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J.T.Gama



ãã•• FundaçãoFundação 19481948
•• Associação CivilAssociação Civil sem fins lucrativossem fins lucrativos
•• Caráter científico Caráter científico âmbito nacionalâmbito nacional
•• Registrada no Conselho Nacional de Registrada no Conselho Nacional de 

S i  S i l d  Mi i té i  d  Ed ãS i  S i l d  Mi i té i  d  Ed ãServiço Social do Ministério da EducaçãoServiço Social do Ministério da Educação
•• Filiada à AMB sob à égide do CFMFiliada à AMB sob à égide do CFM

Tem o poderSBCP

Fornecer e revalidar o título de Fornecer e revalidar o título de 
i li i i lá ii li i i lá iespecialista em Cirurgia Plásticaespecialista em Cirurgia Plástica



•• ZelarZelar pelopelo conceitoconceito dada CirurgiaCirurgia PlásticaPlástica

•• ContribuirContribuir parapara oo seuseu progressoprogresso

PP f i tf i t i li di li d•• PromoverPromover oo aperfeiçoamentoaperfeiçoamento especializadoespecializado

•• IncentivarIncentivar aa formaçãoformação dodo especialistaespecialista

•• CredenciarCredenciar serviçoserviço dede cirurgiacirurgia plásticaplástica ee
áreasáreas dede atuaçãoatuaçãoçç

•• Organizar,Organizar, apoiarapoiar ee auxiliarauxiliar congressoscongressos
nacionaisnacionais ee intercionaisintercionais ee outrosoutros eventoseventos
científicoscientíficos

•• CriarCriar ee organizarorganizar programasprogramas dede educaçãoeducaçãoCriarCriar ee organizarorganizar programasprogramas dede educaçãoeducação
continuadacontinuada PECPEC (Resolução(Resolução dodo CFMCFM
11..755755//0404))



Resolve:

Reconhecer a validade dos títulos de Reconhecer a validade dos títulos de 
i li t  d  SBCPi li t  d  SBCPespecialista da SBCPespecialista da SBCP

Para obterPara obter

Registro de Qualificação de Especialista Registro de Qualificação de Especialista 
pe ante os especti os pe ante os especti os perante os respectivos perante os respectivos 

Conselhos Regionais de MedicinaConselhos Regionais de Medicina



Resolve:

Credenciar a SBCPCredenciar a SBCP

Realização de exames para Realização de exames para 
qualificação de especilistasqualificação de especilistas



•• ÉÉ aa maismais antigaantiga sociedadesociedade aa terter convênioconvênio

comcom oo CFMCFM -->> parapara aa realizaçãorealização dede provasprovas ee

obtençãoobtenção dede títulotítulo dede especialistaespecialistaobtençãoobtenção dede títulotítulo dede especialistaespecialista



U d  d  t ib i õ   lh  f   l i 3268  30/09/57U d  d  t ib i õ   lh  f   l i 3268  30/09/57Usando das atribuições que lhe confere a lei 3268  30/09/57Usando das atribuições que lhe confere a lei 3268  30/09/57

Cria a Resolução CFM no. 1621/2001Cria a Resolução CFM no. 1621/2001

Considera:

•• Cirurgia Plástica é uma especialidade Médica sem subdivisõesCirurgia Plástica é uma especialidade Médica sem subdivisões•• Cirurgia Plástica é uma especialidade Médica sem subdivisõesCirurgia Plástica é uma especialidade Médica sem subdivisões

•• Sua prática requer um conjunto de préSua prática requer um conjunto de pré--requisitos científicosrequisitos científicos

•• Trata doenças e deformidades anatômicas visando o equilíbrio Trata doenças e deformidades anatômicas visando o equilíbrio 
biopsicossocialbiopsicossocial

•• Diversidade de resposta biológica é inerente às características Diversidade de resposta biológica é inerente às características 
individuais e genéticaindividuais e genética

á é ú íá é ú í•• A cirurgia plástica é especialidade única indivisível e como tal A cirurgia plástica é especialidade única indivisível e como tal 
deve ser exercida por médicos devidamente qualificadosdeve ser exercida por médicos devidamente qualificados



Conceito:

SAÚDESAÚDE

“Estado de completo bem estar físico  psíquico “Estado de completo bem estar físico  psíquico Estado de completo bem estar físico, psíquico Estado de completo bem estar físico, psíquico 
e social do indivíduo, e não apenas a e social do indivíduo, e não apenas a 

ausência de doença” ausência de doença” çç



Resolve:eso e

PorPor outrooutro lado,lado, oo “direito“direito legallegal dede atuar”atuar”

nãonão autorizaautoriza ee nãonão eximeexime dede culpaculpa aqueleaquelenãonão autorizaautoriza ee nãonão eximeexime dede culpaculpa aqueleaquele

queque praticapratica atosatos médicosmédicos parapara osos quaisquais nãonão

éé habilitadohabilitado dodo pontoponto dede vistavista técnicotécnico ee

científicocientífico



•• Dois anos de residência em Cirurgia GeralDois anos de residência em Cirurgia Geral

•• Três anos de residência em Cirurgia PlásticaTrês anos de residência em Cirurgia Plástica

ReparadoraReparadora 80%80%

Estética Estética 20%20%

•• Prova para a obtenção do título de Prova para a obtenção do título de p çp ç

especialista (após 5 anos de formação)especialista (após 5 anos de formação)



ANO                            ANO                            TOTAL DE INSCRITOSTOTAL DE INSCRITOS APROVADOSAPROVADOS % APROVAÇÃO% APROVAÇÃO

239239 183183 74 30%74 30%20062006

20052005

20042004

239239
204204
249249

183183
171171
185                      185                      

74,30%74,30%

75,5º%75,5º%

73 40%73 40%20042004 73,40%73,40%

20032003 267267 177177 66,29%66,29%

20022002 242242 162162 66,94%66,94%

20012001 226226 112112 49,56%49,56%

20002000 208208 138138 66,35%66,35%

19991999 214214 123123 57,48%57,48%

19981998 191191 113113 59,16%59,16%

19971997 177177 101101 57 06%57 06%19971997 177177 101101 57,06%57,06%

19961996 214214 118118 55,14%55,14%



RESOLUÇÃO CFM Nº 1.621/2001 - das atribuições que lhe confere a Lei 
nº 3.268 de 30/09/1957, Decreto nº 44.045 de 19 de julho de 1958.n  3.268 de 30/09/1957, Decreto n  44.045 de 19 de julho de 1958.
RESOLVE:
Art. 1 – A CP é especialidade única, indivisível e como tal deve ser 

exercida por médicos devidamente qualificados;p q ;



•• ANVISA/CVEANVISA/CVE ee SBCPSBCP –– RegistroRegistro dosdos MoldesMoldes –– SurtoSurto dede// gg
MycobacteriumMycobacterium FortuitumFortuitum emem CampinasCampinas –– ReuniõesReuniões ee FórumFórum
emem SãoSão Paulo,Paulo, CuritibaCuritiba ee CongressoCongresso

ResoluçãoResolução CFMCFM 17111711 (Liposapiração)(Liposapiração) ApoioApoio ee divulgaçãodivulgação•• ResoluçãoResolução CFMCFM 17111711 (Liposapiração)(Liposapiração) –– ApoioApoio ee divulgaçãodivulgação
objetivaobjetiva sobresobre osos parâmetrosparâmetros dede segurançasegurança nana suasua práticaprática

•• ConvênioConvênio entreentre aa SBCP,SBCP, MinistérioMinistério dada SaúdeSaúde ee GovernoGoverno dodo
EstadoEstado dodo MatoMato Grosso,Grosso, parapara correçãocorreção dede deformidadesdeformidades dasdas
vítimasvítimas dede seqüelasseqüelas cirúrgicascirúrgicas operadasoperadas porpor médicosmédicos nãonão
qualificadosqualificados

•• PlanejamentoPlanejamento dede atendimentoatendimento dede pacientespacientes comcom deformidadedeformidade
dede courocouro cabeludocabeludo residentesresidentes emem Belém,Belém, vítimasvítimas dede acidenteacidente
dede trabalhotrabalhodede trabalhotrabalho

•• Site ao Público: divulgação dos objetivos da SBCP, relação dos Site ao Público: divulgação dos objetivos da SBCP, relação dos 
seus membros, informações sobre as cirurgias, pósseus membros, informações sobre as cirurgias, pós--

tó i  li it õ   lt d  t di  tó i  li it õ   lt d  t di  operatórios, limitações e resultados tardios operatórios, limitações e resultados tardios 
www.sbcp.cirurgiaplastica.org.brwww.sbcp.cirurgiaplastica.org.br



ãFunção:

•• ProtegerProteger ee promoverpromover aa saúdesaúde dada populaçãopopulação

•• ParticipaParticipa dasdas atividadesatividades dede investigaçãoinvestigação ee
envioenvio dede especialistasespecialistas aosaos locaislocais dede surtosurto

•• ElaboraçãoElaboração dede técnicastécnicas ee materialmaterial dede
suportesuporte àsàs investigaçõesinvestigações

Notificação de infecçõesNotificação de infecções

•• MM.. FortuitumFortuitum

•• MamoplastiaMamoplastia dede aumentoaumento (Campinas(Campinas 20032003--20042004))



Identificar o problemaIdentificar o problema

Confirmar surtoConfirmar surtoConfirmar surtoConfirmar surto

Interromper o surtoInterromper o surtoInterromper o surtoInterromper o surto

Descrever os casosDescrever os casos

Identificar os fatores de risco associadosIdentificar os fatores de risco associados

Identificar o agente causalIdentificar o agente causal

Propôr recomendaçõesPropôr recomendações



Sinais epidemiológicos
Videocirurgias
Artroscopia

Sinais epidemiológicos
Videocirurgias
ArtroscopiaArtroscopia
Laparoscopia

Endoscopias
Aparelho digestivo

Artroscopia
Laparoscopia

Endoscopias
Aparelho digestivoAparelho digestivo
Genitourinário
Broncoscopias

Procedimentos que utilizam fibras ópticas e cânulas

Aparelho digestivo
Genitourinário
Broncoscopias

Procedimentos que utilizam fibras ópticas e cânulasProcedimentos que utilizam fibras ópticas e cânulas
Estéticos invasivos (lipoaspiração)

Componentes Clínicos

Procedimentos que utilizam fibras ópticas e cânulas
Estéticos invasivos (lipoaspiração)

Componentes Clínicos
Lesões eritematosas - difícil cicatrização com ou sem
secreção que não respondem aos tratamentos
convencionais

Lesões eritematosas - difícil cicatrização com ou sem
secreção que não respondem aos tratamentos
convencionais

Laboratoriais 
Pesquisa para BAAR+
Histopatológico 

Laboratoriais 
Pesquisa para BAAR+
Histopatológico Histopatológico 
Cultura positiva para MCR
Histopatológico 
Cultura positiva para MCR



Falhas nos processos de limpeza, desinfecção e Falhas nos processos de limpeza, desinfecção e 
esterilização dos equipamentosesterilização dos equipamentosesterilização dos equipamentosesterilização dos equipamentos



Contaminação de Contaminação de 
medicamentosmedicamentos



Contaminação de Contaminação de equipamentosequipamentos



Contaminação ou resistência aos saneantesContaminação ou resistência aos saneantes



Contaminação da  ÁguaContaminação da  Água



“Falhas na técnica cirúrgica”“Falhas na técnica cirúrgica”



•• A ocorrência de surtos de infecções A ocorrência de surtos de infecções 
hospitalares por micobactérias de hospitalares por micobactérias de p pp p
crescimento rápido (MCR) em diversos crescimento rápido (MCR) em diversos 
estados do Brasil desde 2003 estados do Brasil desde 2003 

•• Foram registrados um total Foram registrados um total 2.102 2.102 
 tifi d  d  2003  di  27  tifi d  d  2003  di  27 casos notificados, de 2003 ao dia 27 casos notificados, de 2003 ao dia 27 

de fevereiro de 2008 de fevereiro de 2008 

•• Distribuídos em hospitais públicos, Distribuídos em hospitais públicos, 
privados e clínicas de estéticaprivados e clínicas de estéticaprivados e clínicas de estéticaprivados e clínicas de estética
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2102 casos2102 casos 79

FONTE: ANVISA/SVS-MS 2008

2102 casos2102 casos
20032003--20082008



C l i t t iC l i t t i (59 6%)(59 6%)ColecistectomiaColecistectomia (59,6%)(59,6%)

LaparoscopiaLaparoscopia (5,9%)(5,9%)

N= 1711

S f 6 %LaparoscopiaLaparoscopia (5,9%)(5,9%)

Artroscopia (5,2%)Artroscopia (5,2%)

Sexo feminino = 65%

Hospitais privados = 89%

Bariátrica (5,2%)Bariátrica (5,2%) Cir. Convencional = 5%

Óbitos  0%
OutrasOutras (24,1%)(24,1%)

Óbitos = 0%

FONTE: ANVISA/SVS-MS 2008



•• PRAPRA hsp65 hsp65 Perfil eletroforético sugestivo Perfil eletroforético sugestivo •• PRAPRA--hsp65 hsp65 -- Perfil eletroforético sugestivo Perfil eletroforético sugestivo 
das espécies das espécies M. abscessusM. abscessus tipo 2, incluídas tipo 2, incluídas 
as espéciesas espécies M  bolletii M  bolletii ee M  massiliense  M  massiliense  as espéciesas espécies M. bolletii M. bolletii ee M. massiliense. M. massiliense. 

•• O diagnóstico definitivo:O diagnóstico definitivo:
•• Fenotipicamente como pertencentes ao Fenotipicamente como pertencentes ao p pp p

complexo complexo M. chelonaeM. chelonae--M. abscessus.M. abscessus., , 
•• Técnica de sequenciamento do gene rpoB Técnica de sequenciamento do gene rpoB 

((M. massilienseM. massiliense))

FONTE: LEÃO, S. UNIFESP /2007



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ





Fonte:Comissão das vítimas de infecção hospitalar por micobactéria no ES



FF C i ã  d  í i  d  i f ã  h i l   i b é i   ESC i ã  d  í i  d  i f ã  h i l   i b é i   ESFonte:Fonte:Comissão das vítimas de infecção hospitalar por micobactéria no ESComissão das vítimas de infecção hospitalar por micobactéria no ES



Fonte:Comissão das vítimas de infecção hospitalar por micobactéria no ES





FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ



Dra. Cristina Mayae Dr. Marcos 
PitomboFaculdade de Ciências 
Médicas-UERJ

FONTE: SOBRACILRJFONTE: SOBRACILRJ


