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1. IDENTIFICAGAO DO PROGRAMA

1.1.Nome do Programa: Residéncia Multiprofissional em Saude

1.2.Instituicdo Formadora: Universidade Federal do Espirito Santo
1.3.Unidade Executora: Centro de Ciéncias da Saude

1.4.Nivel: Programa de Po6s-Graduacao /latu Sensu
1.5.Modalidade de Formacgao: Treinamento em Servigo

1.6.Area de Conhecimento: Atengdo & Saude da Crianga e Adolescente



2. INTRODUGAO

A tematica da formagao de trabalhadores para o SUS esteve em debate
nos foruns nacionais, ganhando espagos nas Conferéncias Nacionais de
Saude, nos quadros governamentais, ganhando mais visibilidade a partir do
ano 2000 e passando a ser avaliada como uma condi¢do necessaria para uma
politica especifica de formagdo em saude, visando mudangas nos modelos de
atengdo, conforme concebido pela légica dos ideais preconizados pela
Reforma Sanitaria.

Embora a Residéncia Multiprofissional ja tivesse uma trajetéria efetiva,
respaldada dentro dos pressupostos do SUS, € nesse contexto que alcangou o
estatuto de politica como modalidade de formacao profissional, obtendo uma
normalizagdo propria, iniciado pela promulgacdo da Lei n°11129/2005 que
instituiu a Residéncia em Area Profissional de Saude e criou a Comissao
Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude — CNRMS. Até a instalagao
da Comissédo Nacional de Residéncia Multiprofissional passaram-se dois anos
para a publicacdo da Portaria Interministerial MEC/MS n° 45/2007, que dispds
sobre os principios e diretrizes dessa modalidade de formacéo e instituiu, no
ambito do Ministério da Educacdo, a Comissdo Nacional de Residéncia
Multiprofissional em Saude (CNRMS). Em 13 de novembro de 2009, a Portaria
Interministerial n°® 45/2007, foi substituida pela Portaria Interministerial n°
1077(BRASIL, 2009) que alterou a composi¢ao e o funcionamento da CNRMS.

Foi institucionalizada, assim, esta modalidade de formagdo no ambito
dos Ministérios da Educagdo e da Saude. A partir de entdo, o Programa de
Residéncia Multiprofissional se insere, através da Comissdo Nacional de
Residéncia Multiprofissional em Saude, no d&mbito da Secretaria de Educacao
Superior (SESu), na Coordenagdo Geral de Hospitais Universitarios e
Residenciais de Saude do Ministério da Educacédo, sendo uma modalidade de
ensino em nivel de pods-graduagao lato sensu, que se caracteriza como

treinamento em servigco sob supervisdo de profissionais habilitados.



Em maio de 2009, durante o Ill Férum dos Dirigentes dos HUFs',
realizado em Brasilia, foram apresentadas as diretrizes basicas do projeto de
implantagcdo dos programas de residéncia integrada e multiprofissional em
saude nos hospitais universitarios federais. Em 1° de fevereiro de 2010, tiveram
inicio 35 programas desenvolvidos em 40 hospitais universitarios federais, com

0 seguinte objetivo

[...] incentivar a implantagdo de programas de residéncia
integrada multiprofissional em todos os hospitais
universitarios federais, de forma a atender as demandas
por profissionais de saude especialistas em areas
prioritarias para o SUS, no escopo de um modelo de
atencéo integral e do desenvolvimento do processo de
trabalho integrado entre os profissionais da saude
(BRASIL, 2010).

Os HUFs ocupam papel especifico de assisténcia especializada, de
ensino e de pesquisa. Sao instituicbes cuja gestdo esta subordinada, pela
funcdo do ensino e pesquisa, as Universidades Federais do Ministério da
Educacao e Cultura (MEC) e, pela vinculagéo ao sistema de saude publica, ao
Ministério da Saude (MS) representando importante porta de entrada do SUS,

ligados ao Ministério da Educagao, mas atendendo abertamente a demanda do
SUS.

No plano dos hospitais universitarios as RMS cumprem com objetivos de
implementar a formagdo nas areas estratégicas para o SUS, estimular o
trabalho em equipe multiprofissional e contribuir para a qualificagdo dos
recursos humanos especializados, de forma a garantir assisténcia integral a
saude (BRASIL, 2010). Dando continuidade, portanto, as experiéncias
anteriores e/ou inovando para o estabelecimento de novos desenhos técnico-
assistenciais, as Residéncias buscam consolidar novos campos de acdes a
partir da ressignificagdo das praticas e da formagédo de trabalhadores, tendo

como referéncia os processos da relagao ensino/servico.

Nesse processo, entre um emaranhado de questdes, os ministérios
envolvidos tém lancado propostas com caracteristicas politicas e técnicas para
os Hospitais Universitarios e para as Universidades, que estabelecem como

1Ver Gestéo de Educagao 2003-2010 em: http://gestao2010.mec.gov.br/o_que_foi_feito/program_125.php.



um dos objetivos a fungdo ensino-aprendizagem e treinamento em servigo para
a formacédo de pessoas, envolvendo novas abordagens que aproximem as

areas académicas e de servigo no campo da saude.

3. JUSTIFICATIVA

A Constituicdo Federal prevé no artigo 200, inciso lll, o “ordenamento na
formagdo de recursos humanos na area da saude” como competéncia do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Entre os atores que defendem a Reforma Sanitaria Brasileira, €&
consenso que muitos dos problemas e desafios encontrados ao longo do
percurso de implantacdo e consolidacdo do SUS, sao frutos dos processos de
trabalho estabelecidos. O modelo de atengdo proposto pelo SUS torna
necessario repensar a questao dos recursos humanos e seus papéis enquanto
facilitadores do processo de articulagdo ensino-pesquisa-servicgo,
principalmente no momento atual, em que se discute em ambito nacional a
implementagdo do novo Pacto do SUS, propondo uma nova logica de

organizacgéo da gestéo e atengao.

Para atender essa nova logica, é necessario que ocorra mudanga nas
praticas atuais de formacdo. Essa necessidade vem sendo reafirmada e
legitimada durante as Conferéncias Nacionais de Saude, onde se tem discutido
que a formacdo, especializacdo e capacitacao estdo distorcidas das praticas
desenvolvidas nos servicos de saude, ndo levando em consideragdo as
demandas epidemioldgicas e sociais da populagcéo. Porém, pouco se avangou
na superagao da légica cartesiana e tecnicista do ensino hoje ainda oferecido

pelas escolas formadoras.

Ha um hiato entre o que a sociedade demanda e o que as instituicdes
formadoras oferecem. Na perspectiva de aproximar as demandas sociais da
realidade da formacg&o profissional e do cenario do trabalho, propéem o
desenvolvimento de estratégias para a construgdo de tecnologias capazes de

afirmar a vida.



Nesse sentido, na area de saude, a educagcdo em servico € uma das
formas de desenvolver o aperfeicoamento profissional tanto pela presenca
continua nos locais de produgdes das agdes como pelo estabelecimento de
estratégias de aprendizagem coletiva e em trabalho multiprofissional. A
formacdo em saude tem um papel importante na construgcdo da maneira de
pensar e de agir dos trabalhadores de saude, potencializando a reflexdo nos
processos de trabalho em saude e consequentemente, no dia-a-dia da
construgao do SUS.

A Residéncia Multiprofissional em Saude, com a participacédo de
diversas areas profissionais podera provocar a experiéncia de abertura
reciproca e de comunicagao entre conhecimentos, de modo a constituir um
plano inter/transdisciplinar que se impde pela troca sistematica e continua entre
saberes, assim como pela construgcédo coletiva de novos conhecimentos. Isso
transcende a pratica convencional de uma comunicagao restrita e parcial entre
pares, a qual acentua o formalismo entre as profissdes que, apesar de
dividirem o mesmo espaco e processo de trabalho, ndo trocam percepgdes,
sentimentos e ideias sobre o mesmo sujeito de seu trabalho — o usuario do

sistema de saude.

A formag&o em servigo, desenvolvida sob a 6ética da interdisciplinaridade
e da humanizagao da atengao, propiciara melhor atengcédo a saude dos usuarios
gue vierem a necessitar do atendimento desses profissionais, além de melhorar
a qualidade de vida de todos - dos usuarios dos servigos, que serao vistos em
sua integralidade; dos profissionais de saude em formag&o, ao aumentar sua
capacidade de dialogo e alcangar uma compreensdo ampliada da realidade; e
dos orientadores da Residéncia Multiprofissional em Saude, ao ampliar as

possibilidades educativo-participativas do trabalho em saude.



OBJETIVOS

4.1.Objetivo Geral:

Desenvolver competéncias e habilidades para o exercicio de agdes
multiprofissionais, integralizadas e especificas, de acordo com cada nucleo
de saber e pratica profissional fundamentadas nas diretrizes do Sistema
Unico de Saude.

4.2.Objetivos Especificos:

» Especializar profissionais de diversas areas da saude através da
formagdo em servigo, para atuar em equipe de forma interdisciplinar e
resolutiva no ambito da Atencdo a Saude da Crianga e Adolescente.

= Desenvolve uma praxis com base na vigilancia da saude, pactuando
acdes de intervencido, promocado e prevencao de fatores de risco a
saude da crianga e adolescente identificando também grupos e
individuos vulneraveis.

= Desenvolver habilidades e competéncias para a pratica na Saude em
Pediatria as quais possibilitem o desenvolvimento de estratégias de
intervencao interdisciplinar para o individuo, familia e coletividade, tendo
como fundamentagdo os principios que regem o Sistema Unico de
Saude e o conhecimento proprio de cada nucleo de saber e pratica.

= Desenvolver acdes especificas de cada nucleo de saber em todos os
campos de pratica, em todos os niveis de atengédo a Saude da Crianga e
Adolescente, segundo os principios do SUS,

= Conhecer e atuar na rede de servicos de saude e de suporte social,
articulando agdes intersetoriais e integradas, visando a qualidade de
vida e de saude do individuo.

= Desenvolver projetos de pesquisa e intervengdo na area de Pediatria,
vinculados aos grupos de pesquisa das diferentes areas do saber, com a
compreensao do papel fundamental da pesquisa na qualificacdo e
implementagédo de novas tecnologias em saude.

= Desenvolver programas em parceria com o gestor municipal e estadual

para a participacao efetiva dos residentes na rede municipal e estadual.



5. ORGANIZAGAO ADMINISTRATIVA

5.1. Publico Alvo: Profissionais da Area da Salude - Enfermeiros,

Assistentes Sociais com registro profissional.

Fonoaudiologos, Nutricionistas, Psicélogos, Terapeutas Ocupacionais e

5.2. Periodo de Inscricao: As inscricdes serao realizadas no periodo de

20/10 a 10/10/2014.

5.3. Periodo de Seleg¢ao: O processo de selecio tera inicio em 20/10/2014

e a divulgacéo do resultado final em 06/02/2015.

5.4. Inicio do Curso: Marco de 2015
5.5.Término do Curso: Fevereiro de 2017

5.6. Numero de Vagas: O Programa de Residéncia Multiprofissional em

descritas a seguir:

Saude oferecera 18 vagas para o ano de 2015 conforme informagdes

Caod. Curso Requisito Duracéao do N° de
Programa Vagas
Enfermagem Graduagdo em 2 anos 3
Enfermagem
Fonoaudiologia Graduagédo em 2 anos 3
Fonoaudiologia
Nutricao Graduagédo em 2 anos 3
Nutricdo
Psicologia Graduagédo em 2 anos 3
Psicologia
Terapia Graduacao em 2 anos 3
Ocupacional Terapia Ocupacional
Servigo Social Graduacao em 2 anos 3
Servigo Social
Total de Vagas 18

5.7. Bolsa de Trabalho: Os candidatos selecionados mediante processo

seletivo receberdo bolsa de trabalho de R$ 2.976,28 (dois mil
novecentos e setenta e seis reais e vinte e oito centavos) conforme a
Lei n® 12.514, de 28 de outubro de 2011.

5.8. Modalidade do Curso: Tempo Integral — 60 horas semanais.




5.9.Processo de Selegao: O processo de selegao se dara conforme edital

n° 01/2014 que apresenta as normas para preenchimento das vagas do

Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude.

6. ORGANIZAGAO ACADEMICA

6.1. Carga Horaria Total: 5760 horas

6.2. Carga Horaria Teérica: O conteudo tedrico (transversal e especifico)

correspondera a 20% (1155h) da carga horaria total.

Distribuicao da Carga Horaria Teérica

1.155 h

R1 Transversal 600 h
Especifico 180 h
R2 Transversal 180 h
Especifico 195

6.3.Carga Horaria Pratica: 4605 h
As atividades de formacdo em servigo corresponderdo a 80% da carga

horaria da residéncia, estando o més de férias incluido neste total.

Distribuicao da Carga Horaria Pratica

4.605 h

R1

921h

Transversal

Especifico

2.100 h

Participacéo nos varios
cenarios de praticas,
féruns e colegiados

Institucionais

105 h

R2

3687 h

Transversal

Especifico

2.300 h

Participacéo nos varios
cenarios de praticas,
féruns e colegiados

Institucionais

100 h
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6.4. Matriz Curricular
6.4.1. Eixo Transversal

Dispbe de disciplinas com conteudo que dardo fundamentagao
tedrico-pratica a todos os residentes para atuarem na assisténcia ao
usuario, em situagées de agravos nos diversos niveis de atengao a
saude. As disciplinas deste eixo proporcionardo momentos de discussao
coletiva, favorecendo a construcdo do trabalho em equipe

multiprofissional, propiciando o cuidado integral.

6.4.1.1. Conteudo Teérico Transversal: Carga Horaria: 780 h

As disciplinas integrantes ao eixo transversal estdo apresentadas

no quadro 1.

6.4.2. Eixo Especifico

Dispde de disciplinas com conteudo especifico a cada curso
integrante a residéncia que dardo fundamentagao tedrico-pratica a todos
os residentes para atuarem na assisténcia ao usuario, em situagoes de

agravos nos diversos niveis de atengéo a saude.

6.4.2.1. Conteudo Teérico Especifica: Carga Horaria: 375 h

As disciplinas deste eixo estdo apresentadas por curso, conforme
apresentadas nos quadros 2,3,4,5,6 e 7.

Quadro 2 — Curso de Enfermagem

Quadro 3 — Curso de Fonoaudiologia

Quadro 4 — Curso de Nutricao

Quadro 5 — Curso de Psicologia

Quadro 6 — Curso de Servigo Social

Quadro 7 — Curso de Terapia Ocupacional

11



Quadro 1 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Transversal

Disciplina Carga- Periodo de oferta Curso responsavel
b Ementa U
horaria pela disciplina
Desenvolvimento na perspectiva do ciclo vital. Desenvolvimento
cognitivo, psicossocial, comunicativo, motor e das denti¢des. 2015 Prof.2 Mabel
Crescimento e Contribuigao da alimentagao saudavel no desenvolvimento R1 .
. . : . ) . Gongalves Almeida
Desenvolvimento da 75 horas infantil. Teorias e pesquisas sobre adolescéncia. Processos
Crianca e Adolescente simbdlicos, socializacdo e escolarizagdo. Relagdes sociais na
adolescéncia. Sexualidade e género.
Discute o conceito de racionalidades médicas enquanto
sistemas de saude logicos e teoricamente sustentados. al i
. . 1 : . ) Prof.2 Liliane Perroud
Apresenta as racionalidades médicas mais praticadas no Brasil. 2016 Miilher
Praticas Integrativas 75 horas Amplia a discussdo apresentando praticas culturais fortemente R2
influenciadas pelo sentimento religioso e historicamente
utilizadas pela populagcdo na busca da resolucdo de seus
problemas de saude.
Psicologia médica: pesquisas sobre a importancia da
Desenvolvimento de consideracédo de variaveis psicolégicas nas praticas de saude;
Ha.bllld'ades.: 60h Habl|lda?e§ comunicacionais: _e.mpatla_ e 'assertlvu_jadei 2015 Prof. Adriano Jardim
Comunicacionais em Hermenéutica e Fenomenologia; Inteligéncia emocional: R1
Servicos de Saude. automonitoramento, autogerenciamento e automotivacdo em
profissionais da saude.
Os sentidos da integralidade na atencdo a saude. Espacgos
Praticas de publicos e participacdo. A integralidade no cotidiano das 2015 a .
. e e . . - Prof.2 Maristela
Integralidade e 60h praticas sociais. Integralidade e intersetorialidade. Trabalho em R1 Arai
o L ! SN . raujo
Politicas Publicas equipe. Profissionais e comunidade.
As politicas sociais nas sociedades capitalistas € a questdo da
cidadania. A democracia na modernidade. Politicas de bem
estar social no Brasil. A Seguridade Social através da analise Prof 2 Francis Sodré
Politicas Publicas 75h histérica das politicas de saude no ambito da relagdo Estado e 2015 '
Sociedade. As politicas de saude no Brasil no contexto da R1

Seguridade Social: interfaces com a Previdéncia e a
Assisténcia. O SUS, estruturacdo e organizagdo nos niveis
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federal, estadual e municipal. A analise da questdo da infancia
a partir da construgdo de sua historicidade. Analise da
constituicdo histérica das formas de enfrentamento da questéo
social da infancia e adolescéncia. A politica de protecdo a
infancia e adolescéncia no contexto da Normativa Internacional;
o Estatuto da Crianga e do Adolescente.

Etica e Bioética

45h

Compreender, em uma abordagem bioético/politica/sécio/
cultural e econbmica, os aspectos relacionados a ética e ao
exercicio profissional, enfatizando a legislagdo vigente,
baseando-se no cédigo de ética dos profissionais da saude,
bem como conhecer sobre a atuagao do trabalho em equipe, os
instrumentos de trabalho, o processo de trabalho e a insergao
no mercado de trabalho das diversas categorias profissionais.

2015
R1

Profa. Valdete
Regina Guandalini

Controle de Infecgao
Relacionada a Saude

45h

Visa discutir os conceitos e métodos epidemiolégicos
envolvidos na prevengéo e controle das infecgdes hospitalares:
controle de IRAS, Precaugdes e NR32, orientagbes sobre
processamento de produtos de saulde, risco ocupacional e
vacinacdo dos PAS, prevencdo de ICS/CVC, prevengao de
PNEU/RES, prevengdo do ITU/SVD, prevengdo de
ISC/cirurgias. Higienizag&o da area hospitalar.

2015
R1

Profa. Léia
Damasceno de
Aguiar Brotto

Metodologia da
Pesquisa

45h

Estabelece as relagbes da epistemologia com o pensamento
I6gico e coerente exigido para a pesquisa em saude; Ampliar as
relacdes entre 0 pensamento técnico-cientifico e especifico do
profissional e professor com outros tipos de conhecimento;
fornece embasamento tedrico de como realizar de modo
sistematico: uma pesquisa bibliografica da literatura em saude,
uma leitura critica dos artigos selecionados, elaborar resumo
analitico-critico dos mesmos e arquivar essas informacoes;
possibilitar o discernimento e a capacidade de elaboragcdo dos
diferentes tipos de pesquisas cientificas; indicacdes
metodolégicas e éticas na pesquisa em seres humanos;
fornecer elementos basicos que permitam estabelecer
claramente o tema, problema e hipéteses de uma pesquisa
cientifica; capacitar para realizar um delineamento de pesquisa
e elaborar adequadamente um projeto de pesquisa.

2015
R1

Profa. Valdete
Regina Guandalini

13



Familia

60h

Familia e determinantes sdcio-histéricos. Analise tedrica e
metodoldgica de processos familiares dentro de uma
perspectiva desenvolvimental. Familia, Redes Sociais e Politicas
Publicas. O papel da familia na reabilitacdao psicossocial e na
inclusdo da crianca.

2016
R2

Prof.2 Francis Sodré

Processo de Trabalho e
Clinica Ampliada

75h

Modelos Tecno-assistenciais e organizacdo do processo de
trabalho. Trabalho em Equipe. Gestdo do Trabalho. Gestdo
participativa e cogestdo. Educagcdo permanente na reorientacado
dos processos de trabalho. Diretrizes e principios da Politica
Nacional de Humanizagao. Conceito de clinica. Clinica ampliada
como uma tecnologia de trabalho. Producdo do cuidado na
perspectiva da integralidade e intersetorialidade. Acolhimento
e Vinculo.

2015
R1

Prof.2 Karolina
Albuquerque

Bases Epidemioldgicas

45h

Abordagem do estudo da distribuicdo e dos determinantes dos
estados ou acontecimentos relacionados com a saude em
populagdes especificas, e a aplicagdo destes estudos para o
controle de enfermidades. Analisa e descreve as estratégias de
pesquisa e intervengdo em saude, as metodologias aplicadas
nos estudos epidemioldgicos, as técnicas qualitativas de
investigacdo em grupos focais além da epidemiologia aplicada
as enfermidades.

2016
R2

Profa. Léia
Damasceno de
Aguiar Brotto

TCC 1

60h

Elaboragdo do Projeto de Trabalho de Conclusdo de Curso.
Definicdo do tema e da situagdo problema. Definicdo do
objetivo geral e especificos da pesquisa. Formulagdo da
hipotese. Justificativa da pesquisa. Definigdo metodolégica.

2016
R2

Profa. Valdete
Regina Guandalini

TCC 2

60h

Execugéo do projeto e producéo textual que devera obedecer
as regras dispostas nas “Normas para elaboragado do TCC” da
COREMU

2016
R2

Profa. Valdete
Regina Guandalini
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Quadro 2 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Especifico — Curso de Enfermagem

Disciplina Car’g?- Ementa Periodo de oferta Profess’or
horaria responsavel
Estudo do Crescimento e desenvolvimento saudaveis. Profa. Léia
Promocgéao a saude da 30 h (Puericultura. Imunizagado. Higiene. Prevencado de acidentes na 2015 Damasceno de
crianga infancia). R1 Aguiar Brotto
Sistematizagao da Profa. Léia
Assisténcia de 45h Estudo da obesidade, desnutricdo, anemias, dermatoses e 2015 )
Enfermagem a crianga parasitoses. R1 Damz_asceno de
Aguiar Brotto
e ao adolescente na
atengao primaria
Descricao da Recepgao do RN. Reanimagao neonatal. Estudo Profa. Léia
Assisténcia de da Assisténcia de Enfermagem ao RN de alto risco 2016 D )

. . . . . . ; . - amasceno de
enfermagem no 90 h (hiperbilirrubinemia, hipoglicemia, erros inatos do RN, asfixia R2 Aquiar Brotto
periodo neonatal neonatal, malformacgdes, cardiopatias, prematuridade). gu

Estudo da Assisténcia de Enfermagem a crianga e ao
Sistematizagdo da adolescente nas situagbes clinicas e cirdrgicas (pré, trans e
Assisténcia de poés-operatério) nos sistemas digestério, cardiovascular, 2016 Profa. Léia
Enfermagem a crianga respiratdrio, neuroldgico, enddcrino, renal e imunolégico. Busca R2 Damasceno de
e ao adolescente no 90 h de compreensdo da Assisténcia de Enfermagem a crianga e ao Aguiar Brotto
contexto hospitalar adolescente com cancer.
Assisténcia de
enfermagem a crianga Estudo da assisténcia a crianga portadora de sindromes e 2016 Profa. Léia
e ao adolescente com 30 h deficiéncias R2 Damasceno de
necessidades Aguiar Brotto
especiais de saude
Seminarios Avangados 2015/2016 DaPrg:c-;;_rzade
em Enfermagem 90 h Temas Gerais R1eR2

Aguiar Brotto
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Quadro 3 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Especifico — Curso de Fonoaudiologia

Disciplina Carga- Periodo de oferta Professor
b Ementa .
horaria responsavel
Conceitos basicos de Neonatologia. Atuagdo fonoaudiologia em
Cuidados 60 h hospital terciario - maternidades, ambulatdrios, leitos e unidades de 2016 Prof.2 Janaina de
fonoaudidlogos ao terapia intensiva (UTI). Avaliacdo clinica e instrumental. R2 Alencar Nunes-
recém-nascido Possibilidades de intervengdo com o recém-nascido. Conceito Queiroz
do trabalho em equipe multidisciplinar e interdisciplinar.
Biosseguranca.
Conceito de promogdo a saude e seus agravos. Infancia e
Promocgéao a saude da adolescéncia: histéria e atualidades. Saude: modelos e 2015 Prof 2 Eliane
crianga e do 60 h atualidades. O modelo biopsicossocial. Promogdo a saude: R1 Varanda Dadalto
adolescente politicas e a¢des. Agbes fonoaudiologia de promogao a saude.
Programas de Saude e Fonoaudiologia: ampliando a insercéo
do fonoaudi6logo no SUS.
O papel do fonoaudidlogo na meédia complexidade.
Fonoaudiologia na Procedimentos terapéuticos na média complexidade. Registro 2015 Prof.2 Liliane Perroud
média complexidade 45h de dados. Biossegurancga. Interagcdo com outros profissionais. R1 Miilher
Fonoaudiologia e Saude Mental: interfaces. Diagndstico
fonoaudiélogo.
O papel do fonoaudidlogo alta complexidade. Procedimentos Prof 2 Ali
P . . rof.2 Aline
terapéuticos e alta complexidade. Registro de dados. Neves Pessoa
Fonoaudiologia na alta Biosseguranga. Interagdo com outros profissionais. 2016 Almeida
complexidade 45 h Diagnéstico fonoaudidlogo. Portarias que regem a atuagéo R2
fonoaudiologia na alta complexidade.
Reflexao critica sobre os disturbios da audigéo, voz, motricidade
Comunicacao e seus 75h e linguagem. Avaliagao da audicéo, voz, motricidade orofacial e 2015 Prof.2 Trixy Cristina
disturbios linguagem. Atuacao terapéutica. R1 Niemeyer Vilela
Alves
Métodos de pesquisa 45h Métodos de pesquisa aplicados a fonoaudiologia. Questdes 2016 Prof.2 Andrea Alves
em Fonoaudiologia clinico-epidemiolégicas, R2 Maia
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Seminario avangados
em fonoaudiologia

45h

Aprimoramento e atualizagdo técnico-cientifico nas diferentes
areas da Fonoaudiologia e sua inter-relagdo. Abordagem de
temas atuais ligados a Fonoaudiologia.

2016
R2

Prof.2 Carolina Fiorin
Anhoque Comarela
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Quadro 4 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Especifico — Curso de Nutri¢do

Disciplina Carga- Periodo de oferta Professor
T Ementa .
horaria responsavel
Integralidade na Analisar criticamente um conjunto de sentidos e conteudos
atengdo a saude e atribuidos ao direito a saude e a alimentagédo do grupo materno- 2015 Prof.2 Miriam Carmo
seguranca alimentar e 45h infantil, buscando identificar nexos constituintes com a R1 Rodrigues Barbosa
nutricional de mulheres integralidade na aten¢éo e no cuidado em saude.
e criangas
Andlise dos problemas nutricionais e dos indicadores de
saude/doenga por meio de instrumentos antropométricos,
dietéticos, bioquimicos e clinicos, complementados com os
Consulta de nutricdo 45h dados socioecondémicos. Exames indicados para patologias 2015 Prof.2 Marcia Mara
pediatrica especificas. Interpretagdo de exames laboratoriais e R1 Corréa
bioquimicos em ambiente hospitalar. Condutas nutricionais
especificas as intercorréncias ou situagbes relevantes
diagnosticadas.
Bases fisioldgicas da lactagdo; avaliagdo clinica e nutricional da
Nutricdo na lactacao 30 h nutriz; evolugcdo da lactacdo. Manejo do aleitamento materno. 2015 Prof.2 Miriam Carmo
Recomendacgdes nutricionais na lactacao. R1 Rodrigues Barbosa
Atualizagdo e importancia da prescricdo dietoterapica nas
patologias do sistema gastrointestinais. Avaliacdo e
Patologia e dietoterapia monitoramento do estado nutricional do paciente enfermo. 2015 Profa. Valdete
nas alteracoes 30 h Modificagbes da dieta; vias de administragdo. Aspectos R1 Regina Guandalini
gastrointestinais fisiopatolégicos, repercussdo e tratamento nutricional das
alteragbes do estado nutricional nas enfermidades dos 6rgaos
gastrintestinais (es6fago, estdbmago, duodeno, jejuno. lleo,
coélon), suporte nutricional.
Patologia e dietoterapia Atualizagdo e importancia da prescricdo dietoterapica nas
nas alteragdes patologias do sistema endécrino e na obesidade. Avaliagéo e 2016
enddcrinas e nas 30 h monitoramento do estado nutricional do paciente enfermo. R2 Prof.2 Luciane

doencas nao
transmissiveis —
obesidade

Modificagbes da dieta; vias de administracdo. Aspectos
fisiopatolégicos, repercussdo e tratamento nutricional das
alteragdes do estado nutricional nas enfermidades enddcrinas e

Bresciane Salaroli
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obesidade.

Patologia e dietoterapia
nas alteragdes renais

30 h

Conceitos de dietoterapia; atualizagdo e importancia da
prescricao dietoterapica nas patologias do sistema renal.
Avaliagdo e monitoramento do estado nutricional do paciente
enfermo. Modificagbes da dieta; vias de administragéo.
Aspectos fisiopatolégicos, repercussao e tratamento nutricional
das alteragbes do estado nutricional nas enfermidades renais,
suporte nutricional, exames bioquimicos solicitados, interagao
medicamentosa.

2016
R2

Profa. Valdete
Regina Guandalini

Cuidado nutricional em
unidades de terapia
intensiva pediatricas

30 h

Avaliacdo Nutricional do Paciente Critico. Atengao Nutricional
ao Paciente Critico. Sindrome da Resposta Inflamatéria
Sistémica e Sepse. Alteragbes metabdlicas e hormonais no
jejum e no estresse. Insuficiéncia Respiratéria e Ventilagao
Mecanica. Insuficiéncia Renal no Paciente Critico. Principais
agravos a saude observados na Unidade de Terapia Intensiva.
Terapia Nutricional Enteral e Parenteral. Conhecer o papel e a
importancia da Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional
no ambito hospitalar, atribui¢gdes e protocolos padronizados.

2016
R2

Prof.2 Marcia Mara
Corréa

Cuidado nutricional no
recém-nascido de
baixo peso e prematuro

45h

Aprimoramento dos referenciais tedricos e praticos do
Nutricionista com atuagdo na clinica pediatrica, visando
aumentar a eficacia da assisténcia nutricional ao paciente em
UTIM, com vistas a qualidade e humanizagdo do cuidado
prestado ao paciente e a familia. Avaliagdo do crescimento e
necessidades nutricionais de RNPB/RNPT. Estratégias
alimentares de recém-nascidos de risco.

2016
R2

Prof.2 Marcia Mara
Corréa

Nutricdo na infancia e
adolescéncia

45 h

Aprimoramento dos referenciais tedricos e praticos do
Nutricionista em nutricdo na infancia e adolescéncia. Aspectos
fisiolégicos, recomendagbes nutricionais e abordagem
nutricional. Alimentacéo institucionalizada.

2015
R1

Prof.2 Daniela Alves
Silva

Topicos avangados em
nutricdo

30 h

Ampliar a formagédo do nutricionista para a pratica clinica de
forma integrada a Equipe multidisciplinar de saude por meio de
tépicos atuais e nutricdo. Aprimoramento dos referenciais
tedricos e praticos do Nutricionista com atuagdo na clinica
pediatrica.

2016
R2

Prof.2 Carolina Perim
de Faria
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Quadro 5 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Especifico — Curso de Psicologia

Disciplina Carga- Periodo de oferta Professor
b Ementa .
horaria responsavel
A situacéo de hospitalizagéo infantil: desafios e oportunidades;
Situagéo de a fungéo terapéutica e cognitiva do brincar na hospitalizagcao de 2015 Prof. Adriano Jardim
hospitalizagdo na 60h criangas; intervengbes e ag¢des no ambiente hospitalar; R1
infancia: a funcéo do Psicodrama.
brincar na
hospitalizagao.
Processos de medicalizagdo: histéria e atualidade.
Psiquiatrizacdo da vida. Processos de medicalizacdo da
A Questao da infancia. Experiéncia infanti com uso de medicamentos 2015 Prof.2 Luciana
Medicalizagéo na 60h psicotropicos. Praticas de controle e praticas de cuidado. R1 Caliman
Inféncia Politica de saude mental infanto-juvenil. Desafios da
intersetorialidade.
Gestéo do trabalho em saude; Cogestédo e gestao participativa;
Processos de trabalho 60h Clinica ampliada; Acolhimento e vinculo no trabalho em saude; 2015 Prof. Rafael Silveira
em saude Projeto Terapéutico Singular. R1 Gomes
As estruturas clinicas: autismo, psicose, neurose e perversao.
Diregdo da cura, transferéncia e sintomas em cada estrutura 2016 Prof. Jorge Luiz
Psicopatologia Clinica 30h clinica. O diagnéstico estrutural na crianga e no adolescente. R2 Nascimento
O corpo para além do organico; constituicdo da imagem
Corpo e sintoma para 60h corporal; marcas da linguagem sobre o corpo; a nogao de 2016 Prof.2 Ana Augusta
além do biolégico sintoma em psicanalise; efeitos subjetivos da manipulagdo do R2 W. R. de Miranda
corpo.
Insercéo da Possibilidades de acolhida aos cidadaos usuarios do sistema do
Psicanalise no servigco 60h Estado. Identificacdo e problematizacdo do usuario como 2016 Prof.2 Renata Costa-
publico: questdes aquele que nao formula necessariamente uma demanda ao R2 Moura

preliminares

analista, mas que vem falar a partr de um lugar
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substancialmente enunciado como sujeito de direitos — de forma
caucionada social e juridicamente. O convite do analista para
realizar um outro percurso que o desloque da posigao
de cidadéao usuario para a condigao
de sujeito responsavel convocado a responder pelos seus atos -
nos quais se encontram entrelagados seu desejo sua relagédo a
Lei, ao Outro da linguagem e ao lago-social- e seu gozo —seus
apegos, sua posicao subjetiva diante de uma injungéo pulsional,
0 equacionamento singular de sua resposta como sujeito.
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Quadro 6 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Especifico — Servico Social

Disciplina

Carga-
horaria

Ementa

Periodo de oferta

Professor
responsavel

Processo de Trabalho
do Servigo Social

120 h

O trabalho profissional face as mudangas no padrao de
acumulagao capitalista e regulacdo social. Trabalho e a
Questao Social. Os elementos constitutivos do processo de
trabalho do assistente social — Objeto — objetivos — formas de
atuagdo. O Servico Social na formulagdo de projetos de
intervengao profissional; as demandas postas ao Servigo Social
nos espagos ocupacionais da saude publica. Processo de
trabalho em saude. O Servico Social no campo da saude.
Supervisao do processo de trabalho e o Estagio.

2015
R1

Prof.2 Francis Sodré

Infancia e
Adolescéncia

120 h

Contribuicdo do Servigo Social na busca de alternativas de
intervengao face as expressbes da questao social relacionadas
a infancia e a adolescéncia na contemporaneidade. A politica
de saude na protecdo social a crianga e ao adolescente.
Alternativas de trabalho com criangas (grupos e individuos).
Laboratério de praticas e experimentagdes por meio do trabalho
em saude com criangas.

2016
R1

Prof.2 Maria Emilia

Politica de Saude

80 h

A politica de saude e o movimento de reforma sanitaria. A
saude publica como politica de protecdo social. Acesso e
garantia dos servigos como direito. A saude da crianga como
politica publica. A infancia e a adolescéncia nos niveis de
atengdo basica e terciaria dos servigos do Sistema Unico de
Saude.

2015
R1

Prof.2 Francis Sodré

Seminarios de Servigo
Social

55 h

Disciplina com ementa aberta com temas do cotidiano da
atuagdo profissional em Servico Social. Seminarios com
debates contemporaneos.

2016
R2

Prof.2 Adriana
Amaral
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Quadro 7 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde: Disciplinas do Eixo Especifico — Terapia Ocupacional

Disciplina Car’g?- Ementa Periodo de oferta Profess’or
horaria responsavel
Abordagens tedricas do brincar; Estudo do brincar em a .
. ~ ) o PO o Prof.2 Karolina
Brincar e as Agbes em diferentes contextos sdcio-econdmicos-culturais; Fundamentos R1
. 45h o C oA . o Albuquerque
Saude tedricos e vivéncias do brincar como objetivo e como recurso 2015
terapéutico; Terapia Ocupacional e Brinquedoteca;
Fungdo e representagdo social da familia. Fundamentos
filoséficos basicos que tratam uma abordagem a prestagéo de
servigos centrada na familia; Apresentagdo dos aspectos da
relacdo familia com a criangca desde o nascimento até a pré-
adolescéncia.
- modos de subjetivagdo de familiares de criangcas com
Terapia ocupacional na deficiéncia e transtornos; R2 Prof.2 Teresinha Cid
intervencao centrada 45h - a familia e os encargos do cuidado da crianga com deficiéncia 2016 Constantinidis
na familia e transtornos;
- modelos de atengdo em saude aos familiares de criangas com
deficiéncia;
- a relagao do terapeuta ocupacional com familiares na pediatria
(vinculo e acolhimento);
- elucidacdo de necessidades e formulagdo de ofertas no
atendimento familiar.
Compreender o] Comportamento Motor (Controle,
Terapia ocupacional Desenvolvimento e Aprendizagem Motora); Estudo Clinico das
nos transtornos Encefalopatias e Classificagdo Internacional da Fungéo; R2 a .
. ~ . o ~ Prof.2 Karolina Alves
neuromotores na 45h Avaliagdo da Evolugcdo do Paciente Neuropediatrico. Selegao, 2016
RPN . ¥ = . L . de Albuquerque
infancia prescricdo e administracdo efetiva e eficiente das diversas
formas de tratamento terapéutico ocupacional nas disfungdes
neurolégicas da crianca.
Terapia ocupacional Discussdo dos aspectos clinicos relacionados as afecgdes
em ortopedia e 60h ortopédicas e traumatoldgicas, congénitas ou adquiridas, que R2 Prof.2 Mariana Midori
traumatologia acometem criancas e adolescentes. Estudo dos diferentes 2016 Sime




pediatrica

instrumentos de avaliacdo e de abordagens, recursos e
técnicas de tratamento utilizadas pela terapia ocupacional.

Terapia ocupacional
em saude mental
infantil

45h

Processo histérico e evolugdo da assisténcia da Terapia
Ocupacional em saude mental infantil; Agdo e participagdo do
terapeuta ocupacional em diversos contextos e instituicbes de
saude mental voltados a crianga e adolescente; manejos
técnicos de Terapia Ocupacional nas diferentes abordagens e
no atendimento em saude mental infantil.

R1
2015

Prof. Alexandre
Cardoso da Cunha

Terapia Ocupacional e
acoes territoriais

45h

Nocéo de territério; técnicas de territorializagédo; reconhecimento
da comunidade e do territério; formas de organizagéo
social. Instrumentos de identificagdo dos servigos de salude, dos
recursos e organizagbes sociais que tem como publico alvo
menores de 18 anos. Relagdes do territério com o processo
saude-doencga-cuidado; relagbes e praticas do terapeuta
ocupacional com membros da equipe de saude e outras
instituicbes  presentes no  territério; aspectos  éticos
envolvidos na relagdo entre profissionais de saude e
comunidade no territério. Promogéo da saude e vigilancia em
saude no territério.

R1
2015

Prof. Alexandre
Cardoso da Cunha

Tecnologia assistiva na
atencgao pediatrica

45h

Avaliacao, indicagéo e confecgéo dos diferentes dispositivos de
adaptagao e ortese infantil.

R1
2015

Prof.2 Gilma Corréa
Coutinho

Procedimentos de
terapia ocupacional na
UTI neonatal e
acompanhamento de
recém-nascido de alto-
risco

45h

Estudo do desenvolvimento neonato normal e de alto risco;
Intervengbes terapéuticas ocupacionais na UTI neonatal e no
Alojamento conjunto; Acompanhamento e métodos de
avaliagdo do desenvolvimento infantil; Possibilidades de
atuacdo da Terapia Ocupacional na na relagdo méae-bebé;
Possibilidades de atuagdo da Terapia Ocupacional junto a
gestante

R2
2016

Prof.2 Meyrielle
Belloti
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6.5. Metodologia de Ensino

A metodologia € um dos elementos educacionais que mais
necessita de inovagcao, o como aprender é tdo importante como o que se
aprende. Reconhecer e valorizar os saberes constituidos por meio da
pratica, e a importancia dos conhecimentos mobilizados no processo

ensino aprendizagem é sem duvida um grande desafio.

O caminho metodoldgico proposto baseia-se na critica reflexiva,
participativa, coletiva, utilizando o pressuposto das metodologias
contextualizadora e problematizadora, onde ha dialogos trocas de
saberes, de experiéncias e de vivéncias, que propiciem o
desenvolvimento de perfil critico, reflexivo e propositivo. O objetivo desta
metodologia & aproximar os alunos da realidade vivenciada nos servigos,
repensar a assisténcia prestada hoje e a atuagdo da equipe

multidisciplinar correlacionando teoria/pratica.

A metodologia de ensino participativa, ao estimular o aluno a
‘viver” uma situagéo real, torna esta “vivéncia” parte fundamental do
processo de construgdo do aprendizado. A participagao, o envolvimento
e a responsabilidade no processo de constru¢do de conhecimentos
geram crescimentos e estimulam o desejo de pertencer ao grupo, de ser
capaz, de sentir-se criativo, desafiado a conhecer e saber mais em
relagdo a um tema ou a uma situagdo vivenciada. Podendo assim,
avaliar alternativas para resolu¢cao de problemas e definicdo de condutas
na equipe, inserindo todos os atores envolvidos no processo de
producdo dos servicos de saude. Utilizaremos aulas expositivas,
atividades de pesquisa, estudos de caso, oficinas e seminarios, sessao

cientifica intercalados com a formagao em servigo propriamente dita.

Seréo utilizados os seguintes recursos metodolégicos:

* Exposicao dialogada
* Leitura critica e discussao de artigos cientificos

* Participagdo em seminarios
25



* Sessdes clinicas
6.6. Método de Avaliagao — Conteudo Teérico

O processo de avaliagdo sera continuo, valorizando tanto aspectos
quantitativos quanto qualitativos da relacdo de ensino e aprendizagem,
constituindo um meio e ndo um fim em si mesmo. As habilidades e
competéncias propostas para cada etapa serdo relacionadas visando o

desenvolvimento processual desse aluno.

A avaliagdo sera sistematizada apds conclusdo de cada bloco teorico das
disciplinas transversais e em area especifica. Os critérios para avaliagao
deverdo contemplar uma frequéncia e nota minima nas atividades teoricas
de 75% e 70%, respectivamente. Sera utilizada resenha de textos,

discusséo de artigos cientificos, provas, dentre outros recursos avaliativos.

Além disso, sera valorizado o nivel de integragédo do residente com a equipe
docente, assim como pontualidade, assiduidade, entre outros.

6.7. Trabalho de Conclusao de Curso

6.7.1. O trabalho de conclusdo de curso se constitui em atividade
obrigatdéria, sendo pré-requisito para obtencdo do titulo de
Residente, especialista em Atengcdo a Saude da Criangca e
Adolescente, requerida como exigéncia durante o segundo ano de
residéncia;

6.7.2. O trabalho de conclusdo de curso € um trabalho académico com
enfoque especifico na area de assisténcia multiprofissional. Neste,
o estudante tera que revelar dominio do objetivo selecionado, da
bibliografia referenciada, de sua capacidade de pesquisa e da
sistematizagao técnica.

6.7.3. O projeto de pesquisa a ser desenvolvido devera ser elaborado na
disciplina de TCC1 e sua apresentagao devera ser em forma de
relatério de pesquisa, alicercada no conteudo apresentado na
matriz curricular do curso;

6.7.4. Sua elaboracédo sera individual;
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6.7.5. O projeto proposto tera que versar sobre temas de relevancia
para a residéncia, quer no ambito Hospitalar, Domiciliar, Saude
Coletiva e/ou Area Especifica.

6.7.6. A orientacdo do TCC sera realizada por um professor da UFES,
preferencialmente por professores dos Cursos envolvidos no
desenvolvimento da residéncia e da instituicdo, escolhidos dentre
aqueles cuja area de conhecimento e/ou estudo, apresente
afinidade com o tema proposto pelo estudante, desde que sejam
abrangentes para as agdes da residéncia;

6.7.7. A verséao final do artigo/ monografia devera ser apresentada na
disciplina de TCC Il, cuja defesa se dara oralmente e em publico,
em data marcada e local definido, sob avaliagdo da banca
examinadora constituida por 03 (trés) membros assim
estabelecidos: Professor orientador, membro nato e presidente da
banca examinadora.

6.7.8. A avaliacdo do desempenho do estudante na disciplina de TCC1
sera de responsabilidade do professor orientador, em formulario de
avaliacao especifico.

6.7.9. Na disciplina de TCCIl a avaliagdo consistira da média aritmética
dos pontos atribuidos ao trabalho nos itens: processo de
elaboracao, apresentacéo oral e apresentacao escrita. O resultado
final sera divulgado em duas categorias: aprovado (A) ou nao
aprovado (NA);

6.8. Conteudo Pratico - Carga Horaria: 4.608 h
6.8.1.1. R1-2.200h
6.8.1.2. R2-2.408h

6.8.2. Campos de Pratica

Os alunos da residéncia integrada multiprofissional em saude
deverao ser inseridos nos trés niveis de atencdo a saude de modo a
propiciar a vivencia do treinamento em servigo e articulacdo tedrico-

pratica, conforme descri¢ao no quadro 8:
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Quadro 8 — Programa de Residéncia Multiprofissional em Satide: Campos de Pratica

ATENGAO BASICA

CAMPOS DE PRATICA

Desenvolvimento de atividades nas
Unidades Basicas de Saude do SUS e
na comunidade, em articulagdo com
equipes da ESF do municipio.
Realizacado de a¢des de promogao da
saude, prevengao de riscos e agravos a
saude por meio do atendimento
Multiprofissional.

Unidades Basicas de Saude do
territério de Maruipe.

Ambulatoério de Pediatria do Hospital
Universitario Cassiano Antbnio
Moraes (HUCAM).

ATENDIMENTO DE ESPECIALIDADE

CAMPOS DE PRATICA

Realizacdo de a¢des de promogéo da
saude, prevengao de riscos e agravos a
saude por meio do atendimento
multiprofissional nas especialidades de
Saude Mental, Nefrologia,
Endocrinologia, Hematologia e no
programa de Adolescentes.

Ambulatério de Especialidade do
HUCAM.

AREA HOSPITALAR

CAMPOS DE PRATICA

Realizag&o de cuidado integral pela
equipe multiprofissional da residéncia
aos pacientes internados.

Atenc&o humanizada ao parto, ao
recém-nascido e a crianga:

Incentivo a presenga do acompanhante.

Aleitamento Materno
Alojamento conjunto e Método canguru

Enfermarias da Maternidade e
Pediatria do HUCAM.

Sala de Imunizagao HUCAM
Brinquedoteca HUCAM
Lactario HUCAM
Banco de Leite Humano HUCAM
Unidade de Terapia Intensiva em
Neonatologia e Pediatria do
HUCAM.

AREA HOSPITALAR

CAMPOS DE PRATICA

Unidade de Urgéncia e Emergéncia,
Enfermaria de Isolamento e Unidade
de Terapia intensiva Pediatrica do
HINSG.
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6.9. Metodologia de Ensino dos Campos de Pratica

Os residentes estardao nos campos de pratica acompanhados de
preceptores de cada area especifica e as seguintes atividades deverao
ser desempenhadas:

= Elaboragao de diagnéstico situacional.

= Desenvolvimento e aplicagao da sistematizacdo da assisténcia de
cada area especifica.

= Elaboragdo e desenvolvimento de plano de trabalho no campo
pratico em consonancia com o professor, tutor e preceptor.

= Elaboracdo e desenvolvimento de plano terapéutico que devera
constar da descricdo das acdes de cada profissional envolvido no
cuidado do paciente e também das acbes multiprofissionais

implementadas ou recomendada.

6.10. Método de Avaliagao dos Campos de Pratica

A avaliacdo do Programa de Residéncia Multiprofissional em
Saude, na area de “Atencdo a Saude da Crianca e Adolescente sera
realizada por meio de estratégias didatico-pedagogicas que explicitem
as habilidades, atitudes e os conhecimentos adquiridos pelo residente,
em congruéncia com o conteudo programatico de cada modulo tedrico-
pratico. O padrao obtido devera ser registrado em instrumentos que
formalizem a evolugcdo do aprendizado do educando, com atencao as
suas dificuldades de aprendizagem. Esses instrumentos levardo a
utiizacdo de estratégias para a obtencdo efetiva dos resultados
planejados para a aprendizagem.

O processo de avaliagdo de aprendizagem é obrigatério e sera
realizado periodicamente, envolvendo os seguintes aspectos:

a) Ao cumprimento integral da carga horaria pratica do
programa, cabendo reposig¢do de quaisquer auséncias.
* Avaliagao comportamental e de desempenho

* Avaliagdo cognitiva

29



O processo de avaliagcido dos campos de pratica sera bimestral,
enquanto a avaliagcdo dos discentes e docentes ocorrera ao final de
cada Modulo de Ensino.

A avaliagao final de cada campo de pratica do profissional
residente do Programa apresentara os seguintes conceitos, que
subsidiarao os registros feitos nos instrumentos de avaliagao.

* Conceito A: desenvolveu as atividades propostas pautadas
nos conhecimentos aprendidos com autonomia,
responsabilidade e ética, sem ajuda do tutor/preceptor.

* Conceito B: desenvolveu as atividades propostas pautadas
nos conhecimentos aprendidos com autonomia,
responsabilidade e ética, mas com ajuda do
tutor/preceptor.

* Conceito C: desenvolveu as atividades propostas pautadas
nos conhecimentos aprendidos com autonomia,
responsabilidade e ética, mas com ajuda permanente do
tutor/preceptor.

* Conceito D: ndo realizou as atividades propostas, mesmo
com a ajuda do tutor/preceptor.

O discente que obtiver conceitos A, B ou C nos componentes

curriculares do Programa sera considerado aprovado.

A aprovagao do profissional de saude residente nos campos de
pratica estardo condicionadas:

a) A aprovagao obtida por meio de valores ou critérios aferidos
nos resultados das avaliagdes realizadas durante o ano, que
serdo expressa em conceitos — A, B, C e D, sendo o
aproveitamento minimo expresso pelo conceito C.

b) Todo aquele que obtiver conceito D sera encaminhado para
atividade complementar especifica de recuperagao, definida
pela coordenagdo do modulo/campo de pratica. Apds a
recuperacao, o residente que permanecer com conceito D

sera considerado reprovado e desligado do Programa.
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