
‭UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO‬
‭CENTRO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE‬

‭COMISSÃO DE RESIDÊNCIA MULTIPROFISSIONAL (COREMU)‬

‭PLANO DE TRABALHO INDIVIDUAL‬

‭O‬ ‭Plano‬ ‭de‬ ‭Trabalho‬ ‭Individual‬ ‭deverá‬ ‭ser‬ ‭elaborado‬ ‭entre‬ ‭o(a)‬ ‭residente‬ ‭e‬ ‭o(a)‬ ‭preceptor(a)‬ ‭na‬
‭primeira‬ ‭semana‬‭de‬ ‭campo‬‭de‬ ‭prática‬‭,‬ ‭devendo‬‭ser‬ ‭aprovado‬‭pela‬‭Coordenação‬‭de‬‭Campo‬‭de‬‭Práticas‬
‭(se houver um(a) responsável pela função) e pelo(a) Coordenador(a) do Programa.‬

‭Dados de Identificação‬
‭Nome do Residente:‬
‭Nome do Programa:‬
‭Ano:‬ ‭(  ) R1‬ ‭(  ) R2‬ ‭Campo de Prática:‬
‭Categoria profissional:‬

‭Segunda-feira‬ ‭Terça-feira‬ ‭Quarta-feira‬ ‭Quinta-feira‬ ‭Sexta-feira‬

‭Manhã‬ ‭Manhã‬ ‭Manhã‬ ‭Manhã‬ ‭Manhã‬

‭Tarde‬ ‭Tarde‬ ‭Tarde‬ ‭Tarde‬ ‭Tarde‬

‭OBS‬‭: O Plano de Trabalho Individual poderá ser ajustado‬‭a qualquer momento, desde que todas as partes estejam de acordo.‬
‭anexo H‬



‭Descrição das atividades:‬

‭_________, ____ de ____________ de _____.‬

‭Residente‬ ‭Preceptor‬

‭Coordenador(a) do Campo de Práticas‬ ‭Coordenador(a) do Programa de Residência‬

‭OBS‬‭: O Plano de Trabalho Individual poderá ser ajustado‬‭a qualquer momento, desde que todas as partes estejam de acordo.‬
‭anexo H‬
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