua especialidade, até o dia
27/11/2015, justificando o motivo do cancelamento e os dados bancarios. Sera reembolsado
ao candidato 20% (vinte por cento) do valor efetivamente pago no prazo de 05 (cinco) dias

ateis.

5.3. E vedada a transferéncia do valor pago a titulo de taxa de inscricdo para terceiros ou

repassado para o exame dos anos seguintes.
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5.4. O candidato que necessitar de atendimento especial para realizar o exame devera
encaminhar, até o dia 30 de outubro de 2015, oficio via e-mail ou via correios, com aviso de
recebimento, para a Sociedade de sua especialidade, detalhando as condi¢des necessarias para

realizar o exame na data e local indicados neste edital.

6. DA CONFIRMACAO DA INSCRICAO
6.1. Ap6s o recebimento da documentagio para inscri¢io a Comissdo Mista da Area de Atuacio
em Medicina do Sono da AMB verificard os pré-requisitos estabelecidos para inscricdo e

exigidos neste edital.

6.2. Verificada a auséncia de um dos pré-requisito a inscricdo sera indeferida de oficio pela
Comissdo Mista da Area de Atuagdo em Medicina do Sono da AMB e tal decisdo informada ao

candidato. Desta decisdo ndo cabera recurso.

6.3. O candidato que tiver sua inscricdo deferida receberd, até o dia 19/11/2015, no seu
endereco eletrdnico a confirmagio de sua inscri¢io para o IV EXAME DE SUFICIENCIA PARA
OBTENCAO DO CERTIFICADO DA AREA DE ATUACAO EM MEDICINA DO SONO. O envio de tal

confirmacao serd efetuado pela Sociedade de Especialidade da qual o candidato faz parte.

6.4. A relagdo nominal dos candidatos inscritos sera publicada, até o dia 19/11/2015, nos

meios oficiais de comunicacdo a escolha de cada uma das Sociedades de Especialidades.

7. DAS PROVAS
7.1. O exame para certificagdo em medicina do sono sera constituido por Prova Tedrica, Prova

Teorico-Pratica e Analise Curricular.

7.1.1. A Prova tedrica serd composta por 60(sessenta) questdes, de multipla escolha,
abrangendo conceitos, principios e técnicas da drea de medicina do sono relacionadas as
especialidades de otorrinolaringologia, neurologia, pneumologia e tisiologia, psiquiatria e

clinica médica.

7.1.2. A Prova telrico-pratica serd composta por 40 (quarenta) questdes dissertivas

abrangendo exames de polissonografia e casos clinicos da drea de Medicina do Sono.

7.2. As Provas Teoérica e Tedrico-Pratica serdo realizadas, no dia 12 de dezembro de 2015, as
09h00 (horario de Brasilia) na Cidade de Sdo Paulo/SP, nas dependéncias da Associagdo

Paulista de Medicina na Avenida Brigadeiro Luis Antonio, n? 278 - Bela Vista - Sdo Paulo - SP.



A Comissdo podera eventualmente alterar local e data de realizacdo da prova, e o novo local e

data informados com antecedéncia devida aos candidatos inscritos.

7.2.1. As Prova Teoérica e Teérico-Pratica terdo, cada uma delas, duracio de 2 (duas) horas, nao
podendo o candidato sair do local da prova, antes de decorrido 01 (uma) hora do seu inicio,
apos este prazo deverd entregar o caderno de questoes e folha de respostas ao fiscal presente

no local da prova.

7.2.2. A Prova tera inicio as 09h00 (horario oficial de Brasilia) e o candidato devera
comparecer no local com no minimo 30 (trinta) minutos de antecedéncia. Ap6s o horario
estabelecido para inicio da prova ndo serd permitido o ingresso de candidatos no local de

realiza¢do da prova.

7.2.3. Nas Prova Tedrica e Teorico-Pratica, o candidato recebera o caderno de questdes e
devera assinalar, com caneta de tinta azul ou preta, sua resposta na folha de respostas, a qual
devera ser entregue ao fiscal presente no local da prova, juntamente com o caderno de

questdes.

7.2.4. O preenchimento correto da folha de respostas é de fundamental importancia para
apuracdo dos resultados, devendo, portanto, ser preenchida pelo candidato sem ressalvas ou

rasuras, pois ndo haverd, em hipdtese alguma, substituicdo da folha de respostas.

7.2.5. Em nenhuma hipdtese o candidato podera levar o caderno de questdes e folhas de
respostas. Ao final do exame o candidato deverd, obrigatoriamente, devolver o caderno de

questoes. A ndo devolugdo acarretard na eliminacdo sumaria do candidato do exame.
7.3. Todos os candidatos inscritos serdo submetidos a todas as avaliagdes descritas no item 7.1.

7.4. Nao sera permitido a realizacdo de prova em local e horario diferentes dos estabelecido

neste edital.

7.5. 0 candidato devera comparecer no local da prova munido de caneta de tinta azul ou preta,
e apresentar um dos seguintes documentos de identificacao:

v' (Cédula de Identidade - RG em perfeitas condigdes, ou

v’ Carteira de Identidade do Conselho Regional de Medicina, ou

v Carteira Nacional de Habilitagido com fotografia e dentro do prazo de validade, ou

v

Carteira de Trabalho.



7.6. Durante a realizacdo da prova ndo sera permitido qualquer meio de consulta a livros,
compéndios, periddicos, revistas cientificas, impressos, manuais ou quaisquer outros materiais
ou dispositivos eletrénicos, e sera terminantemente proibido portar qualquer equipamento

eletronico, exemplificando, porém, ndo limitando a aparelho celular, tablet, entre outros.

7.6.1. Antes do inicio da prova os candidatos deverdo deixar todos os seus pertences, em
embalagem de seguranca lacrada, e no local indicado pela Comissdo, devendo permanecer

lacrada durante todo o periodo de realizacdo da prova.
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Rowley JA; Davidson-Ward SL. Best clinical practices for the sleep center adjustment of
noninvasive positive pressure ventilation (NPPV) in stable chronic alveolar
hypoventilation syndromes. | Clin Sleep Med 2010;6(5):491-5009.
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e McCarty DE. Beyond Ockham’s Razor: redefining problem-solving in clinical sleep

medicine using a “five-finger” approach. ] Clin Sleep Med 2010;6(3):292-269.

e Does severity of obstructive sleep apnea/hypopnea syndrome predict
uvulopatopharyngoplasty outcome? Friedman,M; Laryngoscope, 2005 Vol 15, 2109-
2113.

o Kendzerska T; Mollayeva T; Gershon AS; Leung RS; Hawker G; Tomlinson G. Untreated
obstructive sleep apnea and the risk for serious long-term adverse outcomes: A

systematic review. Sleep Med Rev 2014;18:49-59.

e Glidewell R N, Moorcroft W H, PhDb, Lee-Chiong Jr. T. Comorbid Insomnia:Reciprocal
Relationships and Medication Management. Sleep Med Clin 2010;5: 627-646.

9. DO CURRICULUM E DO SISTEMA DE PONTUACAO

A fim de comprovar as principais atividades profissionais na area de atuagdo em medicina do
sono o candidato deverd, obrigatoriamente, apresentar o curriculum encadernado de acordo
com o modelo determinado neste edital. Sendo certo que o nio preenchimento adequado

implicara no prejuizo da pontuagdo do candidato,

9.1. TABELA DE CREDITOS PARA PONTUACAO DO CURRICULUM

Para pontuacio do curriculum serio _considerados, exclusivamente, atividades

diretamente relacionadas a Medicina do Sono.
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= 1 ponto)

/Aulas para residentes ou pds-graduandos na area de Medicina do
Sono (1 hora/aula = 1 ponto)

ATIVIDADES PONTOS PONTUACAO
MAXIMA
Producao intelectual:
Artigo publicado em periddico registrado no Pubmed 10 cada
Capitulo de livro publicado (livro com ISBN) 10 cada 60
Palestras, conferéncias e participagdio em mesa redonda em
eventos Nacionais ou Internacionais reconhecidos ou apoiados
por uma das sociedades de especialidade da area de atuagio em| > €ada
medicina do sono. 5 cada
Participacdo em bancas de trabalhos de conclusio de pds-
graduacdo sensu strito
Pds-graduacao vinculada ao MEC:
Titulo de Livre Docéncia obtido com tese na area de Medicina do 50 50
Sono
30
Titulo de Doutor obtido com tese na 4drea de Medicina do Sono
20
Titulo de Mestre obtido com dissertacido na area de Medicina do
Sono 10
Orientacdo concluida ou em andamento de tese de doutorado na
area de Medicina do Sono
Orientacdo concluida ou em andamento de dissertacao de
mestrado na area de Medicina do Sono
Atividade de ensino em Sono em Instituicao vinculada ao
MEC
10 20
Aulas para graduacdo na area de Medicina do Sono (1 hora/aula
20
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4 |Prestacido de atividades de educacio médica continuada na
area de Medicina do Sono em programas de ensino vinculados
a sociedade de especialidade de origem (Neurologia,
Otorrinolaringologia, Pneumologia, Psiquiatria, Clinica Médica) —

a ser atestada pela sociedade de especialidade de origem do 20 20
candidato, ou seja, o candidato deve solicitar a sua Sociedade a
emissdo de declaragdo em papel timbrado e assinada que
comprove a atividade de educagao medica continuada na area de
medicina do sono.
5 |Participacdo nos congressos abaixo descritos ou cursos de
medicina do sono dos mesmos eventos:
5 cada 20
Congresso Brasileiro de Sono
Congresso Paulista de Medicina do Sono
Congresso Brasileiro de Neurologia
Congresso Brasileiro de Neurofisiologia Clinica
Congresso Brasileiro de Psiquiatria
Congresso Brasileiro de Pneumologia
Congresso Brasileiro de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-
Facial
Congresso Brasileiro de Clinica Médica
Annual Meeting of the Associated Professional Sleep Societies
(APSS)
Congress of European Sleep Research Society
lAmerican Thoracic Society
6 |Certificacdo em Medicina do Sono obtida pela Associagao 20 20
Brasileira do Sono
7 |Atividades profissionais em Medicina do Sono (no minimo 5
anos de atividades na area, realizadas apds a obtencdo do titulo
de especialista da sociedade de origem) - com comprovacao 10 10
8. |Residéncia Médica em Medicina do Sono concluida até 100 100

margo de 2015

10 - DOS CRITERIOS DE AVALIAC[\O NO EXAME DE SUFICIENCIA
10.1. A Prova Tedrica e Prova Tedrico-Pratica tem carater eliminatério, e a nota de avaliacdo

(prova tedrica, prova tedrico-pratica e avaliagao curricular) serd entre 0 (zero) e 10 (dez).
10.2. Para ser aprovado o candidato necessita de nota igual ou maior que 6 (seis) em cada uma

das avaliagdes (Prova Teorica,Teérico-Pratica). Alem da nota igual ou maior do que 6 na média

ponderada final do exame de suficiéncia.

18




10.3. O candidato que obtiver nota menor do que 6 (seis) na Prova Teodrica e/ou na Prova

Teorico-Pratica sera considerado reprovado.

10.4. A nota final do exame de suficiéncia sera formada pela média ponderada das trés
avaliacdes da seguinte forma:

a) Avaliacdo Curricular tera peso 01 (um);

b) Prova Tedrica tera peso 05 (cinco);

c) Prova Teérico-Pratica tera peso 04 (quatro).

11. DA COMISSAO MISTA DA AREA DE ATUACAO EM MEDICINA DO SONO DA AMB

11.1. A Comissdo Mista da Area de Atuacdo em Medicina do Sono da AMB responsavel pelas
avaliagdes teodrica, tedrico-pratica e curricular sera formada por 15 (quinze) membros, ora
constituida por 03(trés) membros titulares de cada uma das Sociedades de Especialidades:
Associacao Brasileira de Otorrinolaringologia e Cirurgia Cérvico-Facial, Academia Brasileira de
Neurologia, Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, Associacdo Brasileira de
Psiquiatria e Sociedade Brasileira de Clinica Medica, e que sejam, obrigatoriamente, portadores
do Certificado de Area de Atuacio em Medicina do Sono emitido pela Associagio Médica

Brasileira.

11.2. Dependendo do niimero de inscritos a Comissdo Mista da Area de Atuagio em Medicina
do Sono da AMB, se necessario, podera convidar, membros colaboradores para auxilid-la na

aplicacdo da Prova Tedrico-Pratica.

12.DA DIVULGAC[\O DOS RESULTADOS
12.1. O gabarito e a relagio nominal dos aprovados, em ordem alfabética e sem menc¢io de
notas ou classificacdo, serd divulgada na home page de cada uma das Sociedades de

Especialidade a partir do dia 18/12/2015.

12.2. Na hipotese de alguma questdo da Prova Tedrica e/ou Teorico-Pratica for anulada, a

pontuacdo correspondente serd atribuida a todos os candidatos.

13. DOS RECURSOS
E facultado ao candidato a interposicdo de recurso observando os seguintes prazos e

condigdes:

13.1. Recurso do resultado final do exame de suficiéncia devera ser postado no periodo de

04/01 até o dia 11/01/2016.
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13.2. O recurso escrito deve conter o nome completo do candidato, nimero do RG ou CRM,
questionamento, embasamento cientifico, local, data e assinatura. O candidato devera enviar o

recurso a sua Sociedade de Especialidade por um dos seguintes meios:

a) Correios: por carta registrada ou via sedex com aviso de recebimento, para o mesmo
endereco indicado no item 4.1. deste edital, com data de postagem conforme descrito

no item 13.1.

b) Pessoalmente de segunda a sexta-feira, das 8h00 as 17h00, no periodo de 04/01 a

11/01/2016, no mesmo endereco indicado no item 4.1.

13.3. 0 candidato devera ser claro, consistente e objetivo em seu pleito. Recurso inconsistente,
intempestivo ou cujo teor desrespeite a Comissio Mista da Area de Atuagio em Medicina do
Sono da AMB, as Sociedades de Especialidade ou Associacdo Médica Brasileira sera indeferido

e desta decisdo ndo cabera recurso.

13.4. Recurso apresentado fora do prazo estipulado no item 13.1. serd indeferidos de oficio

pela Comissdo Mista da Area de Atuagio em Medicina do Sono da AMB.

13.4.1. Recurso apresentado em formato diferente do especificado no item 13.2 sera indeferido

pela Comissdo Mista da Area de Atuacio em Medicina do Sono da AMB.

13.5. Encerrado o prazo do recurso a Comissdo Mista da Area de Atuacdo em Medicina do Sono
da AMB realizara sua avaliagio e se pronunciara a partir do dia 20 de janeiro de 2016. Findo
este prazo a Comissdo enviard, no enderego eletrénico do candidato, a decisdo fundamentada

do resultado da avaliacdo do recurso.

13.6. Se do exame do recurso resultar na anulacdo de alguma questdo, a pontuacido

correspondente a esta sera atribuida a todos os candidatos, independente de terem recorrido.

13.7. Da decisdo proferida, em relacdo ao recurso, ndo cabera a interposicdo de recursos

adicionais.
14. DECLARACAO DE APROVACAO

A declaracdo de aprovagdo sera emitida pela Sociedade de Especialidade de origem do

candidato e enviada no seu enderego de correspondéncia a partir do dia 18/12/2015.
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15. DA CONCESSAO DO CERTIFICADO
15.1. O Certificado de Area de Atuacio em Medicina do Sono sera emitido pela Associagio
Médica Brasileira aos aprovados nos termos deste Edital, cujas regras para confec¢do e

emissao serdo informadas quando do envio da declaragio de aprovacio.

15.2. O custo para confeccdo e emissdo do certificado é de inteira responsabilidade do

candidato aprovado, e estabelecidos, a exclusivo critério, da Associacdo Médica Brasileira.

15.3. De acordo com as determinacdes da Associacdo Médica Brasileira o prazo para envio do
Certificado da Area de Atuacdo é de 90 (noventa) a 120 (cento e vinte) dias, contados da data

de solicitacdo e pagamento da taxa pelo aprovado.

16. DAS DISPOSICOES GERAIS

16.1 O candidato é o Unico responsavel pelas informacdes apresentadas para inscricdo e
participacdo no exame, tais como, dados de contato, curriculum, prova tedrica, e prova tedrico-
pratica. As Sociedades de Especialidade ndo se responsabilizam por eventuais prejuizos aos
candidatos decorrentes da apresentacdo de informacdes desatualizadas ou correspondéncias

devolvidas sejam por meio eletronico ou pelos Correios.

16.2. Despesas decorrentes da participacdo do candidato, exemplificando, porém, nao
limitando a: taxa de inscrigdo, elaboracao de curriculum, transporte, hospedagem, alimentacio,

entre outras correrdo Unica e exclusivamente pelo candidato.

16.3. Na hipétese de alteracdo, atualizacdo ou modificagdo dos termos deste Edital, enquanto
ndo realizado o exame, serdo publicados nos mesmos meios de divulgacdo deste para ciéncia
de todos os interessados.

16.4. O horario definido neste edital obedecera obrigatoriamente ao horario de Brasilia.

16.5. O presente edital foi aprovado pelas Sociedades de Especialidade de Otorrinolaringologia,
Pneumologia, Neurologia, Psiquiatria, Clinica Médica e Associacdo Médica Brasileira, o qual

produzira seus efeitos a partir da data de sua publicacao.

16.6. Compete a Comissdo Mista da Area de Atuagio em Medicina do Sono da AMB resolver

eventuais casos omissos, cujas decisdes serdo soberanas.
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16.7. Por determinac¢ido da Associacdo Médica Brasileira a partir de 2017 sera exigido, dentre
outros requisitos, 01 (um) ano de formagao de medicina do sono para participacdo no Exame

de Suficiéncia para obtengio da Certificacdo na Area de Atuagido em Medicina do Sono.

16.8. Para dirimir eventuais litigios judiciais decorrentes do presente Edital fica eleito o Foro

Central da Comarca de Sido Paulo.

Sao Paulo, 29 de julho de 2015.

ASSOCIACAO BRASILEIRA DE OTORRINOLARINGOLOGIA E
CIRURGIA CERVICO FACIAL

ACADEMIA BRASILEIRA DE NEUROLOGIA

SOCIEDADE BRASILEIRA DE PNEUMOLOGIA E TISIOLOGIA

ASSOCIACAO BRASILEIRA DE PSIQUIATRIA

SOCIEDADE BRASILEIRA DE CLINICA MEDICA
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MODELO DE REQUERIMENTO

A Sociedade XXXXXXXXXXXXXXXXXXX.

ATT. Comissio Mista da Area de Atuacgio em Medicina do Sono da AMB do IV Exame de

Suficiéncia para obtencio do Certificado da Area de Atuac¢io em Medicina do Sono

|Requerimento de Inscri(,‘ﬁol

(NOME DO CANDIDATO), (nacionalidade), (estado civil), (profissdo), inscrito no CRM/(sigla
do CRM no qual o candidato é inscrito) sob o n.2 (nimero de inscri¢do no CRM) e no CPF sob o
n.2 (numero de inscricio no CPF), portador da Carteira de Identidade n.2 (nimero do
documento de identidade), residente e domiciliado na (nome da rua/avenida/travessa),
(niimero do imével), (indicacdo do bloco e numero do apartamento - se houver), (bairro/vila),
na cidade de (nome da cidade)/(sigla da unidade da federacdo), CEP, endereco eletrdnico, vem
perante esta instituicdo, em conformidade com o EDITAL do IV EXAME DE SUFICIENCIA PARA
OBTENCAO DO CERTIFICADO DA AREA DE ATUACAO EM MEDICINA DO SONO - 2015,
requerer sua inscri¢do para participacao no exame indicado no referido edital, anexando, para

tanto, os documentos obrigatérios.

Portador de Necessidade Especial?

( )Sim () Nao Qual?

Gravidez Diagnosticada até esta data? ( ) Sim ( ) Nao ( ) N&o se aplica
Nestes termos, pede deferimento.

(Cidade), (dia) de (més) de 2015.

(NOME E ASSINATURA DO CANDIDATO)
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MODELO DE DECLARACAQ

Eu, NOME , CRM/UF, portador do Certificado da area de atuagdo em Medicina do Sono,
confirmo a veracidade das informacgdes prestadas pelo Dr. NOME DO CANDIDATO, CRM/UF

“_n

especificamente em relacdo ao item 2.3, alineas “a” a “c” deste edital.

Sdo Paulo, __de de 2015.

Assinatura
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CURRICULUM VITAE

Instruc¢des de Preenchimento:

O curriculo devera ser obrigatoriamente, encadernado.

A pontuacgio dos itens do curriculo encontra-se listada neste Edital.

Preencher somente 0s campos fornecidos;
Nao havendo informacdes sobre determinado tépico, deixar o espaco em branco;
Citar somente  participacoes na area de Medicina  do Sono;
Producido cientifica: deve ser informada de acordo com as normas de Vancouver,

acessiveis através do site do Brazilian Journal of Otorhinolaryngology.
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MODELO DE CURRICULUM VITAE

Obs. 1: Inicialmente o candidato deverd preencher a pagina 1 conforme o modelo
abaixo. O candidato devera preencher a mesma com atencio, pois essa representa um

resumo do seu curriculo.
Obs. 2: Depois de preenchida a primeira pagina, os comprovantes de cada item devem

ser devidamente anexados. Os comprovantes de cada item devem vir precedidos por

uma folha de rosto.
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PAGINA 1

Identificacdo
Nome: Data de nascimento:
Endereco: Telefone:
Cidade: E-mail:
UF: CPF:
CEP:
RG/UF: CRM/UF:
Graduacao:
Faculdade:

Ano de ingresso:

Ano do término:

1. Residéncia Médica

Instituicao

Ano de ingresso

Ano do término
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 1

Atividades

Produgio intelectual exclusivamente na Area de Medicina do Sono:

Artigo publicado em periddico registrado no Pubmed.......cccoceun...

Capitulo de livro publicado (livro com ISBN)......cccvnunnn.
Palestras, conferéncias e participacdo em mesa redonda em eventos
Nacionais ou Internacionais (em eventos reconhecidos por uma das

Sociedades CONVENENTES ... wnenernessmessesssesssssssssssssssesssssssssssssnns

Participagdo em bancas de trabalhos de conclusao de pds-graduagio

Y0 0 5] 0 5 o 0 T

Apresentacdo de pdster em eventos nacionais ou internacionais (em eventos

reconhecidos por uma das sociedades de especialidade).......ccounreenreerreerneens

O RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES

Quantidade
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 2
Pés graduacgao vinculada ao MEC: Quantidade
Titulo de Livre Docéncia obtido com tese na area de Medicina do Sono

Titulo de Doutor obtido com tese na area de Medicina do Sono -
Titulo de Mestre obtido com dissertacdo na area de Medicina do Sono
Orientacdo concluida ou em andamento de tese de doutorado na area de
Medicina do Sono

Orientacdo concluida ou em andamento de dissertacdo de mestrado na area
de Medicina do Sono

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 3
Atividade de ensino em Medicina do Sono em Instituicao vinculada ao MEC
Quantidade

Aulas para graduacdo na drea de Medicina do Sono

Aulas para residentes ou pds-graduandos na drea de Medicina do Sono

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 4

Atividades

Prestacdo de atividades de educacdo médica continuada na area de Medicina do
Sono em programas de ensino vinculados a sociedade de especialidade de
origem (Neurologia, Otorrinolaringologia, Pneumologia, Psiquiatria, Clinica

Médica) - a ser atestada exclusivamente pela sociedade de especialidade de

origem do candidato.

[J Sim

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 5

Participacao em congressos Quantidade
Participacdo em congressos/cursos de Medicina do Sono - de ambito

Nacional (reconhecidos pela sociedade de especialidade) ou

| 50103 g 0 T=Tod () o =1 ST

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 6

Certificacio em Medicina do Sono obtida pela Associacdo Brasileira do Sono.
1 Sim

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 7

Atividades profissionais continuadas em Medicina do Sono (no minimo 5 anos de
atividades na area, realizadas apos a obtengio do titulo de especialista da sociedade de
origem ou do MEC) - com comprovagao.

1 Sim

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR 0S COMPROVANTES
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FOLHA DE ROSTO DO ITEM 8

Residéncia Médica em Medicina do Sono concluida até marco de 2015.
1 Sim

0 RESTANTE DA PAGINA FICARA EM BRANCO!!!

NA PAGINA SEGUINTE DEVEM CONSTAR OS COMPROVANTES
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