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1. APRESENTACAO

A Escola de Saude Publica - ESP/RS é um Departamento da Secretaria Estadual de
Saude — SES/RS (figura 1) que atua na formagéo de trabalhadores de saude desde 1962. A
Residéncia Integrada em Saude (RIS) € uma seg¢ao da Escola de Saude Publica do RS que
objetiva especializar trabalhadores para provimento do Sistema Unico de Satide (SUS).

Figura 1 - Organograma da Escola de Saude Publica
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Para atender o objetivo, conta com uma estratégia conjunta de formagao e concessao

de bolsas com recursos orgamentarios estaduais, para pds-graduar profissionais nos seguintes
programas:

e Multiprofissionais: Atengéo Basica, Saude Mental Coletiva, Vigilancia em Saude,

e Dermatologia Sanitaria e Saude Coletiva - Gestao em Saude.
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e Meédicos: Dermatologia, Medicina de Familia e Comunidade, Medicina Legal e Pericia

Médica, Psiquiatria e Psiquiatria da Infancia e Adolescéncia.

As orientagdes sobre o funcionamento das atividades dos Programas de Residéncia
integrantes da RIS que compdem este manual foram elaboradas a partir das normativas nacionais
da Comissdao Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude do Ministério da Educagao
(CNRMS/MEC) e da Comissao Nacional de Residéncia Médica do MEC (CNRM/MEC) além de
outras legislagcbes nacionais e estaduais pertinentes. Cabe ressaltar que as informacbes aqui
contidas foram descritas a partir destas normas e devem, por imperativo legal, serem cumpridas
e atualizadas na medida que o Ministério da Educagéo ou o Ministério da Saude publiquem novo
lastro legal. Também, para elaboracéo deste manual, foi levado em consideracao as legislacoes
e normativas do gestor publico estadual do RS e das instancias de gestao dos programas e suas
deliberagdes e regulamentos préprios.

Em vista disso, no presente manual serdo considerados os seguintes conceitos:

e Residéncia Médica: é modalidade de ensino de pds-graduagéo destinada a médicos, sob
a forma de curso de especializagdo. A regulacdo e supervisdo dos programas de
Residéncia se da por meio da Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM), bem
como o credenciamento e recredenciamento de Instituigbes que oferecem essas
Residéncias, sejam elas publicas ou privadas;

e Residéncia multiprofissional da 4rea da satde: as Residéncias Multiprofissional e em Area
Profissional da Saude sdo uma acgéao voltada para educag¢ao em servico, orientadas pelos
principios e diretrizes do SUS, a partir das necessidades e realidades locais e regionais,
abrangendo: Biomedicina, Ciéncias Biolégicas, Educacao Fisica, Enfermagem, Farmécia,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina Veterinaria, Nutricdo, Odontologia, Psicologia,
Servigo Social, Terapia Ocupacional, Saude Coletiva e Fisica Médica

e Aperfeicoamento  Especializado: Programa formativo similar a Residéncia
Multiprofissional da area da saude destinado a profissionais de formagdo em areas
conexas com as atividades nos servigos de saude nas respectivas profissdes de nivel
superior;

e Residente: a(o) profissional selecionado e matriculado nos programas da RIS
ESP/SES/RS independente da profissao.
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2. ESTRATEGIAS EDUCACIONAIS

As estratégias educacionais que compbe a formagdo do residente devem
necessariamente, além de formagao especifica voltada as areas de concentragdo e/ou nucleo
profissional de cada Programa, contemplar temas transversais relacionados a bioética, a ética
profissional, @ metodologia cientifica, a epidemiologia, a estatistica, a seguranga do paciente, as
politicas publicas de satide e ao Sistema Unico de Satde (SUS) entre outras.

2.1 ESTRATEGIAS EDUCACIONAIS TEORICAS

Sao aquelas cuja aprendizagem se desenvolve por meio de estudos individuais e/ou em
grupo, em que o Profissional da Saude Residente conta, formalmente, com orientagdo do corpo
docente assistencial da Escola de Saude Publica e também de convidados. As atividades tedricas
sao realizadas na ESP/RS, uma vez por semana, geralmente as tergas-feiras, ou, em casos
excepcionais, em outros dias/locais, conforme necessidade dos programas. As estratégias
educacionais tedricas podem ser presenciais ou sob forma de ensino a distancia, conforme a
necessidade de cada disciplina/médulo, sendo o corpo docente assistencial o responsavel por
determinar o planejamento da modalidade de ensino.

O calendério das atividades de reflexdo teorica sera disponibilizado pela Coordenagao
Geral da RIS e homologado em COREMU e COREME.

2.2 ESTRATEGIAS EDUCACIONAIS TEORICO-PRATICAS COMPLEMENTARES

Sao aquelas que se fazem por meio de simulagédo em laboratério, acdes em territérios de
saude, em instancias de controle social, em ambientes virtuais de aprendizagem na plataforma
Moodle, na andlise e discussdo de casos e nas acoes de saude coletiva, entre outras, sob
orientacao do corpo docente assistencial. Tais atividades ocorrem fora do horario
regulamentar dos campos de praticas, no préprio campo ou por meio de atividades

complementares, conforme a organizagao de cada programa de residéncia.

2.3 ESTRATEGIAS EDUCACIONAIS PRATICAS

Sao aquelas relacionadas a formacao em servigco para a pratica profissional, de acordo
com as especificidades das areas de concentracao e dos nucleos profissionais, obrigatoriamente
sob supervisdo do corpo docente assistencial. Sdo as atividades que os residentes realizam no
Programa ao qual estdo vinculados, sejam aquelas de sua area de
especializagao/aperfeicoamento, sejam as de seu nucleo profissional.
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3.CARGA HORARIA

A carga horaria anual minima dos programas de residéncia/aperfeicoamento

especializado é de 2.880h, devendo serem respeitadas as 60h semanais com dedicagao integral

e 0 periodo de férias anual. Durante o recesso das atividades teéricas (conforme calendario letivo

anual), a(o) residente podera solicitar férias ou caso ndo esteja em férias, devera cumprir carga

horéria pratica no campo em que estiver inserido durante este periodo inclusive nos turnos

destinados a atividades tedricas.

Residéncia Médica: os programas dos cursos de Residéncia Médica compreenderdo, num
minimo de 10% (dez por cento) e num maximo de 20% (vinte por cento) de sua carga
horaria, atividades teodrico-praticas, sob a forma de sessdes atualizadas, seminarios,
correlagbes clinico-patoldégicas ou outras, de acordo com o0s programas pré-
estabelecidos.

Residéncia Multiprofissional e Aperfeicoamento Especializado: os programas dos cursos
de Residéncia Multiprofissional e Aperfeicoamento Especializado compreenderao carga
horaria semanal de 60 horas, sendo 12 horas de atividades teéricas (20%) e 48 horas de
atividades tedrico-praticas e praticas (80%). Para os programas de residéncia
multiprofissional que tém duracéo de 2 anos, a carga horaria minima para diplomacao
é de 5.760 horas.

3.1 CRITERIOS PARA PROGRESSAO (PARA O SEGUNDO ANO DE RESIDENCIA) OU
CONCLUSAO DO PROGRAMA

Conforme o artigo 49 da portaria SES/RS n. 405/2022 a progressao do Profissional de

Saude Residente para o segundo ano ou a obtengao do certificado de conclusdao do Programa
esta condicionada ao/a:

I.  Cumprimento integral da carga horaria exclusivamente pratica do programa;
[I.  Cumprimento de um minimo de 85% (oitenta e cinco por cento) da carga horaria
tedrica e tedrico-pratica complementar;

Ill.  Aprovagao nas avalia¢des realizadas durante o ano, com nota minima 7,0;

IV.  Entrega de todos os documentos, avalia¢des e frequéncias referentes ao ano letivo
em curso com antecedéncia minima de 15 dias ao encerramento do ano letivo
vigente.

V.  Aprovacgao do projeto de TCR relativo ao primeiro ano e a aprovagao do Trabalho
de Conclusdo da Residéncia relativo ao segundo ano.
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OBS: O nao cumprimento dos critérios acima inviabiliza a progress@o do residente de primeiro

ano para o segundo e sera motivo de desligamento do Profissional de Saude Residente da
RMS/RIS/ESP.

4.FREQUENCIA E PAGAMENTO DA BOLSA

A frequéncia da(o) residente é obrigatdria em 100% das atividades praticas e, minima,
de 85% em cada componente das atividades de reflexao tedrica e nas atividades tedrico-praticas.

Nas atividades praticas é obrigatéria a assinatura diaria da ficha de frequéncia. Em
caso de faltas em atividades praticas, a(o) residente devera recupera-las conforme acordado com
a coordenacao do seu Programa, pois a frequéncia, além de ser obrigatoéria, é pré-requisito para
cursar o ano seguinte, ter a possibilidade para solicitar trancamento ap6s a concluséo do R1, bem
como para o recebimento do certificado de concluséo da residéncia.

Mensalmente até o dia 05 (cinco) de cada més, a(o) residente devera entregar a ficha
de frequéncia do campo de prética relativa ao més anterior, devidamente preenchida, assinada e
carimbada pelo preceptor e pela(o) residente a fim de gerar o pagamento da bolsa do més
subsequente. A ficha de frequéncia e RPA (Recibo de Profissional Autdnomo) deverao ser

enviados todos oS meses para e-mail da secretaria académica:

secacademica@saude.rs.gov.br

A excecéo € a ficha de frequéncia de novembro, que tem entrega antecipada conforme
orientacdo pactuada em COREMU e COREME, em razao do encerramento do exercicio fiscal da
SES/RS.

A(o) residente que nao fizer a entrega da ficha de frequéncia devidamente preenchida e
assinada em tempo habil sera excluido da folha de efetividade do més e somente recebera a

bolsa no més subsequente.

5.AFASTAMENTOS

5.1 POR MOTIVO DE DOENCA

O residente pode afastar-se por atestado médico/licen¢a saude sem desconto na bolsa-
auxilio por até no maximo 15 dias/ano letivo. A partir do 16° dia de afastamento o residente
devera buscar orientagdes junto ao INSS e agendar sua pericia conforme as normativas vigentes
naquele 6rgdo. E necessaria a imediata comunicacéo de oficio do afastamento para a preceptoria
de campo e para a Coordenagao do Programa na ESP/RS.



KKRIS: .. 7

5.2 LICENGA NUPCIAS

Cinco dias consecutivos, comprovado por meio de certiddo de casamento ou contrato de

unido estavel. Os documentos devem ser enviados para o e-mail esp-ris@saude.rs.gov.br, além

da coordenacao do respectivo Programa.

5.3 LICENCA NOJO

Licenga de oito dias, em caso de o6bito de parentes de 1° grau, ascendentes ou
descendentes (conjuge, companheiro, pais, madrasta, padrasto, avé, avo, sogra, sogro, irmao,
filho, enteado e menor sob sua guarda ou tutela), comprovado por meio de atestado de ébito. Os

documentos devem ser enviados para o e-mail esp-ris@saude.rs.gov.br, além da coordenagao

do respectivo Programa.

5.4 LICENCA MATERNIDADE

Por 120 dias ap6s o parto ou adogao, a ser remunerada conforme sua condicao de
segurada junto ao INSS. A residente gestante deve comunicar formalmente a COREMU e ou
COREME pelo e-mail esp-ris@saude.rs.gov.br a situagao de gravidez, além da coordenacao do
programa, informando neste mesmo e-mail, se encontra-se com atividades praticas em campo

que possui laudo ambiental de insalubridade expedido e vigente.

5.5 FALTA NAO JUSTIFICADA

e Residéncia Médica: a interrupgao do programa por parte do(a) médica(o) residente, seja
qual for a causa, justificada ou ndo, ndo a(o) exime da obrigacdo de, posteriormente,
completar a carga horéria total de atividade prevista para o aprendizado, a fim de obter o
comprovante, respeitadas as condi¢des iniciais de sua admissao.

e Residéncia Multiprofissional: as faltas nao justificadas incorrerdo em desconto equivalente
na bolsa de residéncia e se reiteradas poderao levar ao desligamento da(o) residente do
programa da RIS, conforme estabelecem as normas do Regulamento da COREMU e a
legislagéo nacional das Residéncias em Saude.

6. TRANCAMENTO DA RESIDENCIA

e Na Residéncia Multiprofissional: podera ser solicitado, exclusivamente, ap6s a
conclusédo do 1° ano da residéncia, por um periodo maximo de até 03 (trés) anos. A
solicitagcdo de trancamento nao significa que o pedido sera deferido, uma vez que ha
legislagao nacional especifica sobre o tema a ser atendida. O residente devera preencher

7
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formulario especifico (disponivel no Repositério de Documentos do Ambiente Virtual de

Aprendizagem  AVA/Moodle) e enviar como pauta para o0 e-mail
coremuesp@saude.rs.gov.br encaminhando a tramitagdo do pedido na COREMU.
Trancamentos a pedido ou por causas ndo previstas em lei especifica implicam na
impossibilidade de certificacdo com registro no MEC como especialista Lato Sensu para
0s Programas que assim certificam. O pedido de Reingresso devera ser solicitado de
oficio, pactuado com a coordenagédo do programa que realizara estudo pedagégico da
grade curricular do residente e a disponibilidade de bolsas. Apos, devera ser tramitado na
COREMU.

e Na Residéncia Médica: sé6 ha previsao de trancamento devido a convocacao do
servico militar obrigatorio, especificamente de acordo com o regramento e condigoes
da Resolugao CNRM n? 4, de 16 de junho de 2011.

7.TRANSFERENCIA
E proibida a transferéncia entre os Programas da RIS em qualquer hipotese.

e Residéncia Médica: a transferéncia para outros programas da mesma especialidade é
regulamentada pela CNRM/MEC (Resolucao 01/2018).

e Residéncia Multiprofissional: entre residéncias externas poderdo ocorrer uma unica vez,
desde que na mesma area de concentracao ou equivalente. A(O) residente que solicitar
transferéncia devera formalizar o pedido por escrito e mediante justificativa a COREMU
segundo o que consta nas normas da RIS e na Resolugcéao n® 2, de 27 de dezembro de
2017 da Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude — CNRMS.

8.DESLIGAMENTO

O desligamento da(o) residente podera ocorrer a qualquer momento: a pedido ou devido
as faltas disciplinares e/ou éticas nas atividades praticas, teérico praticas complementares e
tedricas. A decisdo quanto ao desligamento da(o) residente depende de analise e homologacao
da Comissao da Residéncia Multiprofissional (COREMU), se residente multiprofissional ou da
Comissao da Residéncia Médica (COREME), se residente médico. Para o desligamento a pedido,
o residente deverd preencher formulério especifico e enviar como pauta para o e-malil

coremuesp@saude.rs.gov.br encaminhando a tramitacao do pedido na COREMU.

9.ATIVIDADES PRATICAS

Cada residente tera lotagdo em servicos de saude pertencentes a rede municipal ou

estadual do SUS ou conveniada/prestadora de servicos do SUS. E obrigatéria a frequéncia de
8
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100% nas atividades praticas.

9.1 SEMANA TiPICA
e Residéncia Médica: cada programa apresentara as suas especificidades a(os) residentes

contemplando a divisdo de até 20% de carga horaria teérica durante a semana. Cada

residente médico é responsavel pela prépria frequéncia nas atividades junto a ESP

SES/RS no turno da tarde e noite nas tercas-feiras e sempre que convocado. A carga

horaria nos cenarios de pratica podera ocorrer a noite e finais de semana, até o limite de

60h semanais.

e Residéncia Multiprofissional: modelo exemplificativo da(o) residente de primeiro-ano

SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA
MANHA [ Campo de Campo de Campo de Campo de Campo de
(4h) pratica pratica pratica pratica pratica
TARDE | Campo de Atividades Campo de Campo de Campo de
(4h) pratica tedricas do pratica pratica pratica
Programa
ou Nucleo
NOITE Turno de Atividade Praticas Revisao da Atividades
(4h) pesquisa tedrica complementares | literatura, de
ou Saude : controle social | preparagcdo | planejament
participaca Coletiva ou de o,
oem (ESP) cultural/ seminarios, | elaboracao
oficinas comunitaria entre outros | de relatérios
promovida
s pelo eixo
transversal
de TCR

Obs.: Cada programa da RIS apresentara ao residente o seu modelo de semana tipica.

9.2

ORGANIZACAO DAS ATIVIDADES PRATICAS - R1
A(o) residente devera cumprir a carga horaria das atividades praticas nos servigcos no

qual foi designada(o) pela coordenagcédo de seu Programa, conforme cronograma da “semana

tipica" de referéncia elaborado com os tutores, coordenadores dos programas e preceptores de

campo/nucleo, contemplando atividades que possibilitem o desenvolvimento das competéncias

definidas para seu programa de formagéo. Por ocasido da Semana de Acolhimento sera definido

o local/unidade de lotacéo da(o) residente.
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9.3 ORGANIZACAO DAS ATIVIDADES PRATICAS - R2
O residente devera cumprir a carga horaria das atividades praticas nos servigos no qual

esteja designada(o), conforme escala previamente elaborada pelos tutores, coordenacao dos

programas € representantes dos campos de formagao. Caso o campo solicite carta de

apresentacao, a(o) residente devera solicitar ao tutor de referéncia ou coordenagéo do programa.

A(o) residente € responsavel por entregar as suas fichas de avaliagdo, conforme fluxo

estabelecido em cada programa.

9.4 ESTAGIO EM CAMPO DE FORMACAO OPTATIVO - R2
e Residéncia Médica: os estagios em campo de formacado optativo serdo decididos em

conjunto pela preceptoria e residentes e submetidos a aprovagdo da COREME

correspondente ao programa.

e Residéncia Multiprofissional: o residente devera, obrigatoriamente, realizar estagio em um

campo de sua escolha (denominado estagio em campo optativo) durante 1 més em turno

integral (deve-se levar em consideracgao o periodo de férias da(o) residente, para depois

contar o periodo de campo optativo).

A realizacdo do campo optativo acontece no final do percurso de formagéo do

residente quando nao houver atividade de reflexao tedrica, geralmente nos meses de

janeiro ou fevereiro do segundo ano. Casos especificos deverdo ser tratados pela

COREMU.

O projeto deve conter os seguintes itens:

A. Identificacao do residente;

B. Apresentagdo do campo com descri¢cao do local;
C.
D
E
F

Justificativa;

. Objetivos do estagio;
. Plano de atividades que serdo desenvolvidas (com cronograma);

Nome e contato (e-mail e telefone) do preceptor local que sera o responsavel por
acompanhar as atividades do residente, além de assinar a ficha de frequéncia e
preencher a ficha de avaliagdo do campo;

Carga horaria (devera ser de 40h/semana no servigo, considerando que nao havera
aula tedrica no periodo de realizagdo do campo de formagao optativo);

Carta de aceite do preceptor responsavel: deve conter a declaragao/assinatura do
preceptor local para receber o residente no campo de formacéao optativo. O preceptor
do campo de formagéao optativo deve ter a titulagdo minima de especialista. O modelo
da carta de aceite estda no Moodle Repositério de Documentos.

Mesmo que o residente opte por realizar o estagio do campo de formagao optativo no

10
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servico de saude onde esta lotado, € obrigatéria a apresentacado de projeto de campo optativo

com os itens acima descritos e avaliagdo especifica para este campo/periodo.

Abaixo o fluxo para realizagédo do estagio:

Residente envia o projeto optativo ao tutor
de referéncia do programa (60 dias antes
do inicio previsto para o estagio)

No periodo de 20 dias a contar do
primeiro envio, o tutor de referéncia

avalia o projeto e realiza os
encaminhamentos necessarios

Sim

\

O projeto

contempla os

requisitos*?

campo e periodo do opcional

O tutor de referéncia/coordenador, inclui o
residente em uma lista contendo: nome,

* Requisitos:

Y

O coordenador de cada
programa envia a lista para
a COREMU subsequente

restante do percurso?

O tutor entra em
contato com o

~| residente solicitando as

alteragdes no projeto

- O estagio sera realizado em campo coerente com o
PPR da RIS ESP e atuagéo no SUS?
- O periodo do estagio compreende a carga horaria

- O projeto contém as seguintes informagdes e

documentos?

- Identificagdo do residente

- Apresentagao do campo e descrigéo do local

- Justificativa
- Objetivos do estagio

- Plano de atividades (com cronograma)

- Nome e contato do preceptor local

- Carga horéria semanal e total do estagio
- Carta de aceite do campo de estagio
(disponivel no repositério de documentos)

Dia 1 - 20
Avaliagao do projeto e ajustes

Dia 21 - 60
Prazo para envio da lista a COREMU

Inicio do
estagio
optativo

60 dias

9.5 CALENDARIO DE COREMU 2024
26/01/2024 (Online);

23/02/2024 (Online);
22/03/2024 (Presencial);
26/04/2024 (Online);
24/05/2024 (Online);
28/06/2024 (Presencial);
26/07/2024 (Online);

11
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23/08/2024 (Presencial);

27/09/2024 (Online);

25/10/2024 (Online);

22/11/2024 (Online);

13/12/2024 (Presencial).

Podera haver alteragdes nas datas, sendo necessario confirma-las.

10.AVALIACAO DAS ATIVIDADES

A avaliacao dos profissionais residentes e do processo de ensino-aprendizagem se dara
de forma conjunta e continua, entre residente e preceptor ou entre residente e docente, sendo

facultada a participacao do tutor, de outros profissionais e demais envolvidos no processo.

10.1 AVALIACAO NOS CAMPOS DE FORMACAO
O processo avaliativo da(o) residente no campo de pratica compreende:

10.1.1 Relatorio

Deve ser entregue pela(o) residente aos preceptores e aos tutores (campo e/ou nucleo),
no maximo, uma semana antes da data agendada para avaliacdo dos campos. Ele sera
importante subsidio para a avaliacdo do preceptor sobre o percurso da(o) residente. Deve,
obrigatoriamente, contemplar os seguintes itens:

A. Contextualizacao do campo de pratica;
Atividades desenvolvidas;
Suporte tedrico utilizado durante o processo formativo;
Analise critica-reflexiva do processo de aprendizagem;

moow

Referéncias bibliograficas.

10.1.2 Ficha de Avaliacao

Deve ser entregue ao tutor ou preceptor de referéncia do programa ao final de cada
periodo/campo de formagao. Na ficha de avaliacao constarao a nota final e o parecer descritivo
do preceptor sobre o desempenho da(o) residente. Deve ser devidamente preenchida, assinada
e carimbada pelo preceptor e pelo residente, necessitando ser entregue junto do relatério

semestral.

Obs.: Provisoriamente, os documentos avaliativos estdo sendo entregues por e-mail nos

prazos pactuados neste manual. Mesmo assim, os residentes devem guardar os documentos

originais (relatorios e fichas de avaliacdo), que precisam ser protocolados na secretaria

académica da RIS posteriormente para a certificacdo ao final da residéncia.

12
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10.1.3 Prazos

Os documentos que compdem a avaliagcao do residente (relatério e ficha de avaliagcao)
devem ser entregues até 15 dias apoés a finalizagao do respectivo campo de formagao. A excecao
é aficha referente a do_22 semestre de R1. Esta deve ser entregue até o dia 15 de fevereiro,

para que a tutoria possa verificar possiveis pendéncias para iniciar o segundo ano de residéncia.

10.1.4 Avaliacoes dos Campos de Formacao com Menor Periodicidade (R2)

Nos campos de pratica onde a(o) residente tem tempo de lotacao inferior a 3 meses
(para residéncia médica) ou 6 meses (para residéncia multiprofissional), o processo de
avaliagdo também compreende a entrega do relatorio aos preceptores e aos tutores, no maximo,
uma semana antes da data agendada para preenchimento da ficha de avaliagdo. A ficha de
avaliagéo preenchida, devidamente assinada e carimbada pelo preceptor do local e o relatério,
devem ser entregues pelo residente a tutoria/preceptoria de referéncia de seu Programa, até
quinze dias apés o término da pratica de formagao no campo.

10.1.5 Periodicidade avaliativa
e Residéncia Médica: como regra a avaliagdo em cenarios de pratica é trimestral, podendo
ser em periodos menores, devidamente acordado com a equipe e residente.
e Residéncia Multiprofissional: como regra a avaliacao em cenarios de pratica é semestral.

11.ATIVIDADES TEORICO-PRATICAS COMPLEMENTARES

e Residéncia Médica: realizadas de acordo com as especificidades de cada programa e em
acordo com a preceptoria e COREME.

e Residéncia Multiprofissional: a cada ano letivo a(o) residente deve contabilizar no minimo
144 horas complementares (culturais comunitarias e controle social). E indicado que
possa dividi-la em 72h no primeiro semestre e 72h no segundo semestre do ano corrente.
Essa carga horéria deve ser realizada fora do horario das atividades do campo de pratica

(geralmente no turno da noite ou em finais de semana).

Todos os programas da residéncia multiprofissional precisam cumprir tal carga horaria.
Mas, cada programa tem a sua organizagao e a sua metodologia para solicitar a comprovacao
da carga horéria realizada, bem como sua metodologia para a validagdo. Cabe ao residente
informar-se de como se organizam tais atividades, consultando o projeto pedagdgico vinculado
ao seu programa, bem como os tutores responsaveis pelos respectivos eixos transversais: eixo
transversal “Horas Complementares Comunitarias" e eixo transversal “Horas Complementares

de Controle Social".
13
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Observacoes:

e A participagdo do residente em eventos nao é computada dentro da carga horaria
complementar, pois ja esta contemplada nos 15 dias anuais previstos neste manual (ver
item 13).

e Arealizacdo da carga horaria complementar de 144 h/ano é requisito obrigatério para que

o residente atinja a progressao do R1 para o R2 e conclusédo do programa com respectiva
emissao de certificado correspondente.

12.PROJETO E TRABALHO DE CONCLUSAO DE RESIDENCIA (TCR)

Cada residente devera apresentar um Trabalho de Conclusdo de Residéncia — TCR,
como condicionalidade para conclusao da RIS.

A elaboragado do TCR implica - no primeiro ano da residéncia - a construgdo de um
projeto de TCR, que no segundo ano (e/ou terceiro ano para residéncia médica) devera ser
executado, conforme cronograma a ser apresentado e, acompanhado, obrigatoriamente, por um
orientador, podendo ter, de forma opcional, um coorientador.

Todas as orientacoes, fluxos e calendario referentes ao projeto e ao Trabalho de
Conclusao da Residéncia serao disponibilizados no Manual do TCR.

Importante ressaltar que projetos que envolvam pesquisas com seres humanos e suas
condicionalidades deverdo observar as diretrizes da Comissao Nacional de Etica em Pesquisa
do Conselho Nacional de Saude através da resolucao 466/2012, entre outras, e as diretrizes da
Politica de Pesquisa da SES/RS. Destaca-se a existéncia de dois Comités de Etica em Pesquisa
no ambito da SES/RS: da Escola de Saude Publica e do Hospital Psiquiatrico Sao Pedro.

13.LIBERAGCAO PARA EVENTOS

Os dias de liberagao para eventos nao poderao exceder 15 dias/ano. A solicitagdo de
afastamento para evento (atividade cientifica) devera ser encaminhada, via memorando,
conforme fluxo de cada programa, com antecedéncia minima de 15 dias. No memorando de
solicitacdo, devera constar a concordancia, assinatura e carimbo do preceptor(a) do campo em
que o residente estiver inserido, além da ciéncia e concordancia do tutor/coordenador
responsavel. A liberacdo para eventos pode considerar o carater multiprofissional e
interdisciplinar da formacdo em saude coletiva, portanto ndo é necessario que se restrinja aos
recortes de nucleo profissional de cada residente.

Apoés o evento, o residente devera anexar uma copia do certificado de participacao

na ficha de frequéncia do més em que ocorreu o evento. Caso o certificado ainda nao esteja
14
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disponivel, o residente devera anexar uma justificativa e encaminhar o mesmo assim que estiver

disponivel, para a Coordenagao do Programa (via protocolo da Secretaria Académica da ESP, e-
mail ou outra forma combinada diretamente com a coordenacéo).

Residentes em campos de curta duracao (percurso formativo igual ou inferior a 30 dias
no campo) terdo autorizacdo de liberacdo para eventos somente mediante justificativa
fundamentada e acordo da coordenacdao do Programa de Residéncia e da preceptoria de
campo/nucleo. A finalidade desta medida é evitar prejuizo na formacao pratica do Residente
tendo por base o fato de que a residéncia € um programa de formacdo em servico com carga

horaria minima de horas praticas.

14.FERIAS

O residente tem direito a 30 dias de férias anuais, que podem ser divididos em dois
periodos de 15 dias para R1, desde que n&o coincida com as atividades de reflexao tedrica, ou

seja, os dias de férias devem ser fruidos durante o recesso das atividades tedricas. O pedido
de férias devera ser assinado pelo preceptor de campo, depois ser encaminhado para a tutoria
de referéncia/coordenacdo de cada programa e posteriormente homologado na COREMU ou
COREME. Dependendo do percurso de formacgao e do Programa da RIS, as férias do R2 poderao
ser ou ndo fracionadas, cada residente devera programar as férias do R2 em conjunto com seu
tutor de referéncia, a fim de ndo haver prejuizos a formagao pratica.

15.USO DO AMBIENTE VIRTUAL DE APRENDIZAGEM DA ESP - USO DA PLATAFORMA
MOODLE

Todas as atividades teéricas e tedrico-praticas da RIS poderdo contar com o uso da
plataforma AVA/moodle (ambiente virtual de aprendizagem), de acordo com a necessidade
pedagogica de cada tutor/professor. Junto ao ingresso na RIS (durante a semana de acolhimento)
os residentes serdo cadastrados na plataforma e apresentados a mesma.

E responsabilidade do residente manter disponibilidade de dispositivos, equipamentos e
rede para acesso adequado a plataforma AVA/Moodle, em especial acesso a banda larga,
microfone e camera. Caso o residente ndo possua equipamento que possibilite assistir as aulas
online, a Escola de Saude Publica disponibiliza sala de aula com computadores para que o
residente possa acompanha-las, devendo apenas agendar a utilizagdo junto ao tutor da disciplina
que esta frequentando com antecedéncia.

E facultado ao docente/professor ndo registrar presenca na atividade tedrica do(a)
residente que mantiver sua camera fechada durante atividade sincrona.

15
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16.USO DO SISTEMA DE GESTAO ACADEMICA SOLIS

Neste ano de 2024, estd sendo implantado o Sistema de Gestdo Académica junto a
Residéncia Integrada em Saude, cada Residente devera observar as orientagdes de acesso ao
sistema que serdo disponibilizados pela Secretaria Académica da Escola de Saude Publica
devendo respeitar prazos e normativas para entrega de documentos e expedi¢céo de certificados
e declaracoes académicas.

16
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REFERENCIAS NORMATIVAS

Resolugéo n.? 02, de 13 de abril de 2012, que dispde sobre Diretrizes Gerais para os Programas
de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Salde, da Comissdo Nacional de
Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS);

Resolugéo n.? 05, de 07 de novembro de 2014, que dispde sobre a duracdo e carga horaria dos
Programas de Residéncia em Area profissional da salide nas modalidades multiprofissional e
uniprofissional e sobre avaliagdo e frequéncia dos profissionais de saude residentes, da
Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS);

Resolugdo n.? 07, de 13 de novembro de 2014, que regulamenta os processos de avaliagao,
supervisdo e regulacdo de programas de Residéncia em Area Profissional da Salde, da
Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS);

Resolugdo n.? 1 que dispde sobre transferéncia dos profissionais residentes de programas de
Residéncia em area Profissional da Saude no Brasil, da Comissdo Nacional de Residéncia
Multiprofissional em Saude (CNRMS);

Lei 6.932, de 07 de julho de 1981 e suas alteracdes que dispde sobre as atividades do médico
residente;

Resolugdo CNRM n.? 01/2015 que regulamenta os requisitos minimos do Programa de
Residéncia Médica em Medicina Geral de Familia e Comunidade — R1 e R2, da Comissao
Nacional da Residéncia Médica (CNRM);

Resolucdo CNRM N¢ 02, de 17 de maio de 2006 que dispde sobre requisitos minimos dos
Programas de Residéncia Médica e da outras providéncias (Medicina Legal e Pericia Médica -

Psiquiatria);

Portaria SES/RS N° 405/2022 que dispde sobre o Regimento e Regulamento da Comissao de
Residéncia Multiprofissional - COREMU, publicada no DOE RS em 23 de Junho de 2022.
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COORDENACOES DA RIS

Maria Antonia Heck

Coordenacao Geral da Residéncia
Integrada em Saude — RIS

Chefe da Divisao Académica e de
Politicas Publicas de Educacao em
Saude

Paula Lopes Gomide

Coordenagéo do Programa de
Vigilancia em Saude

José Fernando Dresch Kronbauer

Coordenacgao do Programa de
Atencdo Basica em Saude Coletiva

Maria Antdnia Heck
(coordenacao interina)

Coordenacgéo do Programa de
Saude Mental Coletiva

Adriana Ubirajara Silva Petry

Coordenagéo do Programa de
Medicina Legal e Pericia Médica

Maria Antdnia Heck
(coordenacao interina)

Coordenacao do Programa de Saude
Coletiva - Gestdo em Saude

Tanara Vogel

Coordenacgéao do Programa de
Dermatologia Sanitaria

Elson Romeu Farias

Coordenacgao do Programa de
Residéncia Médica em Medicina de
Familia e de Comunidade

Liliane Dias de Lima

Coordenacao do Programa de
Residéncia Médica em Psiquiatria da
Infancia e Adolescéncia

Liliane Dias de Lima

Coordenacgao do Programa de
Residéncia Médica em Psiquiatria

18



KRIS: ..

TUTORES DA RESIDENCIA

Alpheu Ferreira do Amaral Junior (DAPPS)
Ana Luiza de Moraes Vieira (ESP)
Anna Karina Martins de Oliveira (ESP)
Andrea Rozas Cardoso (ESP)

Ana Paula Rigo (DEAF)

Carolina Medero Rocha Essig (ESP)
Eliandre Sozo de Abreu (ESP)

Eglé Angela Ronsoni (ESP)

Giovana Sasso Turra (ESP)

Hélio José de Abel Garske (ESP)
Jéssica Flores Mizoguchi (ESP)

José Claudio dos Santos Araujo (ESP)
José Fernando Dresch Kronbauer (ESP)
Karine Paggi (ESP)

Maria Antonia Heck (ESP)

Maristela Gutierrez de Borba (ESP)
Mauricio Rouvel Nunes (ESP)

Niara Bretanha Luchi (ADS)

Nilson Maestri de Carvalho (ESP)
Paula Lopes Gomide (ESP)

Priscilla Lunardelli (ESP)

Raquel Gehrke Panzini (ESP)

Rose Teresinha Mayer da Rocha (ESP)
Sara Brunetto (ESP)

Tanara Vogel Pinheiro (ADS)

Thais Botelho da Silva (HSP)

Vania Dezoti Micheletti (ES

19
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