Reglamento y Programa de Residencia en Kinesiologia y Fisiatria
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TITULO 1: Bienvenida e introduccion

El Hospital de la Baxada Dra. Teresa Ratto, a través de todo su personal, le da la bienvenida al
proceso de seleccion de postulantes para la Residencia de Kinesiologia y Fisiatria. Agradecemos
que confie en esta institucion para su formacién de posgrado.

Segun la Ley Provincial N° 8.951/95, las Residencias de Salud son la esencia de un sistema
educativo destinado al residente graduado y que tiene por objeto completar los conocimientos
adquiridos en la Universidad por profesionales de la Salud y capacitarlo para el ejercicio
profesional en el mejor nivel cientifico, ético y social, tendiendo a conseguir los siguientes

objetivos:

I Formar profesionales competentes con un programa de adiestramiento adecuado y
previamente fijado, confeccionado sobre sdlidas bases cientificas y pedagégicas con
amplio sentido humano y de responsabilidad, proyectandose en funciones docentes y de
investigacion;

Il. Proporcionar aprendizaje intensivo y continuado a través de la incorporacion activa del
residente a un servicio hospitalario y centros de salud periféricos, organizados para ese
fin, con un régimen de trabajo de dedicacion exclusiva dentro de plazos preestablecidos
y mediante adjudicaciones y ejecucibn de actos de progresiva complejidad y
responsabilidad y bajo la direccion y supervision correspondiente;

Il Formar especialistas en las distintas disciplinas capacitdndolos para participar
activamente en programas de atencion de salud;

V. Tomar conocimiento de la politica sanitaria provincial y nacional para participar en
coordinacién con el plantel médico provincial en el momento que le sea requerido en
situaciones de emergencias sanitarias;

V. Evitar desvirtuar el caracter formativo de la residencia cumpliendo servicio acordado con

su grado de capacitacion.

En otras palabras, una residencia resulta de la necesidad e interés de los profesionales de la
salud, por ampliar su desarrollo profesional con conocimientos, destrezas y valores sobre una
especialidad médica, de manera que pueda profundizar sus conocimientos.

El sistema de aprendizaje de la residencia se basa en la practica supervisada con
responsabilidades crecientes, adecuadas para cada nivel e individuo.

El kinesidlogo idealmente debe desarrollarse en tareas de asistencia, investigacion y docencia,
de aqui la necesidad de disefiar un programa de residencias en donde se forme profesionales
con estas caracteristicas.

Este proceso de formacion implica el descubrimiento y la construccion de una identidad Kinésica
gue integre:

e Losintereses y potencialidades personales.
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e Un elevado nivel de conocimiento cientifico.

e La conformacion de pautas éticas cuyo fundamento sea la busqueda del bien para el
paciente entendido como un equilibrio entre el criterio cientifico y sus valores personales.

e Un firme compromiso con la recuperacion de la salud del paciente, entendida, en forma
holistica, como estado de bienestar fisico, psiquico y social.

e Lainsercion en el sistema de salud publico y el compromiso con la problematica de su
contexto histérico social.

e Laeducacion y el auto manejo del paciente, como eje fundamental de la rehabilitacion.

Aprovechamos esta oportunidad para hacerle conocer que este Hospital sostiene, como pilares
de su politica de calidad, los siguientes elementos:

e Misidn: Brindar salud de calidad a toda la comunidad a través de un sistema centrado en
el paciente, promoviendo la formacion continua de todos sus colaboradores y orientando
sus esfuerzos hacia la investigacion médica.

e Visién: Ser reconocido como referente regional por su calidad de atencién al paciente y
por su capacidad de resolucion. Instituirse como un centro de formaciéon profesional e
investigacion médica de excelencia.

e Valores:

— Compromiso de todos los trabajadores con la salud publica y con la atencién al
paciente

— lgualdad y respeto por la dignidad y diversidad de las personas.

— Calidad como interés constante por satisfacer las necesidades de la comunidad
perfeccionando el propio trabajo diario.

— Sentido de pertenencia a la institucion a través del empoderamiento de los
trabajadores y de los usuarios.

TITULO 2: Objetivos generales de laresidencia

Los objetivos generales de esta residencia, pueden resumirse de la siguiente manera:

e Los profesionales egresados de la residencia de Kinesiologia y Fisiatria deben ser
capaces de asistir pacientes provenientes de diferentes disciplinas médicas.

e Desempenfiar su tarea de modo resolutivo y practico con fundamentos teérico-cientificos,
basados en la evidencia médica actual.

e Establecer una adecuada relacion profesional-familiar, imprescindible a la hora de la

comunicacion diaria del estado de los pacientes.
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e Adquirir conocimientos basicos en metodologia de la investigacion que permitan

desarrollar investigaciones cientificas.

e Mantener una actitud de aprendizaje y ensefianza permanentes.

e Adquirir los conocimientos y practicas elementales en la gestion de salud en las

diferentes areas de desarrollo de la profesion.

¢ Reconocer y manejar criticamente las posibles dificultades y contradicciones que pueden

suscitarse entre sus valores y conductas durante la practica profesional.

TITULO 3: Ingreso a la residencia

El ingreso a la residencia se realizar4 anualmente mediante concurso publico y abierto, de

conformidad con las fechas, modalidades, bases y condiciones que el Hospital de la Baxada

establezca.

A. CAPITULO 1: Requisitos generales:

Los concursos para ingresar a la residencia seran de antecedentes y oposicion. Los

postulantes, deberan cumplir con los siguientes requisitos:

Ser ciudadano argentino nativo, por opcién o naturalizado. Los extranjeros
deberan poseer Documento Nacional de Identidad emitido por Autoridad
Argentina y cumplir con las condiciones migratorias previstas en la Ley N° 25.871
(“Ley de Migraciones”), sus normas reglamentarias y complementarias, al
momento de su inscripcién al mecanismo de seleccion.

Ser poseedor de condiciones de conducta e idoneidad para el cargo, lo que se
acreditarda mediante los regimenes de seleccion que se establezcan en los
diferentes concursos.

Tener la aptitud psicofisica requerida para el cargo.

Ser graduado de cualquier Universidad de la Republica Argentina, del ambito
Puablico o Privado, reconocida oficialmente. Aquellos graduados de Universidad
Extranjera, sea ésta del ambito publico o privado, deberan poseer titulacion de
grado universitaria reconocida por el Ministerio de Educacion de la Nacién
(autoridad competente en la materia), habiendo completado el tramite de
revalida, homologacién o aquel que correspondiere.

Titulo: Todos los ingresantes deberan poseer, al momento de ingreso a la
Residencia, el titulo de grado universitario, no aceptandose en modo alguno el
ingreso al sistema de aquellos que carezcan del mismo. En forma excepcional
se aceptara la inscripcion al concurso de aquellos egresados de universidades

de la Republica Argentina que cuenten con un certificado de titulo en trdmite
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extendido por la Universidad que corresponda, ello siempre que, cumplido el

concurso respectivo y al momento de tomar el cargo, el postulante posea el titulo

habilitante.

VL. Poseer matricula habilitante expedida por el Ministerio de Salud de Entre Rios o

la autoridad que corresponda. En caso de no poseer matricula habilitante,

debera presentar constancia de matricula en tramite.

B. CAPITULO 2: Concurso:

l. Pre-inscripcion (on-line):

Adjuntar copia digitalizada del titulo profesional y certificado analitico
(con promedio general de carrera, incluyendo aplazamientos),
extendidos por Universidad de la Republica Argentina o Universidad
Extranjera. Excepcionalmente se admitira la presentacion del certificado
de titulo en trdmite (en caso de pasarse a la etapa de inscripcién, debera
presentar el titulo). Debera cumplimentarse con lo establecido en el
presente Reglamento, Capitulo 1, Puntos 4 y 5.

Adjuntar copia digitalizada de la matricula provincial, extendida por el
Colegio de Kinesidlogos de Entre Rios. En esta etapa se admitira la
presentacion de constancia de matricula en tramite, extendida por la
autoridad competente (en caso de pasarse a la etapa de inscripcion,
debera presentar la matricula).

Adjuntar copia digitalizada de D.N.l. (ambas caras), con domicilio
actualizado.

Curriculum Vitae completo.

I. Inscripcién (presencial):

Para realizar la inscripcion, el aspirante debera presentarse
personalmente en el domicilio del Hospital, en calle Gral. Alvarado N°
2.250, Parana, Entre Rios, dentro del plazo y en los horarios que a tal
fin se establezca.

La documentacion que se detalla a continuacion, debera ser presentada
en una carpeta transparente, en forma integra al momento de la
inscripcién y en el orden establecido, en original o fotocopias legalizadas
por autoridad competente (Escribano Publico, Juez de Paz o

Universidad):
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I"l. Examen:

Fotocopia del Titulo Profesional extendido por la Universidad
respectiva, aceptandose excepcionalmente la inscripcion con la
posesién del Certificado de Titulo en Tramite expedida por la
misma. Ello siempre que, cumplido el concurso respectivo y de
acceder al cargo, posea el Titulo habilitante. De no contar con
el mismo al momento de la toma de posesion del cargo, perdera
el derecho al mismo.

Fotocopia del Certificado Analitico, con promedio general de
carrera, incluyendo aplazamientos.

Tres (3) fotocopias del Documento Nacional de Identidad,
anverso y reverso.

Constanciade C.U.I.L/ C.U.LT.

Certificado Médico de Aptitud Psicofisica (publico o privado),
siempre y cuando sea emitido por un profesional Médico
Psiquiatra.

Certificado de Buena Conducta y Certificado de Antecedentes
Penales, provisto por el Registro Nacional de Reincidencia
(www.dnrec.jus.gov.ar), dependiente del Ministerio de Justicia,
ambos originales (no se aceptaran fotocopias legalizadas).
Resefia curricular de antecedentes pre y post grado, adjuntando
fotocopias de las respectivas certificaciones.

Matricula habilitante expedida por el Ministerio de Salud de
Entre Rios o la autoridad que corresponda. En caso de existir
un método de validaciéon (on-line) aprobado por los organismos
competentes en su otorgamiento y/o control, no sera necesario

adjuntar copia certificada o autenticada.

e Todo aspirante debera rendir un examen Unico, cuya modalidad serd la

de preguntas y opcion entre multiples respuestas. El examen se

realizara en la fecha que fije el Hospital, teniendo una duraciéon de 90

minutos. Solo se consideraran las postulaciones de aquellos que

obtengan un minimo de 60% de respuestas correctas.

V. Entrevista:

e Se interrogara al postulante respecto de sus antecedentes laborales y

académicos, destrezas previamente adquiridas, objetivos en la

residencia y aspiraciones de trabajo.
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http://www.dnrec.jus.gov.ar/

V. Aspectos a evaluar y puntajes:

e El puntaje total para el ingreso estard determinado por tres items, a

saber:

VI. Restricciones:

Promedio universitario (con aplazamientos): maximo 10 puntos.
Examen de ingreso: méximo 10 puntos.

Entrevista: maximo 5 puntos.

e Sin perjuicio del cumplimiento de los requisitos generales y de las etapas

del concurso ya desarrollados, no podra ingresar a la residencia:

El que haya sido condenado por delito doloso, hasta el
cumplimiento de la pena privativa de la libertad, o el término
previsto para la prescripcion de la pena.

El condenado por delito en perjuicio de la Administracién Pablica
Nacional, Provincial o Municipal.

El que tenga proceso penal pendiente que pueda dar lugar a
condena por los delitos enunciados en los dos puntos
anteriores.

El inhabilitado para el ejercicio de cargos publicos.

El sancionado con exoneracion o cesantia en la Administracion
Pdblica Nacional, Provincial o Municipal, mientras no sea
rehabilitado conforme lo previsto en la Ley Nacional N° 25.164
(Empleo Publico Nacional) y Ley Provincial N° 9.755 (Empleo
Publico de Entre Rios).

El comprendido en situaciones de incompatibilidad y/o
inhabilidad.

El que tenga la edad prevista en la ley previsional para acceder
al beneficio de la jubilacion, o el que gozare de un beneficio
previsional.

Los que hayan incurrido en actos de fuerza contra el orden
institucional y el sistema democrético, conforme lo previsto en
el articulo 36 de la Constitucion Nacional y el Titulo X del Cédigo
Penal, aun cuando se hubieren beneficiado por el indulto o la

condonacién de la pena.

VII. Adjudicaciones e incorporacion:

e Elresultado del concurso sera publico, y se dara a conocer en un plazo

de siete (7) dias habiles desde la fecha de finalizacion del examen y las
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VIII.

entrevistas (lo que ocurra en dltimo lugar). Los postulantes seran
notificados via email.
La adjudicacion de las vacantes sera comunicada a los postulantes de
acuerdo a la nota final en el orden de mérito del concurso.
Los postulantes a los que se hayan adjudicado cargos de la residencia,
deberan presentarse cumpliendo los requisitos ya mencionados, dentro
del cronograma del concurso, a los efectos de asumir su vacante. En
caso contrario, el cargo podra declararse desierto y ser readjudicado,
siguiendo el orden de mérito del concurso.
Al momento de ingresar a la residencia, los residentes deberan:
— Conocer y aceptar, por escrito, el presente reglamento y el
Programa de la Residencia.
— Presentar en forma completa toda la documentacién requerida
para el inicio de las actividades.
— Firmar el contrato de Residencia.
— Asistir a la induccién y/o capacitacion institucional de ingreso.
— Someterse a un examen médico completo, que sera realizado

en el Hospital 0 en la institucion que éste designe.

Readjudicaciones. Renuncias:

En caso de disponibilidad de vacantes, el Hospital podréa realizar
readjudicaciones de las mismas, siguiendo el orden de mérito del
concurso.

Las renuncias a las residencias deberan realizarse en forma fehaciente
y por escrito.

Si se realizaran renuncias dentro de los noventa (90) dias de la
adjudicacién, el cargo podré ser cubierto por el postulante siguiente,
segun el orden de mérito y previa autorizaciéon del Hospital. En caso de
que la renuncia haya sido injustificada, el postulante quedara
inhabilitado por un periodo de 2 afios, para presentarse nuevamente a

una residencia en la institucion.

TITULO 4: Modalidad y programa de formacion

A. CAPITULO 1: Modalidad:

La residencia se realizara de conformidad con el Programa de Formacion

aprobado por la autoridad competente. Se trata de una actividad a tiempo

completo, de ejecucién personal y dedicacion exclusiva durante los primeros tres

(3) afios (incluyendo el bloqueo de la matricula durante ese periodo). En el
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cuarto afio, no existira dedicacion exclusiva. La carga horaria total del programa
se estima en veintiuna mil ciento veinte horas (21.120 hs).

La residencia se cumplira por contratos anuales, renovables hasta el final del
periodo total, condicionando dicha renovacién a que el residente sea promovido
al final de cada ciclo, con el sistema de evaluacion que mas adelante se
desarrollara.

El profesional que no cumpla con el cuarto afio obligatorio o renuncie al mismo,
perdera el derecho a obtener la especialidad y al de su reconocimiento (conf.
Dto. 5.946/00 P.E.E.R., art. 5)

B. CAPITULO 2: Programa de formacion:

Este programa de formacion prevé instancias de supervision permanentes. Las
actividades asistenciales que se desarrollan en la residencia se encuentran
siempre supervisadas por el kinesiélogo instructor y/o Kinesiélogo de planta. La
actividad teorica se encuentra supervisada por el instructor de residentes.
Durante su periodo formativo hay que tener en cuenta que el residente aprende
mientras trabaja, siguiendo un proceso progresivo de maduracion, en el que
debe existir un equilibrio entre formacién y responsabilidad, por lo que la practica
supervisada debe ser méaxima al inicio del periodo formativo y minima al
finalizarlo, complementando dicho proceso con determinadas actividades de tipo
tedrico: cursos, congresos, talleres, ateneos, seminarios, investigacion, etc.

Las competencias se adquieren en forma progresiva, en cantidad, profundidad,
utilidad y eficiencia a lo largo de los 4 afios de residencia. El protagonismo del
aprendizaje esta centrado en el que aprende. La construccion del conocimiento
exige de una participacion activa. La motivaciéon y la promocion del aprendizaje
auto dirigido forman parte de las responsabilidades del que aprende.

Las actividades a desarrollar durante la formacion, por el sistema de residencia,
conllevan la adquisicién de un nivel de responsabilidad progresivamente mayor
a medida que se avanza en el programa formativo.

A estos efectos se distinguen tres niveles de responsabilidad:

e Nivel 1: Son actividades realizadas directamente por el Residente sin
necesidad de una autorizacién directa. El residente ejecuta y
posteriormente informa (Independiente).

e Nivel 2: Son actividades realizadas directamente por el Residente bajo
supervision del tutor/personal facultativo del hospital (Supervision).

¢ Nivel 3: Son actividades realizadas por el personal sanitario del Hospital
y observadas y/o asistidas en su ejecucion por el Residente
(Observador).
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V. Primer afio:

CONSULTORIO EXTERNO.

TRAUMATOLOGIA.

TERAPIA FiSICA EN GIMNASIO.

INTERNACION DE PEDIATRICOS Y UTI ADULTOS (NIVEL 3)

INTERNACION DE ADULTOS (NIVEL 2y 3).

Objetivos:

Realizar evaluaciones especificas relacionadas a los procesos
patoldgicos y sus consecuencias, de los pacientes internados en el area.
Reconocer signos, sintomas y la fisiopatologia de los sindromes y
enfermedades mas frecuentes.

Construir los criterios de tratamiento en relaciéon a las evaluaciones
efectuadas.

Aplicar las maniobras y procedimientos relacionados con cada objetivo
de tratamiento y/o cuidado.

Utilizar de manera criteriosa y especifica las diferentes técnicas de la
rehabilitacién neuroldgica.

Reconocer signos que alerten dificultades severas de la via aérea
superior relacionadas a cirugias de la region.

Conocer los procedimientos quirdrgicos mas frecuentes de cada
articulacion.

Aplicar las técnicas de rehabilitacion basadas en la evidencia.

Identificar las secuelas de los segmentos corporales afectados.

Manejo del paciente internado en relacion al cuidado postural,
prevencion de Ulceras por presién, monitoreo de signos vitales, uso de
equipo de proteccion personal, conocimientos basicos de oxigenoterapia
y dispositivos de administracion de O2 adicional.

Rol del kinesidlogo en UTI, movilizaciébn temprana, anatomia del

ventilador, interfaces.

Neurodesarrollo, evaluacion pediatrica, kinesiologia respiratoria basica.

VI. Segundo afio:
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REHABILITACION METABOLICA

REHABILITACION NEUROLOGICA E INTERNACION PEDIATRICA (rotacién externa en
institucion especializada)

REHABILITACION NEUROLOGICA ADULTOS (rotacion externa en institucion

especializada)

INTERNACION ADULTOS (NIVEL 2y 3)

TERAPIA INTERMEDIA Y UTI (nivel 2 y3)

REHABILITACION CARDIORESPIRATORIA

Objetivos:

Conocer las alteraciones fisiolégicas que afectan al metabolismo y su
tratamiento desde la Kinesiologia.
Adquirir 'y aplicar técnicas especiales, como herramientas
complementarias y/o exclusivas en la recuperacién de los pacientes
(Mackenzie, Puncién seca, osteopatia, RPG, etc.)
Tomar medidas para la prevencion de infecciones y conocer las normas
de bioseguridad.
Mantener la via aérea permeable y evitar el colapso pulmonar.
Interpretar adecuadamente los sistemas de monitoreo.
Conocer los criterios de soporte parcial y total de la ventilacion
mecanica.
Aplicar los métodos basicos de soporte parcial y total de ventilacién
mecanica.
Conocer los criterios y aplicar las técnicas de desvinculacion de la
ventilacion mecanica.
Realizar habilidades frecuentes en relacion a los cuidados respiratorios
y neuromuscular en las &reas criticas de adultos
Reforzar los conceptos de lectura critica para favorecer la comprension
de textos.
Conocer las alteraciones cardiovasculares de frecuente internacion.
Interpretar el monitoreo cardiaco basico.
Rehabilitacién motora y respiratoria en internacion.
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VIL. Tercer afio:

UTI PEDIATRICA / NEONATOLOGIA (HOSP. SAN ROQUE)

TERAPIA INTENSIVA (nivel 1y 2)

INTERNACION ADULTOS (NIVEL 1)

ROTACION EXTRA MURO

ROTACION POR C.AP.S.

Objetivos:

e Evaluar en forma global al paciente critico.

e Interpretar la fisiopatologia de las diferentes fallas organicas, en especial
las relacionadas a los sistemas cardiorrespiratorio y neuromuscular y
tener conocimiento global de las técnicas de apoyo a las mismas.

e Realizar habilidades frecuentes en relacién a los cuidados respiratorios
y neuromuscular en las areas criticas de pediatria.

e |dentificar a los recién nacidos de riesgo, que requieran de la
intervencién del kinesiélogo.

e Conocer caracteristicas especificas de la via aérea del neonato.

e Aplicar los lineamientos generales de la metodologia de investigacion
para poder disefiar y eventualmente llevar a cabo un protocolo de
investigacion clinica en el &mbito de asistencia.

e Eleccidn criteriosa de otras instituciones y/o areas asistenciales.

VIII. Cuarto afio:

e Se elegira por votacién un residente para el cargo de “jefe de

residentes”. Los residentes no seleccionados para jefatura, podran ser

asignados a otras instituciones a determinar.

C. CAPITULO 3: Horarios y guardias:
l. Horarios:
e Lunes aviernes de 8 a 16 horas.

Il. Guardias:

e Sabados, Domingos y feriados s6lo concurren los residentes que estén
de guardia (8 — 20 hs.).

[l Independientemente del cronograma de horas detallado en este punto, el
residente debe retirarse del Hospital, una vez que ha cumplido con todas sus
actividades pendientes del dia. Para ello, debera avisar previamente a su

superior inmediato y recibir su autorizacion expresa para retirarse del Hospital.
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V.

V.

Guardias:
e Primer Afo: 8 guardias de 12hs cada una, por mes.
e Segundo Afio: 6 guardias de 12hs cada una, por mes.
e Tercer Afo: 4 guardias de 12hs cada una, por mes.
e Cuarto afio: 4 guardias de 12hs cada una, por mes.

La guardia comienza a las 08:00 hs. y se extiende hasta las 20:00 hs.

TITULO 5: Funciones y obligaciones generales de los residentes

A. Seran funciones y obligaciones generales de los residentes:

VI.

VII.
VIII.

XI.

Desarrollar la residencia a tiempo completo, personalmente y con dedicacion
exclusiva durante los primeros tres (3) afos (incluyendo el bloqueo de la
matricula durante ese periodo). En el cuarto afio, no existira dedicacion
exclusiva.
Conocer y cumplir el programa de formacion, sus contenidos, &mbitos docentes,
evaluaciones, el régimen horario y el numero de guardias semanales que le
corresponden.
Conocer y cumplir con el presente reglamento.
Conocer y cumplir con el convenio anual de residencia.
Desarrollar su actividad dentro de los dias y horarios establecidos en este
reglamento, el programa de formacién y el convenio anual de residencia.
Ademas, asistir puntualmente y participar de todas las actividades vinculadas a
la residencia, que le sean asignadas por sus superiores.
El residente no podra abandonar su lugar de trabajo o tarea, sin previo aviso y
autorizacién de su superior inmediato, en cuyo caso debera ser reemplazado por
otro residente que cubra sus tareas y funciones.
Cumplir de manera efectiva con los descansos que le corresponden.
Concurrir fuera del horario habitual o en dias feriados cuando las necesidades
del Hospital asi lo ameriten (emergencias).
Asumir con responsabilidad las tareas asistenciales que se le asignen de
acuerdo al programa de formacion, realizando las mismas con toda su
capacidad, dedicacién, contraccion al trabajo y diligencia. Sin perjuicio de la
supervision que los diferentes Jefes realicen sobre los residentes, estos ultimos
son los responsables legalmente por los diagnosticos que realicen y los
tratamientos que prescriban.
Cumplir con las indicaciones e instrucciones que le impartan sus superiores, en
todo lo referido a su formacién profesional.
Consultar obligatoriamente a sus superiores frente a un problema, cuando la
complejidad del caso lo exija.
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XII.

X1,

XIV.

Comunicar inmediatamente todo hecho que adquiera o pueda adquirir
implicancias legales, en consonancia con las normativas vigentes en materia de
proteccion al paciente.

Adecuar su conducta durante toda la permanencia en la residencia, a las normas
previstas en el REGIMEN DISCIPLINARIO que se desarrolla mas adelante.
Debera cumplirse ademas con la normativa vigente relativa a los derechos del
paciente, familiares del paciente y los derechos de todos los integrantes del
equipo de salud (tanto personal médico como personal no médico).

Resultaran aplicables, en subsidio y siempre que resulten compatibles, las
obligaciones previstas en el “Reglamento Interno” del Hospital o el que en el
futuro lo reemplace, asi como la normativa laboral y sanitaria vigente en la

materia.

B. Obligaciones especificas del Jefe de Residentes:

El “Jefe de Residentes” es un residente de cuarto afio que queda excusado de
las actividades del resto de los residentes de cuarto afio, dedicandose
completamente a la internacion general, UTI y consultorio externo. Sus
funciones seran:

Gestion:

¢ Organizar y coordinar las tareas de los residentes acorde a lo dispuesto
por el programa de formacion.

¢ Mantener una fluida comunicacién con los residentes, de manera de
organizar el desarrollo de las tareas asignadas dentro del servicio.

e Gestionar y garantizar la participacion de los residentes en las
actividades asistenciales, académicas y de investigacion del programa,
realizando el seguimiento correspondiente.

e Gestionar, promover y garantizar la participacion de los residentes en
los cursos interdisciplinarios y otros cursos obligatorios, de acuerdo a
cada afio de residencia.

e Gestionar, promover y controlar la utilizacion del uniforme y credencial
propuesto por la institucion.

Docencia e investigacion:

e Participar activamente en la formacion de los residentes colaborando en
el logro los objetivos de aprendizaje.

e Participar de los espacios y eventos organizados por el Departamento
de Docencia para la formacion y acompafiamiento de su rol.

e Trabajar en conjunto para las tareas vinculadas con la produccion
cientifica de los residentes.

e Promover el trabajo multidisciplinario durante la residencia.
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e Participar en la evaluacién periédica de los residentes acompafiando los
procesos de aprendizaje.

TITULO 6: Derechos y beneficios de los residentes

A. Losresidentes gozaran de los siguientes derechos y beneficios:

VI.

VII.
VIII.

XI.

Recibir, como parte de la formacion, una remuneracion mensual (beca). Para su
célculo, se tendra en cuenta lo especificado en el convenio anual de residencia.
Consultar a sus superiores en caso de dudas relacionadas con la residencia.
Ser supervisado por sus superiores, al momento de la ejecuciéon de actos
médicos y profesionales.

Gozar de los descansos diarios y semanales que correspondan.

Gozar de las vacaciones y licencias que mas adelante se desarrollaran.

Gozar de los beneficios de una obra social y/o empresa de medicina prepaga,
de conformidad con la normativa vigente en la materia.

Cobertura de una Aseguradora de Riesgos del Trabajo.

Cobertura de un Seguro de Vida.

Acceder sin cargo a los espacios, herramientas y servicios que destine la
institucion para facilitar el estudio (internet, fotocopias del material de estudio,
computadoras, mobiliario, biblioteca, etc.)

Cumplido y aprobado el periodo formativo tedrico-practico (primeros tres afos),
el residente recibira una “constancia de aprobacion”. Una vez aprobado el cuarto
afio, podra acceder al “certificado de residencia completa y especialidad”.

Los residentes gozaran, en subsidio y siempre que resulten compatibles, de los
derechos y beneficios previstos en el “Reglamento Interno” del Hospital o el que
en el futuro lo reemplace, asi como la normativa laboral y sanitaria vigente en la

materia.

B. Régimen de licencias:

Licencia anual: los residentes gozardn de catorce (14) dias corridos de
vacaciones por cada afio cursado, ajustandose a la organizacion del programa
interno de la residencia. El instructor de residencia confeccionara el cronograma
de licencias ordinarias anuales.

Accidente o enfermedad inculpable: tendrén derecho a esta licencia por un plazo
maximo de veinte (20) dias corridos por afio lectivo, que pueden ser continuos o
discontinuos, los que deberén ser justificados mediante certificado médico oficial
e historia clinica en caso de ser requerido.

Actividades cientificas o académicas extracurriculares: los residentes podran
concurrir a tres (3) cursos, jornadas, congresos, etc., que se encuentren fuera

del Programa, por afio lectivo, con no méas de doce (12) dias en total, con goce
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VI.

VILI.

VIII.

XI.

XIl.

XII.

XIV.

de haberes para realizar dicha actividad. Esta licencia debera contar con la
expresa autorizacion del Instructor de Residencias y ser solicitada con una
anticipacion de al menos treinta (30) dias. Una vez finalizada, debera acreditarse
fehacientemente la asistencia al evento. Los gastos que demande la
concurrencia a los eventos antes sefialados, quedan a cargo exclusivo del
residente solicitante.

Maternidad: durante los cuarenta y cinco (45) dias anteriores al parto y hasta
cuarenta y cinco (45) dias después del mismo. Sin embargo, la interesada podra
optar por que se le reduzca la licencia anterior al parto, que en tal caso no podra
ser inferior a treinta (30) dias; el resto del periodo total de licencia se acumulara
al periodo de descanso posterior al parto. En caso de nacimiento pre-término se
acumulara al descanso posterior todo el lapso de licencia que no se hubiere
gozado antes del parto, de modo de completar los noventa (90) dias.

Por casamiento: catorce (14) dias corridos, debiendo justificarse con la
presentacion del acta de casamiento, al reintegrarse a la Institucién. La solicitud
de los dias debera ser notificada con un minimo de quince (15) dias de
anticipacion.

Licencia por nacimiento de hijo (progenitor no gestante): tres (3) dias corridos,
debiendo justificarse con el certificado médico de nacimiento.

Por fallecimiento del coényuge, padres o hijos: siete (7) dias corridos,
justificandose con partida de defuncién o constancia de la Instituciéon que realizé
el servicio.

Por fallecimiento de hermano, abuelo y nietos: dos (2) dias corridos,
justificandose con partida de defuncion o constancia de la Institucién que realiz6
el servicio.

Por fallecimiento de tios, suegros, yernos o cuiiados: un (1) dia, justificandose
con partida de defuncién o constancia de la Institucidon que realiz6 el servicio.
Por casamiento de hijo: un (1) dia.

Por mudanza: un (1) dia por afio, con acreditacion de certificado de cambio de
domicilio.

Por concurrencia a juzgado o autoridad administrativa: con citacion previa, el
tiempo que tal diligencia le absorba, con acreditacion de certificado
correspondiente.

Por enfermedad del conyuge, hijos o padres a cargo: podra solicitar una vez por
afio por cada familiar, hasta un maximo de seis (6) dias. En todos los casos lo
acreditard con certificado médico, sin perjuicio de que se le efectlien controles
meédicos. En caso de padres deberd ademas probar que se encuentra a su cargo
0 gque no existe otro familiar que se pueda hacer cargo en la emergencia.

Por donacion de sangre: un (1) dia, podra solicitarla hasta dos veces al afio.
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Debera presentar certificado médico que acredite la extraccion

TITULO 7: Régimen disciplinario y causales de extincion:

A. CAPITULO 1: Faltas disciplinarias:

V.

VI.

VII.

VIII.

Se consideran como tal, las siguientes conductas:

Falta injustificada o incumplimiento reiterado de los horarios.

Ausencia o abandono injustificado de la Guardia o cualquier otro servicio
encomendado, sin otorgar aviso previo y recibir la autorizacion correspondiente.
Abandono de la residencia: se configurara en caso de faltar injustificadamente a
sus tareas durante mas de cinco (5) dias corridos.

Incumplimiento de deberes juridicos y éticos que se originan en la relacion entre
el médico, el paciente y sus familiares (ej.: violacion de los derechos a trato
digno, confidencialidad, autonomia de la voluntad, informacion sanitaria, etc.).
Cumplimiento defectuoso de las tareas especificas profesionales de la
residencia, ya sea a causa de una conducta culposa (en sus formas de
negligencia, impericia o imprudencia) o dolosa.

Falta de respeto a otro de los integrantes del equipo de salud (tanto personal
meédico como personal no médico).

Incumplimiento de otros deberes que surjan del presente Reglamento o del
contrato de residencias.

Mantener, ya sea dentro o fuera del Hospital, una conducta indecorosa. Se
encuentra comprendido el uso de redes sociales y/o plataformas publicas, aun
desde cuentas o usuarios privados, con el objetivo de injuriar, calumniar,
discriminar o violentar derechos de terceras personas.

Sentencia condenatoria firme que establezca pena privativa de la libertad de
cumplimiento efectivo, o por la comision de delitos que resulten violatorios de los
derechos humanos (vida, salud, libertad, integridad sexual, etc), contrarios a la
seguridad publica, el orden publico, la seguridad de la nacion, a los poderes
publicos y el orden constitucional, contra la administracién publica, y contra la fe

publica, cuya pena privativa de la libertad no sea de cumplimiento efectivo.

B. CAPITULO 2: Sanciones:

Tipos: Los tipos de sanciones existentes son:
Llamado de atencion (se realizara en instancia Unica).

e Apercibimiento.
e Suspension de hasta cinco (5) dias corridos sin goce de haberes.

e Suspension de hasta treinta (30) dias corridos sin goce de haberes.

e Rescision del contrato de residentes.
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Il. Procedimiento para su aplicacién: Las sanciones no son de aplicacion
“escalonada”, por lo que no existe un orden obligatorio para ser aplicadas.

[l Toda sancion debera registrarse por escrito.

V. Las sanciones deberan ser pedidas por el Instructor de Residentes y en ausencia
de éste, por el Coordinador de Sala de Internacién o el Jefe de Servicio
correspondiente, en forma expresa y fundada al Responsable de la Residencia,
quien notificara al residente sorbe su derecho a realizar un descargo o defensa,
por escrito, dentro del plazo de tres (3) dias habiles.

V. Recibido el descargo o vencido el plazo para hacerlo, el Responsable de la
Residencia consultard con la Asesoria Legal, evaluara la gravedad de la falta y
resolvera sobre la aplicacion de la sancion en un plazo de cinco (5) dias hébiles.

VI. De ser aplicada la sancidn, el residente tendra un plazo de treinta (30) dias
corridos desde notificada, para cuestionar su procedencia y el tipo o extension
de la misma, para que se la suprima, sustituya por otra o limite segun los casos.
Vencido dicho término se tendra por consentida la sancion disciplinaria, y
quedara asentada en el legajo personal del residente en cuestion.

VII. Las sanciones simples y consentidas quedaran registradas en el legajo personal
del residente a sus efectos, incidiendo las mismas en su evaluacion anual.

VIII. Las sanciones estipuladas en los puntos N° 4 (suspension de hasta treinta dias
corridos sin goce de haberes) o 5 (resolucién del contrato de residente), sélo
procederan a pedido del Responsable de la Residencia, y seran aplicadas por el
Director Médico del Hospital, quien en un plazo no mayor de diez (10) dias

hébiles se tendra que expedir sobre su procedencia.

TITULO 8: Evaluacion:

Los residentes seran evaluados diariamente respecto a su rendimiento académico.

A los fines de aprobar cada ciclo lectivo, los residentes deberan aprobar anualmente un minimo
de dos (2) evaluaciones, distribuyéndose una (1) en cada semestre, y aplicandose la metodologia
gue oportunamente se determine. Si el residente obtuviera un aplazo, podra realizar una nueva
evaluacion en caracter de recuperatorio, aplicandose la metodologia que oportunamente se
determine.

Ocasionalmente, si a criterio de las autoridades de la Residencia lo amerita, podran realizarse

otras instancias evaluativas.
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TITULO 9: Situaciones no contempladas:

Todo aspecto, situacion o evento que no se encuentre expresamente contemplado en el
Programa de Residencia, este Reglamento o en el convenio anual de residencia, sera resuelta
conjuntamente por el Instructor de Residente y el Director Médico.
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