4/12/2015 InfoLEG - Ministerio de Economia y Finanzas Publicas - Argentina

CD I

MINISTERIO DE SALUD

SUBSECRETARIA DE POLITICAS, REGULACION Y FISCALIZACION
Disposicion 104/2015

Bs. As., 24/11/2015

VISTO el expediente N° 1-2002-17497/15-6 del registro del MINISTERIO DE SALUD, las Resoluciones Ministeriales N° 450 de fecha 7 de abril de 2006, N° 1342 de fecha 10 de
octubre de 2007, N° 1073 de fecha 30 de julio de 2015, N° 1074 de fecha 30 de julio de 2015 y la Disposicion N° 29 de fecha 14 de septiembre de 2010 y

CONSIDERANDO:

Que a través de las Resoluciones Ministeriales N° 450/2006 y N° 1342/2007 mencionadas en el Visto se creé el SISTEMA NACIONAL DE ACREDITACION DE RESIDENCIAS
DEL EQUIPO DE SALUD y se establecieron los criterios basicos, los integrantes del sistema y los registros.

Que el proceso de Acreditacion se orienta a armonizar el sistema de formacién de residencias del equipo de salud.
Que es necesario preservar el espacio de las Residencias del Equipo de Salud como sistema de formacion para la promocion y cuidado de la salud de la comunidad.

Que el Registro Unico de Entidades Evaluadoras esta integrado por Sociedades Cientificas, Universidades y otras Organizaciones Civiles acreditadas por el MINISTERIO DE
SALUD.

Que la DIRECCION NACIONAL DE CAPITAL HUMANO Y SALUD OCUPACIONAL en su caracter de Coordinadora del Sistema Nacional lleva adelante las acciones necesarias
para su implementacion.

Que dicho sistema requiere de instrumentos de evaluacién comunes a todos los programas de formacién en los que se establezcan los criterios basicos para la evaluacion de la
capacidad formadora.

Que dado el tiempo transcurrido desde la aprobacion del Instrumento Nacional de Evaluacién de Residencias del Equipo de Salud y los Estandares Nacionales para la
Acreditacion de Residencias del Equipo de Salud, (mediante Disposicién de la Subsecretaria de Politicas, Regulacion y Fiscalizacién N° 29/2010) y habiéndose utilizado en las
acreditaciones y evaluaciones realizadas hasta la fecha, se ha detectado la necesidad de una adecuacioén y renovacion de los mismos para facilitar el trabajo y que permita
objetivar mejor las caracteristicas de las residencias, a la vez que agiliza el trabajo del evaluador.

Que corresponde precisar en mayor medida los estandares poniendo énfasis en aquellos que se consideran estructurales en un proceso de formacion.

Que desde el inicio en la elaboracién de los Documentos Marco aprobados por Resoluciones Ministeriales N° 1073/2015 y N° 1074/2015 se han incorporado contenidos
transversales que hacen a la formacion integral del residente y corresponde formalizar el contenido de los mismos en concordancia con las politicas de salud y las estrategias
de Atencion Primaria de la Salud.

Que con el fin de contribuir a los objetivos establecidos por el SISTEMA NACIONAL DE ACREDITACION DE RESIDENCIAS DEL EQUIPO DE SALUD, la DIRECCION
NACIONAL DE CAPITAL HUMANO Y SALUD OCUPACIONAL, junto con la Comisién Técnica, integrada por representantes jurisdiccionales y la Comision Asesora del Sistema
Nacional de Acreditacion de Residencias del Equipo de Salud, conformada por Entidades representativas del sector, han actualizado los Estandares Nacionales y un nuevo
instrumento de evaluacién para todos los sistemas de formacion de residencias, integrado por un Instrumento de Evaluacion de Residencias y una Encuesta para Residentes,
los cuales se han completado con una Guia para Evaluadores del Sistema Nacional de Acreditacion de Residencias del Equipo de Salud.

Que en ese sentido, también se han efectuado recomendaciones desde la Comisién Asesora y el Comité Técnico para avanzar en la definicion de los requisitos para la apertura
de nuevas residencias del Equipo de Salud con el fin de garantizar la calidad desde el inicio de la formacion.

Que a partir de la implementacién de los instrumentos y de la definicion de los estandares se puede desarrollar el proceso de Acreditacion a través del Sistema Nacional de
Residencias del Equipo de Salud.

Que la DIRECCION GENERAL DE ASUNTOS JURIDICOS ha tomado la intervencién de su competencia.

Que la presente se dicta en uso de las facultades conferidas por la Resolucion Ministerial N° 450 de fecha 7 de abril de 2006.

Por ello,

EL SUBSECRETARIO DE POLITICAS, REGULACION Y FISCALIZACION

DISPONE:

ARTICULO 1° — Derégase la Disposicion N° 29 de fecha 14 de septiembre de 2010.

ARTICULO 2° — Apruébanse los nuevos Estandares Nacionales para la Acreditacion de Residencias del Equipo de Salud que como ANEXO | se incorporan a la presente.
ARTICULO 3° — Apruébanse los Contenidos Transversales para la Acreditacion de Residencias del Equipo de Salud que como ANEXO I se incorporan a la presente.

ARTICULO 4° — Apruébanse los formularios nacionales para la evaluacién de residencias del equipo de salud - Instrumento Nacional de Evaluacion de Residencias del Equipo
de Salud, Encuesta de Residentes y Guia para los Evaluadores, que como ANEXO III se incorporan a la presente.

ARTICULO 5° — Apruébanse los requisitos para la Apertura de Nuevas Residencias que como ANEXO IV se incorpora a la presente.

ARTICULO 6° — Establécese el procedimiento para solicitar la apertura de una nueva residencia en el marco del Sistema Nacional de Acreditacién de Residencias del Equipo
de Salud. Este procedimiento sera de aplicacién obligatoria para la apertura de todas las residencias de financiamiento nacional, no pudiendo la provincia o la institucion solicitar
cargos sin haber realizado dicho procedimiento.

ARTICULO 7° — Para aquellas residencias que hayan sido evaluadas con anterioridad a la aprobacién de la presente, seran validos el Instrumento de Evaluacion, la Encuesta
de Residentes y los Estandares utilizados al momento de evaluacion.

ARTICULO 8° — Registrese, comuniquese, publiquese, dese a la Direccién Nacional del Registro Oficial y archivese. — Dr. PABLO E. KOHAN, Subsecretario Politicas,
Regulacion y Fiscalizacion, Ministerio de Salud de la Nacion.

ANEXO |
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Categoria A | Categoria B
{acredita por 4 0 S afos) | {acredita por 3 afios)

Prapuesta Pedagéglea

1. Presentacidn | Contempls los distintos | El programa incluye algunos
formal del | aspactes para plandicar la 1 aspectos de la formaclén,
Arograna | formacian. Se define, - con esa u | Se incluyen — con esta u otra
| otra denominacion: perfil del ' denormiradion- los siguientes
| egresado, objetivos, actividad | : parfil del d
|

| asistencial y tedrica, rotaciones, | ohjetives, actividad asistenclal y
| tlernpos previstos, evatuaclon. | tedrica, ratacones, trempos
| | previstes, evaluaeida.

2. Deneminacidn

| La denaminacién da la | La dencminacian de fa
delz lalidad | dad ponde ks | i e & las
| especi idas par | : idas por
| &l BMinlsterio de Salud de | &l Miniszerio de Salud de
| Nacion. | Nacién,
3. Coherencia | Elprograma presents unplan | £l programa de formacién e
| de formacién scorde con el | acerde al perfil del egresada.y
| perfil del agresade v los blogues | 105 Blnques curriculares
| eurrieulares definisos en el | definidos en & marco da
| marco de referencia ge 13 | referencia de 12 especialicad (o
| especiatidad (o los criterios | los eriterios definidos por La
| gefinidos por Ia entidag | entidad evaluadora, en caso de

| evaluadora, en caso de no no existic marco e referenciaj,
| existic marco de referencia). Los contenidos, las rotaciones v
i Los aprendizajes esperados, 1os | 1a evaluacion resultan

| contenidos, lis actividades, bos | consistentes entre si,

| tiempos previstos v 12 | San considaradas aigunas

| evaluacion sesultan consistentes | caractersticas de da instituciin

| entre si, | sede, a fin de complementar y/o
Se ticnen especialmente cn | completar ba formacidn

: Categoria €
_cisevedive por 2aliasl

| El programa sdio incluye

| actividades, contenidos, |

| rezaciones y/e un reglamanto
| aue encuadra las tareas del !
| residente,

i i L
| La dgnominacién de ia
| especialidad no se ajusta al

| nombre de las especialidages |

| reconocidas por of Ministerio de
Salud de Nackbn. H

| Fl programa de farmacién esen | EI progroma de

| gran parte acorde al perfit del Fermacion no

| epresaday bos blogues © &% acorde al

| eurrleutares definidos en & | marco de
marco de referenda de |a | referancia de 1a

| especialidad (o los criterios. | especialidad o

| definidas por I3 entidsd | Ins eriterios

| #wzluadora, en caso de no | definidos por la

| exdstir marco de referenca). | entigad

+ Los contenides y ls rotacionis : evaluadors, en

| resultan consistentes entre sl | caso de no

| Norson consideradas las | existir marca
aractenisticas de la instituckén | de referencia).

| sede, | Las elementas

| presentados en
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Categoria A Categoria B
(acredita por 4 0 5 afos) | (acredita por 3 afos)

Categorfa €

(acredita por 2 afios) | Noacredita

- euenta fas caracteristicas dela | ofrecida.

+ institucion sede a fin de
complementar /o completarla |

+ formacidén ofrecida. !

| Establece daramente las
responsabilidades del equipo

docente y del residente.

4, Contenidos i El programa induye contenidos - £l programa incluye contenidos

transversaies I de formacidn general en salud - de formacidn general en salud
referidos al sistema sanitario, referidos a algunos de los
| los contenidas de guiasy - siguentes acpeetos: cisterna

| programas nacionales y sanitaria, los contenidos de
| provinciales, la Estrategiade | guias y programas nacionales y
- btencidn Primaria de la Salud, l2 provincaies, la Estrategia de
| educaion permanente, i | AsentiGn Primarka de 2 Salud, l2
| imvestigacian y los derechos de | educacitn permanente,
fas usuarios de dicho sistema, | Investigacidn y derechos de los
sus famillas v los trabajadiores usuarios de dicho sistemna, sus

 de salud.
i 5 prevé la modalidad de
Se preve la modalidad de ;ensehanza de dichos
ensefianza de dichos : contenidos.
conteni

1. Desarrollo del programa de formacién

 Gebidamente
articulados. Se

 abservan

* omisiones e

 incoherencias.

£l programa solo induye
contensdos de foemacion
general en uno de los siguientes |
aspectos: sistema sanitarin, las |

contenidos de guias y _ general.
programas nadonales y :
provinciales, la Estrategiade
Atencidn Primaria de la Salud, la :
educacion permanente, i
investigacion y derechos de los

usuarios de diche sistema, sus |
familias y los trabajadores de

salug.

Mo prevé la modalidad de
ensefianza de dichos

Categoria A Categoria B : Categoria C
- | No acredita
[acredita por 4 0 5 afios) (acredita por 3 afios) {acredita por 2 afios)
LP | Los paci y los motivesde | Los pacientes, v los motivos de | Los pacientes, y los motivos de 0 5€ garantiza
motivos de | consulta, diagnisticos y/fo | consulta, diagnasticos /o consuita, disgnosticos yio  la cantidad y el
consulta, | problemas que el residente | problemas que el residente problemas gue el residente tipn de
diagndsticos yfo | tiene oportunidad de atender/ | tlens oportunidad de stender/ | thene oportunidad de stender/ | pacientes,
problemas + abordar se alustan en cantldad y | abordar se afustan en tipo, yen | abordar nose ajustanentiso | matives de
tipa al marco de referencia de la | |2 mayoria g2 los casos en al mareo de referencia de ks | consuita yio
© especiaiidad (o bos criterios | tantidad, al marco de referencia | especialidad {o los criterios :diagndsﬁm 3
definidas por a entidad | de la especialidad (o bos criterios | definidos par la entidad i los que los
| ewaluadora, en caso de no  definiduos por la entidad evaluadora, en casa de no
| mwstic marco de referencial. | evaluadora, en case de no existir mareo de referencial.
I wistis faree de referencial.
2.F U - Los procedimi que los os procedimientos que los Los procedimientos que 'os
 residentes tienen oportunidad . residentes tienen oportunidad | residentes tienen oportunidad | 1a oportunidad
de realizar se ajustan en  de realizar se ajustan en tipe, y | de realizar io se ajustan en tipo | de realizar
cantidad y tipo al marco de {enlamayoria delos casosen | al marco de referencia de la + todos los
referandia de |z especialidad (o | cantidad, 2l marco de referencia | especialidad {o los criterios s procedimigntos.
fos criterios definidos porla | de la especialidad (o los witerios | definidos por |2 entidad | claves de la
enticad evaluadora, en case de | definidos por 2 entidad evaluadora, en caso de no | especialidad ni
no exstir marco de referencia). | evaluadora, en caso de no exlstir marco de referencial. £ EAnto 3
| ewistir marco de referencial. | | tipo, il en
| i | uanto @
Selleva un registro sistematico | Se lleva un registro sistemdtico | Se lheva un registro ocasional de | cantidad
de los procedimientos que [delosp i que tlas I querealiza | Se observan
- realiza cada residente en |a sede ; realiza cada residente en el | cada residente. deficienclas
v las rotaciones, " servido pero no durante las Imgortantes en
; rotaciones. dreaso
ambitos
relevantes dela
especialidad
Gue se
Categoria A Categoria B Categoria C
{acredita por 4 0 5 afios) (acredita por 3 afios) l [acredita por 2 aios)
3, Accesoa i Log recanismos de Los mecanismos de ! acreso @ interconsultas esta
interconsultas ya | interconsuita estdn instalades y - interconsulta estin | restringido para algunas | o acceden 3
servicios de | constituyen una practica partialmente instalados y ! especialidades. | servitins de
dlagnéstico y  habizual del Servicio, enlague  constituyen una practics | | diagndstico y
tratamiento | participan los residentes. * habitual del Servicio, enla que | | tratamiento
4 - participan ecasionaimente los Eque resultan
residentes. s relevantes para
| ! i | 1a especialidad
| Se accede a servicos | Se accedea servicos | Bl acceso a servicios [nia

| diagndsticos y de tratamients | disgnésticos y de tratamiento
| que resultan relevantes parala | que resultan relevantes parala
| especialidad de manera regular | especialidad de manera

© y fluida. { peasional.

4. Guardias * Log residentes realizan como | Los reskdentas reaiizan como
mixime dos guardias semanales | maxima dos guardias semanales
de 12 horas de duracion, sepa- | de 12 voras de duracldn,

= radas eomo minimo por 48 | separadas como minimo por 48
| horas, con un receso previo de | horas, con destanso posguardia
£ por lo menos 3 horas. | de no menos de & horas fuers
| Realizan un descanso | de la institucién.
posguardia de no menes de b |
haras fuera de la institucion’.

=

diagnésticos y de tratamiento | interconsuitas,
que resultan relevantes para la
especialidad es Iimitado,
restringido o irregular.

Se excede el ndmero de
guardias,

Se excede la cantidad de horas
de guardia.

Mo se respeta el descanso pre nf |
posguardia, I

| Las rotaciones [ escenarios de | Una de las rotacianes |

5. Rotaciones / Las rotaciones | escenarios de | Mo se realizan
escenarios de - aprendizale se corresponden | aprendizaje se cofrespondin en | escel deap | las
aprendizaje . con | definido en el marco de | tipo com o definido en ei marco | estivuladas como obligatorias obfigatorias.

" N podeiin acceder 2 una categoria “A" aquellas residencins g plzn com e d pos guardia.
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Categoria A
lmdita por 4 os aﬂns]

mferenm de |a Especlalldad
| los criterios definidos per la
| entidad evaluadora, en caso de
i o exlstir marco de referencia),
| para la adguisicdn de las

| competencias

| correspondientes.

| e ofrece por lo menos una

! ratzcidn fuera de la institucion
; para desarroliar habilidades en
| otros contextos de prictica en
i funcldn del conodimiento de la
reahdad sanitaria,

7. Actividades de | Se dedlcaﬂ 10 hom semanales.

| integracidn tedrico | como minimo a actividates de

integracidn tedrico -prictica,

| entre |as que se indluyen por lo

| menos tres de las sigulentes:

| ateneos, clases, seminarios,

| grupas de discuslén, simulacién,
| prupo de reflexign,

| Se incarperan los contenidos

| transversales en I3 integracion

| tedrico - practica de manera

| slsbeménca ¥ cotidiara.

Se reahzan aa]utdades e
| Investigacidn en las que

~practicas

8 Imnleatién

Categoria B
(acredita por 3 afios)
de referencia de |z especialidad

: o los criterios definidas por la
| entidad evaluadora, en caso de
no existir marco de referendal.

 5e dedican 6 horas semanales
| coma minimo 2 actividades de

integracian tedrico -practica,

| entre las que s incluyen por o
- menas dos de a5 sigulentes:

ateneos, cases, seminarios,

+ grupes de discusion, simulacién, |

+ grupo de reflexidn, :

: 5e incorporan los contenidos

| iransversales en L3 integracién

| tedricn - prictica de manera
msae'nauca

Se realizan ac-wldades de

| Investigacian en las que

| Categorla C )

| [acr:dl.ta por 2 afies) No acredita

| mel Mareo de Referenda o

| segin los eriterios de la entidad

+ evalsadora [en caso de no

: endstir maren de referencal no
58 cumpliments,

| 5¢ dedican 6 horzs semanares
: coma minimo a actividades de

| integracién tadrico -prdctica, 3
entre las gue se induye porle | semanales a
! menos una de las siguientes: | actividades

| ateneos, dases, seminarios.

R e e e )
Se realizan actividades de | Nose realizan
investigacion en las que : actividades de

*Ho peodrén acceder a wna categoria “A” aquellas residencins qus no cumplan con ks ralzciones’ escenarios de aprendizaje previsios para la formacién,

Categorfa A

| lacredita por 4 0 § afios)
| participan residentes de los

| distintos afios con niveles

Categoria B
[ar.redlta por 3 afios)

namopan mmmes de los

drstintos afios com niveles

| erecientes de bilidad.

PR o idad

Se presentan por lo mencs dos
| trabajos de fnvestigacion en

E congresos de la espedakdad.

+ Mlgan trabajo de Investigacidn
| fue publicado en revistas
espeuahradas

9. Evaluacidn | El g poformaﬂur :uo(dlna

Se presentd algin trabajo de
. investigacién en congrescs de la

espedialidad, ateneos, jornadas |
" Instinecionales. :

. El equipo formadar cogrdina

Categoria C

{acredita dita por 2 am} No acredita

- participan algunos rwdsnLes. | investigacidn.
+ Se presentd algln trabajo de
Investigacion en la especialidad |
| en ateneos y/o jomadas
| institucionales, '

Las Insram: a&ﬂe evalwa.‘:n 501 n: hay

| Bscasas, no contemnplan el i  actividades de
i aprendizaje de competencias, | evaluacién de

i conodimientos y habilidades. | los

| Mo se realiza evaluacin al | aprendizajes,

| finalizar la retacién y/o | del programa y
| evaluacén final integradera. idela funcién

| La evaluacidn estd a cargo del i docente
|Je‘tde residentes y de algunos fwmalleadws

l instructores.

! Se evalia el programa y fa
| fundion decente en forma i
| asisternatica, con informacién

| provista por, al mengs, uno de

| los siguientes actores: los

i residentes, ios formaderes y las |

! Categorfa C i
} {anredtla por 2 uﬁos} | Momeredia

| autoridades.

| distintas instancias de evalua- | distintas instancias de
| cién en el transcurso del afio, | evaluacidn en el transcurso del
| contemplando &l aprendizaje de | afio pero s8io se conterpla el
i competenclas, conacimientos y - aprendizaje de conocimfentos
i habitidades. + tedricos o habilidades. Ver
| Se realizan evaluaciones al | competencias,
| finalizar 2 rotacién de manera | Noestd instalade el desarrollo
| sistematica. | de evaluaclones al finalizar Ja
| Se realiza evaluagion anual | rotacién y/e de la evabuacidn
| integracora.  final integradora.
i Se registran los resultados de
| todas las evaluaciones |
| realizadas.
I Se evalla el programa yla | 5e evalia el programa y la
| funcion docente en forma | fumcion docente en forma
| sistemitica, coninformacion | sistemitica, con informacion
provista porlos residerites, los  * provists poc, al menos, dos de
| formadores y las autoridades. | los sizuientes actores: los
|  residentes, los farmadores y las
i Categoria A Categoria B
(acredita por 405 aﬂas] {amnht: por 3 anos]
autoncades !
I\l Requisitos para el funch iento da la R i

1 Equlpo de sulud E‘I equipo de salud estd

| integrado por los profesionzles
| definidos en el marco de

| referencia de la especialidad (o
| los eriterios definidas per la

! entidad evaluadors, n caso de
! o existir marco de referenca).

3 M:pmsam def Bl prugmrna estda :argn de un
programa y | equipo docente con funciones
equipo docente | de supervision y tutasiz,

El equipe de salud estd
integrado por algunos de los

] prafesionales definidos en el
marco de referencia dela
especialidad (o los criterios

- definides por la entidad
evaluedora, en caso de no

: existir marce de referencial,

. El programa estd 2 cargo deun
| equipe docente con funcignes
: de supervisidn y tutorfa,

La supervision es permanente y a SUpervision s permanentey | La supervition es permanente .'.

| es realizada por p
| especiafistas pertenecientes al
| plantel yfo tutores, yfo

s instructares de la institucidn

todos los escenarios de

| aprem‘lixaje.’

i Lo integrantes del equipo
docents realizan cursos de

! 85 realizada mayarmente por
| profesionales especialistas

| pertenedientes al plantel y/o
i turores, y/o instructares de la

| sede o de 13 seds de rotacidn en | institucidn sede o de la sede de |
| rosacion en todas los estenanus

de aprendizaje,

Hay un responsable docente
| designado por Concursg, Con

{ Elequipode salud estd |
! integrado sélo por profesionales | 1
¢ la especialidad para la (ual.se
forma en esa Residencia y

: profesienalies de otra
+ especialidad,

' lprograma ectd 2 :argu deun EI programa de
i : responsable designado con fun- : la Residencla
| ciones de supervision y tutoria. | no cuentz con

+ un responsable
a cargo.
! s realfizada por jefe de Nohay
| resldentes o residentes | supervisidn de
susperiores en todos los | residentes.

 esgenarios de aprendizaje.

¥ Mo podrin acceder 2 una calegoria
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Categoria A

'macion pedagdgica.
ay un responsable docente
esignada por concirse, con
ertificaciin no menaor al gue
| atorga la Residencia, y que
recibe retribucion por el |
desempedio de su funcidn, H

Existe un Area o Comité de
docencia conformado por

Categoria B

certificacion no menor al que

| otorga |z Residencla.

| Existe un drea o Comité de
| dacencia conformado por
 referentes docentes de la

[IRpr——"

referentes d de la
institucidan con al menos un
| intagrante con dedicacion

Categaria C

| Mo hay un réa o comnité de
| Docencia formalizado

Los residentes y [3 institucion

dita por 2 afios) ]

i Los residentes

5 condiciones ce !
fraestructura y equipamients |
n dptimas: cuentan con !
edios informaticos y/o
| audiovisuales de caldad 2
| disposlcidn de los residentes.
+ Los residentes Yenen acceseala |
| bibiioteca central y de

| Residencla, sala da estar,
loritorios  sanitarios propics. |
s residentes reciban comida y
| uniforme.

5. candiciones de
Infraestructura y
funcionamlents

6. Acceso alargn EI accase aI cargo de resudenm
contempla:
-Convocatoria poblica (se

Las condiciones de
infraestructura y equipamiento

| son miuy buenas: cuenatan con
| medics informaticos yfo

| audicvisuales de calidad a

| dispesicién de los residentes.

Los residentes tienen acceso a

 la biblioteca central, sala de

| mstar, dormitarios y sanitarios
propics.

5 residentes v |a institucion Los residentas y la institucion
contratacidn | formadora firman un contrate | formadora firman un contrato | formadora firman un contrate | no reciben
| que estipula: condiciones | que estipula: condiciones 1 que estipula: candiciones | ninguna
{ laborales, una remuneracién, | laborales, una remuneradén,  : laborales, una remuneracion, Compensacian
| reglamenta de la Residenclay | reglamento de I Residenclay | reglamento de |3 Residenciay | econdmica, ni
| programa de farmacian, | programa de formaciin, | programa de formacidn, beneficios
1 } H £ + sociales nl de
 Los residentes reciben una | Los residentes reciben una | Los residentes reciben una lesga de
remuneracon mensual, aportes | remuneracidn mensual, | remuneracion mensual, ' trabajo.
+ de la seguridad social y ART. i cobertura social y de riesgo de | cobertura social p de riesgo de
-raha jo lrabauo
4. Equipamiente | iequlpamnento ai que ameden El equlpamlenla al que ameﬂen Lomzmdenzes ac\:\ede" 2 1Los residentes
bésico de la 1 los residentes es igual al fos residentes es igual al : algunas equipos estipulades en | no acceden al
especialidad estipulado an & marco de estipulado en el mareo de el mareo de referencia de la L equipamiants
i referencia de la especialidad o a | referendia de la especialidad o a | especisfidad o a les criterios hisico de la
| los criterios definidos por la  bos criterios definidas por la - definidos por la entidad espedalidad
] = | i H
| Categoria A Categoria B : Categoria C i
| |acredita por 4 o 5 afios) (acredita por 3 afios) | (acredita por 2 afios) i
e e s —————r - —— "
| entidad evaluadora (en el caso | entidad evaluadora {en el case | evaluadora fen el casodemo 1 estipulado en
| de ro ewistir maree de 1 de no existir marca de | existir marco de referencia). | el marco de
| referencia). s refersncial. | referencia de la
: | ;  espedialidad o
f‘ | i a los criterios.
| ! ' definidos porla
| | entidad
! evaluadora en
1 | el caso de no

existlr marco
de referencial,

a5 condiciones de

| infraestruetura y equipamiento
| son majorables.

| Los residentes kienen acceso a
| bibliografia actualizada.

| La Residenciz cuenta con sala

| de estar /o dermitarios, ¢

| sanitarios compartides con

| owos servicios.

Los residentes 'Enbeﬂ comiday |

+ uniforme

El aoomal :argu de resu:iente;
contermpla:
-Convecatoria piblica (se

EI acceso al cargo de reslden'tes
| conternpla:
-Cemvocatoria plblica (se

Las conditiones
de
infragstructurz
¥
funcionamiento
no son

| aceprables: no

| se garantiza

| arcesna

| hiblingrafia, ol

: condiciones
aceptables para

E| aprendizaje y
lel descansu

=I acceso al
cango de

'_ residéntes no

institucian y fuera de ella a
través de su sitio Web yfo
| medies de prensa).
| -Examen de ingreso ohjetive ide
| conacimientos tedricos yfo
| competencias].,

|nsnLu|:|nn ylueradeellaa
través de su sitic Web o

| medios de prensa)

institucian y fuera de ellaa
| través de su sitio Web y/o
| medios de prensa).

-Exearnen de ingresa objetivo (de | -Bxamen de ingreso (de

+ conodiméentos tedrices yo

competencias).

|
| conocimientos tedricas y/o
| competencias).

informan fecha, lugary s infarman fecha, lugary | informan fecha, lugary Lincluye
; condiciones de inscripcién, en fa | condiciones de inscripeidn, en la | condiciones de inscripcidn, en |3 | convocatoria
Categoria A Categoria B 5 Categoria €
e e | No acredita
| [acredita por 4 o 5 afios) iacredlu por3 lﬂos] | [acredita por Z afios)

| ingreso.

Bloques Transversales

ANEXO Il

Los contenidos transversales abordan problemas centrales del campo de la salud y de la atencidn,
comunes a todas las profesiones, Y contextualizan y determinan el ejercicio profesional, segin tres
aspectos: conceptual, procedimental y actitudinal. Esto significa que tienen un cardcter tedrico-practico;
es decir que la formacidn en estos contenidos se hace tanto en situacidn de practica clinica (atencién de
pacientes en distintos escenarios], como en situaciones de dlase, ateneos, talieres, etc.

Los contenidos transversales se organizan en tres ejes que destacan dimensiones en el desempefio del
profesional de la salud. El primero recalca el rol del profesional como parte y actor del sistema para
garantizar el derecho a la salud. El segundo subraya el vinculo. del profesional con los otros sujetos de
derecho que acceden a las instituciones de salud. El Gitimo enfatiza el valor de la educacidn permanente
y de la investigacion para la mejora de la atencion.
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BLOQUE 1: EL PROFESIONAL COMO SUIETO ACTIVO EN EL SISTEMA DE SALUD

Andlisis de situacién de salud. Dimension social Complejidad y estructura preexistente.
Dimensidn politica: Perspectivas nacional, jurisdiccional y local en el abordaje de los problemas
de salud de la poblacién. Determinantes y condicionantes de salud en el proceso salud-
enfermedad-atencidn-cuidado. Epidemiologfa. La distribucidn del poder en las intervenciones en
salud. Dimensién epistemologica: concepciones y paradigmas relacionados a la salud.

El sistema de salud. Légicas institucionales y organizacionales del sistema. Su dinamisma. La
Atencidn Primaria de la Salud como Estrategia de Salud. El enfoque de calidad en la atencidn. El
rol del profesional como agente en la transformacidn y aplicacion de las politicas sanitarias.

El profesional como gestor: el ciclo de la gestion. Recursos, tiempo y oportunidad en la atencion
de calidad. Utilizacion de manuales de procedimientos, protocoles y guias. Responsabilidad
institucional en el ejercicio de la profesion.

El profesional integrado al equipo para un mejor abordaje desde una perspectiva poblacional y
sanitaria. El rol del equipo de salud en la construccién de la equidad y del acceso universal a la
atencidn. La responsabilidad y la accion profesional en la generacidn y participacion en redes de
servicios, redes de atencion y de cuidado.

Encuadre de la préctica profesional en el marco de derechos y de la bioética. Responsabilidad
plblica del ejercicio de la profesidn.

Convenciones internacionales y nacionales. Marco normativo vigente, nacional y jurisdiccional
relacionado con la salud. Actores y Organismos Nacionales e Internacionales.

BLOQUE 2: LOS SUJETOS DE DERECHO EN EL SISTEMAS DE SALUD

Sujetas de derecho: pacientes, familias y profesionales. Organizacidn y participacion de los
actores en salud. Herramientas en participacion comunitaria. Analisis, priorizacion y toma de
decisiones.

Mareo normativo vigente, nacional y jurisdiccional sobre: ejercicio profesional, derechos del
paciente y del trabajo.

El paciente y su familia como sujetos de derecho y con autonomia para la toma de decisiones en
los procesos de atencién-cuidado.

Comunicacion. Comunicacién institucional y con los pacientes como constitutiva de las buenas
practicas en salud. La comunicacién como vinculo para las actividades de prevencidn,
tratamiento de enfermedades y promocién de salud. Comunicacion de noticias dificiles.

El trabajo con otros en sus miltiples dimensiones: interdisciplinariedad, interculturalidad,
diversidad de miradas y prdcticas. La complementariedad de saberes para la mejora de la
atencién y la resolucién de conflictos.

Aplicacién y control de las normas de bioseguridad en el ejercicio cotidiano. Condiciones y medio
ambiente de trahajo. Dimensiones del cuidada del ambiente para la salud del paciente, del
profesional y del equipo.

El profesional en el mercado de trabajo. Responsabilidades civiles y penales del ejercicio
profesional,

BLOQUE 3: EL PROFESIONAL COMO PARTICIPANTE ACTIVO EN LA EDUCACION PERMANENTE Y LA

PRODUCCION DE CONOCIMIENTOS

El trabajo como fuente de aprendizaje y conocimiento: Educacién Permanente en Servicio. La
institucién sanitaria y los equipos de salud en la construccian de procesos de educacion
permanente en salud.

La investigacién como fuente de aprendizaje y canocimiento. Logicas de investigacién cientifica y
sistematizacidn de practicas. Investigacién clinica e investigacion bdsica. Diferentes enfogues
(Medicina Basada en la Evidencia, Investigacion en Sistemas y Servicios de Salud, Investigacion
Sanitaria Colectiva, etc.).

El profesional como parte responsable en la construccién de informacion epidemioldgica y de
gestion de procesos salud-enfermedad-atencién. Sistemas y registros de informacion sanitaria y
epidemioldgica.

Bisqueda y andlisis de informacion cientifico-tecnoldgica. Redes y centros de informacion y
documentacion. :

Lectura comprensiva de articulos especializados en idioma extranjero. Utilizacian def servicio de
buscadares y de traductores virtuales.

Organizacién de comunicaciones cientificas y presentacion de datosy experiencias.

ANEXO Il
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INSTRUMENTO DE EVALUACION DE RESIDENCIAS /Ao 2015
DATOS DE LA INSTITUCION

Nombre Establecimiento:
Codigo SISA/MINSAL de Establecimiento:

Domicilio: Localidad: Provincia:
Teléfono: . _ Fax:
Correo electronico: PiginaWeb: -

Categorizacidn segdn el Reglstro Faderal de
Establecimientos Asistenciales (RL.M. 267/03):

Dependencia (Marcar lo que correspondal:

Nacional Municipal |:| Privada D
Provincial
GCBA Universidad D

Otros (Especificar):

Tipo de institucidn {Marcar lo gue correspondal:

Hospital General
Hospital Monovalente Indicarsspeniflcbdud o e
Centro de Salud !

Otros (Especificar):

SEDE

MNombre de |3 Residencia: s
Tipo {basica, pos basica o articulada): . Duracion {enafosy .

Mombre de la Sede  Institucion Formadora:

Responsable para contacto:

Correo electrénico:

Teléfono de la Resi ia

Fecha de llenado del Instrumento de Evaluacion:

Responsable del llenado del presente Instrumento de Evaluacion

Mombre y Apellido; Cargo: Matricula [ DNI.’_"

Responsables institucionales de la Residencia evaluada

Fir T e rrcmmrmieimmrm et S e s F irma P S S A LS A SN A e e
Mombre y Apellide MNombre y Apellido
Cargo Cargo E—

ACTA DE EVALUACION

La firma de la presente ACTA implica el reconocimiento por ambas partes de la no existencio de conflicto de
intereses entre la Entidad Evaluadora y sus evaluadores con la Institucion Evaluads

Entidad evaluadora: Fecha visita evaluacidn:

Teléfana: Correo electrénico:

Evaluadores

Nombre y Apellido:

Especialidac DMl

Institucion:

Firma y Sello Profesional:

Nombre y Apellido:

Especialidad Dﬁ!:

Institucién:

Firma y Sello Profesional:

Responsable/s de la sede evaluada

Nombre y Apellido: DNI:

Cargo que desempefia:

Firma y Sello Profesional |

Nombre y Apellido: . DI

Cargo gue desemperia:

Firma y Selio Profesional |:
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1. AREA DE DOCENCIA E INVESTIGACION DE LA INSTITUCION

Nombre Institucional:
{CODEI, Departamento, otro. Si no existe, consignarlo. |

Responsables
Nombre y Apellido:

Profesian: _Especialidad Antigiiedad en el cargo:
Teléfana:

... Correo electronico:

1.1 Completar el siguiente cuadro sefinlando las Especialidades de todas las Residencias que funcionan en la
Institucién y la cantidad de Residentes por nivel en cado una:

Cantidad de Residentes
Espg;ial idad | PR e R
R1 R2 R3 R4 | R5 R

1.2 £5e organizan y desarrollan actividades confuntas con estudiantes o profesionales en formacidn de los
distintas disciplinas y especialidades? 51/ NO
Describir:

1.3 ¢La institucidn recibe profesionales en formocidn bajo otros regimenes formalizados? (Convenios con
universidades, farmacidn de grado, becas de extranjeros, otros). Sif NO
Describir cudntos y cudles:

1.4 ¢ La institucidn posee convenio de formacidn de sus residentes bajo otres regimenes formalizados
(= ios con universidodes, formacidn de grodo, becos de extranjeros, otrosi? Sif NO

Describir:

Il. DATOS DEL SERVICIO / SEDE FORMADORA

Para residencias que tienen una sede desdoblada en mas de un servicio (ejemplo: Tocoginecologia con los
servicios de Ginecologia y de Dbstetricia) completar el presente apartado de manera repetida: uno por
cada servicio.

Nombre Institucional de la Sede:

Responsable del Servicio Sede Formadora’

Nombre y Apellido:

Titulo: Especialidad:

Cargo: Antigtiedad en el cargo:

II. 1 .Caracteristicas de la sede formadora.

a. Estructura organizativa de la sede. Describir dependencia, tipo de Servicio, Departamento, Area,
Dispositivo, Centro, Direccidn, Coordinacion con centros dependientes, etc.:

b. Caracteristicas del Area de influencia/programitica, orientacidén u otras categorias de contexto que
considere pertinente para describirlas: :

c. Tipo de problemas de salud que resuelve el Servicio / Sede formadora. Nombre los principales y més
frecuentes consignando los distintos escenarios formativas mas im portantesz.

! s refiere al jefe directo del servicio o dependencia que funciona como sede de formacion de la residencia; no al
responsable de la residencia, que se consignard en el tem sigulente. En caso gue sea la misma persona, se repite |2
informacion

< Ejemplo: Internacién, consultorio, centro de salud, cirugias, etc. Para residencias no médicas, las "problemas” serdn
sobrelos que interviene mas frecuentemente en los distintos escenarios formatives.
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d. Indicadores de produccién del Servicio / Sede Formadora®, Slempre datos de medicion ANUAL:

Escenarios comunitarios

Espacio (usar los Produccidon anual

renglones para ampliar {cantidad y unidad de

segun corresponda) medida)

Consultorios externos . i
 Internacién N

Urgencias

Centro de salud:

Espacio para el evaluador

e. iSe realiza en la sede algiin tipo de encuesta de satisfaccion a los pacientes? 51/ NO

Explique de qué tipo

11.2. Acceso a interconsultas y servicios diagndsticos

a. {Hay dificultad en el aceeso para algin o algunos servicios de diagndstico y/o tratamiento relevantes
para la especialidad? ¢ Cudl o cudles? Ampllar qué implicancia tiene o tendria esto para los residentes.

de atencion de Enfermeria? 51 / NO
£0uién las confecciona, de donde se tomaron y qué utilidad les dan en el trabajo cotidiano de la residencia?

* La unidad del indicador dependerd del tipo de servicio. [cantidad de camas y giro cama; cantidad de consultas;
cantidad de urgencias; relevamiento, atencidn en crisis, actividades comunitaras, investigaciones, trabajos de campa,

etc.). Elija las mas significativas para la descripcidn del serviclo sede.

11.3 Equipo de salud del servicio o sede donde esta alojada la residencia.

a- Composicion y nimero de equipo de salud. Consignar el tipo y la cantidad de profesionales y/o técnicos’.

Espacio para el evaluador

Cantidad de
Profesién, disciplina, especialidad personas 25e confirmo en la visita? ¢lo estructura de la
sede se corresponde con Jos reg i
para fn_fu:muﬂ'dn?
1.4 Actividades no asistenciales en el servicio/sede:
Siempre | Aveces Nunica

Intercambio interdisciplinario en el hospital

Consultas telemdticas

Consultas con referentes de la comunidad

Asesoramiento de colegas

Supervision de casos con colegas de otras instituciones

Otros / Especificar

* Ejemplos: a) Sies un Servicio de cirugia: 3 cirujanos generales, 2 anestesistas, 4 instrumentadoras quirdrgicas, 1
kinesidlogo, 1 trabajador social, etc. ; b) 5i es Centro de Salud en una residencia interdisciplinaria: 7 profesionales de
enfermeria, 2 trabajadores sociales, 4 psicologos, 1 psiguiatra, 2 pediatras, 7 agentes sanitarios, 1 antropélogo, 1
terapista ocupacional, etc.; ¢ 5i es otro tipo de institucion formadora, describir el equipo siguiends un modelo similar

a los dos anteriores.
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. DATOS DE LA RESIDENCIA

Nombre de la Residencia / Especialidad:

.1 Afio de creacion: [/
Indicar de manera breve los motivos o causas que dieron origen a la creacidn de la Residencia en su servicio:

114 Indicar situacion de la Gltima acreditacion:

Fecha Institucidn acreditadora [ Categoria asi i Periodo

115 Desde su perspectiva dqueé efectos positivos se han generado a partir de la implementacion de la
Residencia?

1I.6 Desde su perspectiva équeé efectos negativos ha generado la implementacidn de |a Residencia?

IV. CONDICIONES DE FUNCIONAMIENTO

1V.1 Responsable institucional de la Residencia

Normbrey Apellido:

Titulacidn: Matricula:

Antigledad en el cargo de responsahle:

Antecedentes académicos y profesionales (se puede adjuntar CV resumido en mdximo 3 hojas)

Funciones que cumple en la residencia:

IV.2 Profesionales directamente a cargo de los residentes

Jefes de Residentes

Cantidad:

Maodo de seleccign:

Modo de contratacidn

Instructores

Cantidad:
Maodo de contratacidn:

Modo de seleccion:

Dedicacion a la residencia:
Parcial: I:l Exclusiva: D
Observaciones
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éManeja Horas semanales £Tiane
e & & e E:::EL:;;::W Especialidad :‘ni::_l“;:c“::: m::;zﬂ fuded‘}fa :'as ala re;:;d p:; la
ca rgos Cusles? ncién docente g >
Sl NO : sl NO

Adjuntar CV muy abreviado, no mas de tres hojas por cada uno del equipo docente.

IV.4. Otros Agentes de Salud que trabajan en el Servicio Sede de la Residencia

&Con gué otro personal (profesionales, técnicos, etc.) del equipo salud trabaja? Consignar profesién y
cantidad.

IV.5 Residentes
Residentes en la actualidad:

R1 R2 ] R3 j R4 RS IR Total

Método de seleccidn de ingreso del residente {marcar todas las que correspondan)

Examen |:| Promedio j Entrevista I:]
\

Participa del Examen Unico [—| Ortros {c

Comunicacidn de la convocatoria:

Vocantes de ingreso anuales:

Completar el siguiente cuadro desde la actualidad hasta completar cuatro afioes anteriores.

Actualidad y 4
aiios anteriores

Cargos que quedaron vacantes

Ingreso Egreso Disarcién luego de la adjudicacién

20..

20...

Si hubo deserciones, indicar los motives:

IV.6 Renta y condiciones de contratacién del Residente

Tipo de contratacién:

Financiado por {Especificar):

Porcentaje de financiacidn del total de |a renta, sueldo o beca del Residente:
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Provlndam_m_lﬁ Municipio %

éIngresos extra por otras actividades dentro de la institucidn (guardias, ayudantias, investigacion, etc.)? 81/ NO
Especificar;

¢ Qué tipo de cobertura incluye la contratacion?

Seguro mala praxis | Seguro de vid
AR

Licencias por Maternida

Cobertura Socia

i Licencias por enfermedad :
— o D i S

! L
Licencia Ordinaria JI. Comida| |

Indicar la retribucidn mensual bruta del residente:

Afio Remuneracion l Afio Remuneracion Aio Reruneracion
RL |§ IENE E
R?2 |3 IEREB R |3 ]

V.7 Insercién laboral post residencia

£Se realiza algin tipo de Seguimiento de la insercion laboral de los egresados? §1/ NO
éCual es la insercién laboral de los egresados? Indicar brevemente (insercién profesional en piblico, privado
u o soclal, continuacidn de estudios de posgrado, otros):
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IV.8 Equipamiento bdsico de la especialidad disponible para la capacitacion del Residente.
Enumerar:

IV.9 Recursos Diddcticos y Tecnologia Disponible
£Cudles de estos recursos con los que estdn disponibles para la Residencia? Marcar con una X todos los que
correspondan:

Cuenta con suscripciones a revistas : 51 iNO
Indexadas | 81 INO

K
i

Red de bibliotecas biomédica

Cantidad de titulos de la especialidad

Conexidn a Internet ' Acceso a bases de datos bibliograficos

Equipamiento audiovisual

I . o
! 1 PCde acceso exclusivo para la residencia |
A— :
"

i 1 Ampliar:

Espacios de simulacién

Otros recursos (consignar)

V.10 Espacio fisico de la Residencia
¢Cudles de estos elementos estan disponibles para ser usados por la Residencia? Marcar con una X toda lo

que corresponda:
Aulas .t ''''''' i Sanitarios Propio:
Duchas ; ' Lockers para efectos personale
Salas de descanso / reunion 1;-: Darmitari

Comedor |

Ampliar condiciones del espacio fisico:

V. PRESENTACION FORMAL DEL PROGRAMA DE FORMACION

V.1 DOCUMENTO PRESENTADO: PROPUESTA PEDAGOGICA
Todas las preguntos se refieren ol programa escrito vigente al momento del pedido de Acreditacidn.

V.1.a £5e utiliza el mismo programa en més de una sede formadora? SI/NO,
Especificar:

V.1.b ¢Es un programa jurisdiccional ? {provincial, municipal, otro) SIfND.
Especificar:

Si el progroma jurisdicclonal de la especialidad tiene odecuaciones locales de la sede, adjintelas ol presente
Instrumento.

V.1.cSefalar cudles de los siguientes componentes estd contermplado en el programa:

Espacio para el evaluador
(¢5¢ adecua o lo requeride para lo formacidn del
la especinlidad, of Marco de Referencia, o lo
institucion sede, etc. )

Componente si/no Comentario breve

Fundamentacidn

IPerfil del Egresado

{0bjetivos por afio

Programa de rotaciones
secuencia, sede, duracion)

Actividad asistencial
Otras actividades de

laprendizaje (steneos, clases, T I e ]
lcursa superiores, otros).

Sistemna de Evaluacion

Wgenda, Planificacian de
actividades y/o Cronograma A e R S e
de actividades.

IContenidos Transversales

I0tros (especificar):
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¥.1.d Programa de la Residencia fue elaborado acorde con;

NORMATIVA [sI/NO &cudl?

Marca de Referencia de la Especialidad 1

Estandares Nacionales de Acreditacidn

Mormativa Jurisdiccional

Estdndares de Diagndstico y tratamiento propios, acordes |
‘con Normas de Calidad Nacional e Internacional |
Criterios de referencia de Sociedades cientificas de la
especlalidad. e s
Estrategias de Atencion Primaria, indicadores
epidemiolagicos locales,

Otre marco normativo vigente ¢ Cual? 1

En cualquier cose, slia normativa no es nocionel, odjuntar una copia de la misma.

V.1.e ¢ Realizaria modificaciones en el Programa vigente? {Cudles y por qué?

V.1.f ¢ Cudles son las instancias en las gue se trabaja con los residentes el programa de |a especialidad?

V.2 Evaluacién de la propuesta de formacién

¢Con qué frecuencia se analiza el desarrollo del programa? Marcor con una X tadas las opciones que
correspandan

4

a- Trimestral = Anual i ! e- Otros

b- Semestral

d- Blanual i1 f-Noseanalizal i

{Estén previstas reuniones periddicas del equipo a cargo de la residencia para analizar ! |
el desarrollo de la misma, y realizar ajustes? i

En caso afirmative, {quiénes participan?

¢Cada cudnto tiempo se realizan estas reuniones?

eribir el tipo de ajustes y/o decisiones se adoptaron a partir de estas reuniones y las fechas aproximad
de las dltimas.

Ampliar :

V1. DESARROLLO DEL PROGRAMA: PRACTICA PROFESIONALIZANTE

¢En qué instancia se realiza la presentacién del programa a los residentes?® Especificar:

V1.1 Agenda de actividades de la Residencia.

VI.1.a Horarios que deben cumplir los Residentes 'Espacio para el evaluador

Horario de Entrada:

Horario de Salida:

dCudl es el promedio de horas gue separan su salida
de servicio de su proxima entrada al servicio?

Guardias:

Horario entrada: Horario salida:
"

Indicar la cantidad total mensual de guardias que realiza el
residente:

2°Afio | 3°Aflo | 4°Afio | 5"Afio | IR

Tipo de guardia. Activa / Pasiva: explicitar tipo y afio de
Residencia y ampliar segin necesidad:

Régimen de descanso post-guardia previsto: SI / NO.
Explicitar:

® Encuentro de apertura de |a residencia, en clases tedricas, otros

http://www.infoleg.gob.ar/infoleglnter net/anexos/255000-259999/255911/norma.htm 14/33
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V1.1.b Indicar de manera aproximada qué porcentaje de su Espacio para el evaluador
tler‘_\n::lo :edlca el .remdente.a cada tipo :Le IasI sigmen_(el?d o Tikdar si s observodo en fe isita y
actividades (consignar segin corresponda a la especialidad): ampliar con comentarios si
Atencion individual de pacientes % A corresponde
Actividades grupales con pacientes (educacidn
para la salud, taileres, etc.) %
Tedricas %
Investigacion %
Actividad quirdrgica (Contestar ademds el Anexo I} %
Actividades de campo y/o comunitarias %
Laboratorio %
_ Produccién y difusién del conocimiento %
Otros (especificar) %
%
%
- ! Espacio para ef evaluador.
Lunes Martes Miércoles Viernes Sdbado pava.D =
Breve comentario
o
=
£
.
-
=]
L=
]
s
&
Q
=
@
a
o
2
@
s
Q
=
©
in
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VI.2 Actividades asistenciales, de trabajo o servicio, para el aprendizaje en contexto de trabajo
V1.2.a Cantidad de Prestaciones que realiza o pacientes que atiende el residente:

Sefialar los dmbitos en los que el residente realiza las actividades y la cantidad aproximada de
prestaciones que tiene a su cargo por semana cuando lo hace’. Para el caso de residencias no
asistenciales o interdisciplinarias {como epidemiologia v bioquimica por ejemplo), utilizar la categoria
“Otros” para agregar |o que corresponda a la especialidad,

En todos los casos consignar la unidad de medida que considere mas adecuada para |a descripcién de la
actividad (ejemplo: consultas, visitas domiciliarias, cirugias, determinaciones, informes redactados,
notificaciones enviadas, citaciones telefdnicas, talleres etc.}

Cantidad de

sif prestaciones semanal
aprox. por residente Espacio para el evaluador|

NO (consignar unidad de
medida)

Escenario

HOSPITAL:
Consultorio externo de |a especialidad

Unidad de Cuidados intensivos

de la especialidad

Emergencias o Guardia exter
Sala de internacidn de otras

Consultorio externo de otras
especialidades

Quirdfano®

Laboratorio (especificar cudl o cudles)

C.A.P.5:

OTROS ESPACIOS:
\Domicilios de pacientes

Fspacim comunitarios

§ Agregar lo que sea necesario en los espacios en blanco, por ejemplo: consultorio de orientacién, hospital de dia ete,
* £n el caso de Ias residencias quirdrgicas, se amplia la informacién en el Anexo |
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V1.2.b Diagndésti ivos de

0 motivos de intervencién: sefialar los que el residente

tiene oportunidad de asistir, mas frecuentemente, durante su residencla.

Escenarios formativos

Diagndsticos Espacio para el evaluador®

gsidentes?

cuencia (final, Evall.!adurf €5 (propio
| sujeto evaluado,

R EED o e Jefes

stacidn, ete.) Bl

de residentes, otros)

|
|
|

cia

[Especificar por afio el tipo de
macion).

V1.2.k. Evaluacion

¢5e realizan actividades evaluativas?  SI/NO
<Qué tipo de instrumentos o estrategias utilizan para evaluar a lo:

Instrumentos / Estrategias | t

Examenes escritos estructurados (seleccion multiple,
verdadero falso, test de concordancia del script)
Exdmenes y/o trabajos escritos de desarrollo {monografias,

Presentaciones orales

Sirmulacion

Examen clinico objetive estructuradeo {ECOE}
Mini-CEX

Evaluacion al lado de |a cama del pacie

Listas de cotejo

Ribricas

Registro de practicas y procedimientos
Informes de desempedio

Portfolio

Otros (especificar cudles):

40ué aspectos se contempla en las evaluaciones a los residentes?
a. Cantenidos conceptuales

b. Pricticas, procedimientos, habilidades

¢ Actitudes fcomportamientos asumidas en el marco de |a reside:

d. Competencias profesionales.

¢De gué modo el Residente promociona cada afio de la residencia’
instrumento de evaluacion y actividades implementadas para la pr

http://www.infoleg.gob.ar/infoleglnter net/anexos/255000-259999/255911/norma.htm
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£Como se usa el registro en la practica cotidiana del residente? Espacio para el Evaluadon

V1.2.f Acceso a interconsultas y servicios de diagndstico y tratamiento:
Servicios de dizagndstico y tratamiento a los que tiene acceso el residente.

En tipo de acceso deberd responder seglin frecuencia: en todo momento, diario, semanal, guincenal.
Consignar sdlo servicios relevantes para la espedalidad.

Para especialidades no asistenciales, consignar los que son de utilidad y soporte para la misma.

Enla Fueradela
stitucion institucién

Tipo de acceso Espacio para el evaluador

&l residente tiene posibilidades de realizar interconsultas? 81 f NO
Interconsultas a las que accede el residente. Para especialidades no asistenciales usar los renglones en
blanco para completar segan necesidad.

Tipo de acceso (telefdnics,

Interconsulta con ::; telemdtica, presencial, atenddn - Espacio para el evaluador
conjunta ete.)
Cardiologia
Cirugia General
Clinica Médica
Dermatologia
Endocrinologia
s/ Tipo de acceso (telefénico,
Interconsulta con NO telemitica, presencial, atencion Espacio para el evaluador
conjunta etc.)

Enfermeria

Gastroenterologia

Ginecologia

Infectologia

Medicina General y/o
Familiar

Nefrologia

Neumonologia
Obstetricia

Oftaimelogia
ORL
Pediatria
Salud Mental

Servicio Social

Urologia

Otros (agregar):

dCudles interconsultas son de practica institucionalizada y mds habitual en el servicio para los residentes?

VI.2.g. Guardias )
¢El residente cuenta con supervisidn durante las guardias? 51 /NO

En caso afirmativo, équé modalidad asume |a supervisian?:

Institucionalizada con alguna | A demanda del Resident

modalidad sistematizada

Telefonica

Especificar:

http://www.infoleg.gob.ar/infoleglnter net/anexos/255000-259999/255911/norma.htm
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Completar el siguiente cuadro:

Cantidad de

Afio del ;:::L::E:';;r::::e guardias fin de| ::r'::d;e Descanso post guardia y Espacio para el evaluador
residente| o o 00 sakial szn:-:pnr exde guarilia modalidad Breve comentario

1°

2

3

4.

5

JR

Escenarto de guardias: ampliar diferenciando por afio del residente

Espacio para el evaluador

Sala de internacion

Guardia externa [ .

Otros {especificar) |~ S ]

¢Quién se hace cargo de la supervision pedagogica durante las guardias?:

Residente de afios superiores :
Jefe de resident:

Instructor o responsable docente tutor de la residencia

Responsable del servicio ;

Otros (Especificar)

iDe qué manera se selecciona a las personas encargadas de supervisar al residente en la guardia?

d0ué diagnosticos o problemas de salud mas frecuentemente tiene oportunidad de atender en la guardia
el residente?

Diagndsticos o problemas Espacio para el evaluador

Diagndsticos o problemas Espacio para el evaluador

VI.2.h Rotaciones
Indicar gué rotaciones realiza el Residente v dénde |as hace {incluir la opcidn "Optativa”™ si la hubiere y
amplie en que especialidades se opta mas frecuentemente)

Especialidad Afio de la

Institucién /Servicio JArea Duracién ;o idencia

Espacio para el evaluador

&Quién determina la secuencia de las rotaciones?

¢Hay definidos, de manera escrita y explicitada, los objetivos de aprendizaje de cada rotacidn? 51 /NO.
En caso afirmativo, ampliar.

¢Quién se hace cargo de la supervisién pedagégica en las rotaciones? (Especificar todos los profesionales con
funcian docente que participan. Ej.: Director del centro de Salud, Jefe de servitlo o de area programatica);
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iLos residentes hacen guardia durante las rotaciones? équé tipo de guardia? {Quién supervisa el trabajo del

residente durante estas guardias?

éPoseen Convenio/Acuerdos en las rotadenes con otras instituciones donde el Residente concurre? S1/ NO.

Explicitar el tipo de convenio o acuerdo. Adjuntar.

VI.2.i Actividades docente - asistenciales

{El residente participa en actividades de tipo Pase {pase de sala, de
guardia, de consultorio, de actividades en campo u otros, con el resto
del equipo del servicio? 51/ NO

5l la respuesta es afirmativa:

4Qué tipo de pase son? 5i hay diferentes tipos, explicitar las
caracteristicas:

Espacio para el evaluador

Tildar si es observado en la visita y
ampliar con comentarios si
corresponde

dCon qué frecuencia se realizan?:

4Qué tipo de actividad dentro del pase realiza el Residente? Marcar
con una X, se puede elegir méds de una opeldn, En caso gue haya dife-

Presenta al paciente o la situacién a trabajar

Se encarga de registrar las decisiones

Lieva las prescripciones, indicaciones o las
resoluciones a tomar

Informa al paciente de su estado de salud
Realiza intercambio de ideas con otros
residentes y docentes

Participa cormo oyernte

Realiza interconsultas

Pide estudios

Realiza tareas que indica el docente en ose
momento

Recorre con Enfermeria u otros

Otros {explicitar)

¢5e realizan reuniones de equipo para resolver intervenclones? (Por
ejemplo en trabajo comunitario y/o en el trabajo de casos) 51 /NO.
Explicitar:

Espacio para el evaluador
[Tildar si es observado en la visita y
ampliar con comentarios si

corresponde

dSe realizan actividades de Planificacion, Evaluacién y Supervisién en
equipo interdisciplinario? 1 / NO

En caso de contestar afirmativamente:
{Con qué frecuencia?:

iQuiénes participan? ¥ dqué participacién tiene en ellas el residente?
Explicitar:

En las reuniones de Planificacién

En las reuniones de Supervisicn
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¢Se realizan supervisiones en servicio de las historias clinicas,
protocolos, partes, informes o similar {segin la especialidad de la
residencia) que confecciona el residente? 51/ NO

¢ Qué componentes se supervisan? Consignar S| /NO en cada
componente y ampliar si s necesario.

ldentificacién de los pacientes

Pasos del método segiin corresponda (clinico,
epidemiol dgico, etc.)

Recetas e indicaciones
Epicrisis

Certificados

Consentimientos informados
Referencia y contrarreferencia

Hoja de interconsulta intra-hospitalaria i

Hojas de pase o informes

Listas de cotejo periquirirgica

Hoja de Valoracion proceso de atencidn
Enfermeria

Otros (consignar lo que corresponda)

Espacio para el evaluador

Tildar si es observado en la visita y
ampliar con comentarios sl
corresponde

2Camo se usa la supervision de historias clinicas y/o de otros registros
en la evaluacion de los aprendizajes de los residentes? ¢ Tiene valor
sumativo y/o formativo? ¢ Se utiliza para dar feedback?: Explicar
brevemente:
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Desarrollo de contenidos transversales:
Enumere algunas de las actividades de capacitacion que se han realzado en el dltimo afio para trabajar los
siguientes bloques:

“El profesional como sujeta activa en el sistema de salud”

"Los sujetos de derecho en el sistema de solug™

"El profesional como participante activo en la educacidn permanente y lo produccidn de
conocimientos”

¢El residente realiza actividades vinculadas con la Estrategia de Atencion Primaria de la Salud?
SIfNO

Describa las actividades e indique dénde las realiza

Con quién se realiza |
éCudles estrategias si NO {residentes, especialistas, Duracidnen |

pedagégicas otras residencias, otros servicios, horas i_
etc.) 1

Frecuencia Responsable ol
wisi

Exposicion dialogada por ' | i
docentes regulares e
invitados |
Exposicion dialogada por
residentes

Pases de sala

Pases de guardia o
consultorio

Demostracion

Trabajos de laboratorio

Estudio de Casos y/o
resolucion de Problemas

Grupos de discusion

Simulaciones '

Ateneos
Otras: : |
De |as estrategias seleccionadas, indicar dos que se utilizan con mayor frecuencia y ampliar.
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éDe qué mode el Residente aprueba la Residencia? (El tipo de instrumento de evaluacian y actividades
implernentadas para la aprobacidn).

ESPACIO PARA EL EVALUADOR: Consignar comentarios sobre el sistema de evaluacidn de la Residencia

Siendo las ....... h. del .../ ....[....., concluye el proceso de evaluacion:

Firma luad:

Firma | ).

Firma

ANEXO | (Completar sélo en caso de especialidades quirlrgicas)

1. Caracteristicas del Servicio

Quiréfanos
Espacio para el Evaluador

Cantidad total de guiréfanos: Observaciones sobre los

Cantidad de quiréfanos de urgencia Quiréfanos

Cantldad de quiréfanos generales

Cantidad de quiréfanos de asepsia especial

OtrOS: et —

¢Los quiréfanos son propios o

compartides con otra especialidad?

En caso de compartirlo indigue con qué especialidades fo hace y

especifijue coma es la organizocidn del tiempo para usario

Especialidad Tiempo de Observaciones
NSO

Equipamiento de quiréfano Espacio para el Evaluador
Consigne el equipamiento con el que cuenta el guirdfano. Focolizar Observaciones sobre el
en el equipamienta que se utiliza, requerido por lao especialidad Equipamiento

Consigne si no cuenta con algdn equipamliento gue considera
necesario:
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Equipo profesionales y técnicos.
Cantidad de Médicos de Planta de la Especialidad con actividad
QUIrdrgica. Fn el caso de evaluacicn de Tocoginecologio consignar contidad de

Ginecdlogos, de Obstetras y de Tocoginecdiogos gue tienen activided quirdrgica,
especificando cado especialidod.

£Como estd compuesto el equipo de trabajo en quiréfano?

Completar i tablo segin tipn y cantided de persanal por profesidn, por ef.
i Enfermeria de quirdfano, Enf ia g ¢ h

etc. Priorizar el personal con ef que trobajo lo especiolidad

Profesion | Cantidad ! Observaciones'!

#Qué tipo de guardia realizan los profesionales del servicio?
Describa (active/pasiva, duracidn).

Espacio para el Evaluador
Observaciones sobre el Equipo

Actividad del servicio

Complete a siguiente tabla con el Promedio mensual de cirugias
que realiza el Servicio Sede:

Paro el cose de coma T ! lagia (dande se realiza actividad
quirdirgica en Obstetricia y en Ginecologia), o cuando tienen mas dé un servicio o
drea, consignaras coma “dreas” por separado.

Area: hrea: Area:
i
Progra- Progra- Progra- Tota
ada Urgencia i o Urgencia e Urgencia
Observaciones:

Espacio para el Evaluador
Observaciones sobre la Actividad
del Serviclo

11
En esta columna ampliar informacidn que considere oportuna, en refacion a la formacidn o las

caracteristicas de los integrantes del equipo de quirdfano.

Cantidad de Intervenciones Laparoscopias mensuales

Promedio general cirugias que realizé el Servicio en relacién al
nimero de Residentes durante el dltimo afo. Calcular segin la
siguiente formula: N2 total de cirugias anuales del Serviclo dividido
por el N2 total de Residentes

Total de cirugias
anuales del servicio :

_Nl')m-em de
Residentes

Pramedio general

2. Actividad quirdrgica del residente:

Enumerar la Cantidad anual de cirugias gue realiza en promedio
cada residente, por tipo de cirugia y por funcién:
Parg el cose de lo especiolided de Grugio General, completar el cuadro acorde ol
nueve nomenclodor de proctices quirdrgicas 2005 confeccionodo por la Comisidn
de Asuntos Legales y Laborales de fa AAC fwww.aac.org.ar).

*  Nimero de cirugias MENORES (niveles 1y 2)
Nomers de cirugias MEDIANAS (niveles 3y 4)
Namero de cirug'as MAYORES (niveles 5y B)
Nimero de GRAN CIRUGIAS {nveles 7)
Nimers TOTAL de CRUGIAS Promedio de cirugias anuales/ nimerc residentes
Para otras especiolidodes, completar acorde a lo definide en el Marea de
referencia de fo misma o of criterio valorativo o cotegorizacién propie de coda
especiolidad,

Tipa de cirugia Cantidad

iLos residentes realizan entrenamiento quirirgico [
en animales y/o simuladores o cirugia experimental? 51 | | NO [

:Se realiza un registro de la actividad quirdrgica de cada residente?
Explicite,

¢Se diferencia en el registro el rol que desempefia — ;
el residente {observador, ayudante, cirujano)? i Rl
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SISTEMA NACIONAL DE ACREDITACION DE RESIDENCIAS DEL EQUIPO DE SALUD - R.M.N°450/06 y
R.M.N®1342/07

ENCUESTA PARA RESIDENTES

La presente encuesta estd dirigida a los profesionales de lasalud en formacion y estd destinada a
identificar fortalezas y debilidades del Sistema de formacién de las Residencias, con el objeto de
avanzar hacla propuestas de mejora. Le pedimos que responda con sinceridad. £5 una encuesta
andnima. El presente cuestionario debe ser completado a mano en forma confidencial durante la
visita de los evaluadores y entregado a ellos directamente, Si hay alguna pregunta que le resulta
incomodo {esponder, simplemente deje esa respuesta en blanco.

imprenta mayuscula.

Fechade la Encuesta:  ../.. /...

£Qué aiio de residencia estd cursando actualmente?
1° 2 3 9 5° IR otro:
Especialidad de su Residencia:

Institucidén Sede de |a Residencia;

Subsede o Servicio o Centro de Salud:

Ciudad: Frovincia:
Sexo:
Convive con: padres pareja solo Otros...

{Tiene hijos?  No Si dCudntos?,

1) éQué horarios estd cumpliendo actualmente en la residencia?: Entrada........ Salida............

2) ¢Qué dias de la semana concurre a la residencia? TP

3) éCwdntas horas promedio duerme por dia?...................Horas
4) (Tiene que realizar guardias en su Residencia? Si No
5) Sirealiza guardias al:tiiras:

a. ¢ Cuantas guardias activas semanales realiza actualmente? Consigne dias de la semana que lo
hace y el horario de entrada y horario de salida de cada
guardia..... B T r—

b. ¢{Cudnto tiempo descansa “de corrido” en una guardia tipo?......c.oee &hay algun mecanismo
institucional que asegure su descanso dentro de la guardia? EXplicite... .o s

SRR

6) Si realiza guardias pasivas:
a. iCudntos dias de guardia pasiva realiza actualmente en una semana?

b. Explique brevemente modalidad horaria de las guardias pasivas, incluyendo dias de la
semana, horarios de toma de la guardia y de salida

7) Sitiene otro mecanismo de guardias, explique brevemente modalidad y régimen de tiempou
IORAITO: Ciiaviisi iniinivin i ciivmsinai sedaisbis ks

8) JiCodmo considera el tiempo dedicado a las siguientes actividades? [marque con una x)

Actividades
Tareas Asistenciales
Tareas Administrativas

i Sufiei E i Nn_aplilf.a i Obse_nmcinm_s e

Formacidn tedrica y/o
integracion de conocimientos

Actividades Comunitarias

Investigacién

Précticas Quirdrgicas
Otras (Amplie cudles)

g} éalingresar ala residencia, le fue entregado el programa? s NO

10) {Ha revisado el programa de la residencia por alguna razén? Explique:

11) fUtiliza el documento del Programa para realizar ¢l seguimiento de sus actividades
formativas?
Explicite
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12) iConoce gue hay contenidos comunes que deben desarrollarse en toda la residencia
independientemente de su especialidad? 5i NO

13) Enumere algunas de las actividades de capacitacién que se han realizado en el Ultimo afio
para trabajar los siguientes blogues:

a. "El profesional como sujeto activo en el sistema de salud”

b. "Los sujetos de derecho en el sistema de salud"

¢. "l prafesional como participante activo en la educacidn permanente y fo produccion
de conacimientos”

Describa las actividades e indique dénde las realiza

i&}aaﬂécamldad de consultas/ problemas de salud /préicticas atiende en una semana? (Namero
aproximadn) S R —

15} En internacion, ¢ Qué cantidad de pacientes tiene a su cargo? (NUmero aproximado)

16) Enuncie los 5 principales problemas de salud m s frecuentes que atiende o con los que trabaja:

o g0 T oW

17) Considera que la cantidad de pacientes que atiende/practicas que realiza es
1. Insuficiente 2. Suficiente 3. Excesiva 4. No sabe

18)  Lliste los cinco procedimientos més frecuente que realizé durante el afio de residencia que
estd cursando {de mayor a menor en frecuencia)

- PR R R——— .
e, S

19)  Quién/guiénes lo supervisa/n en la realizacién de los procedimientos (Marque con una cruz):
a. Residente superior
b. lefe de Residentes
¢ Instructor
d. Tutor
e. Coordinador de residencia
f.  Profesional de planta

g Jefe de Servicio

T

h. Otra persana (explicite)...

20)  ¢Utiliza algln registro de procedimientos personalizado? S| NO

a. ¢Cudl?

b. éSelorubricaalgindocente? SI NO
21) ¢Como evalla el acceso que tiene a interconsulta y a servicios de diagnostico?
Adecuado [/  Suficiente Inadecuado  / Insuficiente

Explicite: sl

e fro— —_——
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22) Indique qué rotaciones en otros servicios o Instituciones realizd hasta la fecha y en qué lugar las

hizo. Complete el sigulente cuadro:

Rotacién Lugar B T Evalie como considera que fue la
misma en el aporte a su formacion
23) &Se realiza pase de sala, de padenbe§ o de actividades en el servicio? S| " no

24) Indigue con qué frecuencia se realiza el pase:
a. 2vecespordia
b. 1wvezpordia
c. Menos de 1 vez por dia

d. Otro: especifigue S

25) é¢Quién coordina cada pase

26) ¢ Cudntas veces por semana se desarrollan actividades tedricas o de integracién tedrico practica

£ SU FESIHBNCIAT correcrriemn smrmmsrmssssisins s o srssasssiass s ssssssissstssss s

27) éCudntas horas semanales se dedica a ello?......c...ooennnene

28) ¢ Qué tipo de actividades de integracion tedrico practica realiza? Explicite

30) ¢Se respetan los tiempos asignados en la programacian de |a actividad tecrica?

Sl Mo A veces

i1) eReaIFz_a alguna actividad de integracidn tedrico — préctica con otras residencias?

sl NG Aveces

POr @@ MPIO, dEUBIEST o rinre s e e b b e R £ s

32) éRealiza alguna otra actividad académica programada [curso de especializacion

universitaria/otros) fuera del Ambito del Servicio? Sl

33) En caso afirmative a la respuesta anterlor, indique qué activ
cursa.

NO

idad realiza y en qué Institucion la

Curso N Institucion que lo dicta

iEs iEs
obligatorio? | arancelado?

34)  ¢Ha participado durante la residencia en algun trabajo de investigacion? I~ NO

35) ¢En caso afirmativo, cudl es el titulo del o los proyectos

en los que participa?

36) 5u participacion incluyd cudles de las siguientes fases?: (M

argue lo que correspende con una

cruz)
a. Disefio del proyecto f. Elaboracion del informe
b. Recoleccién de datos g Publicacién: autor / coautor [
¢. Cargade datos colaborader
d. Procesamiento h. Expositor
e, Andlisis de los datos
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37) 4Conoce objetivos de aprendizaje o competencias a adquirir en cada afio y/o escenario de

aprendizaje? 5 NO
38) 4Con qué frecuencia to evaltian? Margue con una X todas las opciones que correspondan.
Semestral
b. Anual

c. Post rotacion
d. Final de residencia

e. Otros

39) Indigue ton qué modalidades es evaluado (Describa los instrumentos utilizados: Ej. examen

escrito, observacion directa, lista de cotejo, andlisis de casos, etc.)

I Tlpé d_e ?hétrumentc?

Quién lo evalda

40) éAl momento de hoy, cudl fue la ditima evaluacidn gue le

realizaron?. . ...c.ocviviiimne i

2En qué fecha?...

41) ¢Participa de otras instancias de evaluacién? Marque con una cruz

S

Aveces

Autoevaluacién

Evaluacidn de los docentes

Evaluacion del programa de
formacién

42)  ;Considera que el tipo de evaluacion que se le aplica es coherente con el praceso de

aprendizaje?

Si Mo Aveces

43) Durante este afio, en sus practicas asistenciales

a. ¢Cuenta con tutores/instructores / otros profesionales en quienes referenciarse? $I NO

b. Complete la siguiente tabla

Ambito Usted estad supervisado por:
Residentes | Jefe o Tutor Profesionales de Otro
Instructor de | docente Planta
residente
Enla sede de la
residencia
En Rotaciones
En las Guardias
44) ila supervision le resultd Gtil para corregir errores?
Siempre Casi siempre A veces Munca

45) iConsidera que existe una sobrecarga de actividad asistencial que afecta en la integracion

tedrico practica?

Siempre Casi siempre Aveces

MNunca

46) Considera usted que ha incurrido en algdn error en |z Residencia por:

a. Falta de supervision
b. Falta de formacidn tedrica

¢ Cansancio

sl No
S NO
s NO

47) En relacion al equipamiento basico para la formacidn en su especialidad, complete la

siguiente tabla:

“¢Considera usted que cuenta con?:

Muy
adecuado

Adecuado |

Infraestructura e instalaciones generales
|

| Tecnologia

Insumas a

Poco adecuado

48) La residencia tiene disponible: (Marque con una eruz)

Sl

Mo |

Dormitorio

T 1

Sala o estar

Aulas

Bibliotecas
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PC

Acceso a Internet Si

TV —DVD o soporte para -
presentaciones

|
|
‘.—T
|

49) ¢{Cormo caracterizaria su relacién con el equipo docente? {Marque con una X)

Relacion Muy buena Buena - _Regutar Mala

'_E'r;:p_at?a T

Oportunidad en las
orientacianes

Profundidad en el |
tratamiento de los
temas

Complementacion en la
tarea |

Aporte de herramientas |
para su desarrollo
profesional

1 ?eguimientofsupervislﬁn
recibida cuando se
presenta una duda

‘Acompahnamiento en los
distintos procesos de [
aprendizajes |
(teérico/practico) [

50) Enrelacién a sus actividades de trabajo:

| iSabe exactamente qué
tareas son de su
responsabilidad?

|7 siempre [~ Algunas veces hTun_cn_—[

éLa distribucion de tareas es
irregular y provoca que se le
acumule el trabajo?

ZRecibe toda la informacion
que necesita para realizar
hien su trabajo?

Siempre Algunas veces Nunca

| éSe tiene en cuenta su
opinion cuando se le asignan
tareas?

En las situaciones dificiles,
i recibe el apoyo necesario?

d5us superiores le dan el
reconocimiento que merece?

51) Con su remuneracion como Residente ¢ Qué porcentaje de sus gastos mensuales cubre?
100% 75% 50% 25%

52) ¢ Recibe apoyo econémico de familiares u otras personas?

Si No

53} i Tiene otra ocupacién rentada ademds de la Residencia?

Si No

54} ¢ Considera que hay algin aspecto formativo en la residencia gue estd ausente o poco
desarrollado?

Si No EEn caso afirmativo, CUBI/BS? ... it tsss s s massass s ans

55) Comentarios y sugerencias

El Ministerio de Salud de la Nacidn le agradece su participacién en esta encuesta, La informacidn que
ella nos brinde nos ayudara a un mejor conocimiento de la situacion, lo que nos permitira trabajar

con mas herramientas para mejorar la calidad de las residencias.
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Guia para los Evaluadores

Ud. participa como evaluador del Sistema Nacional de Acreditacidn de Residencias del Equipo de
Salud. El proceso pasa por diferentes instancias siendo la evaluacion por pares evaluadores la etapa
que incluye la observacidn sistemdtica en terreno, utflizando las herramientas de evaluacidn con la
percepcidn del especialista en lo maoteria. Atendiendo o esta razdn, le hacemos las siguientes
recomendaciones:

Antes de la visita de evaluacidn los evaluadores deben conocer:
1. Los Documentos del Sistema Nacional de Acreditacidn de Residencias:
® Criterios Bdsicos del Sistema Nacional de Acreditacidn Residencios. Resolucién
450/2006

* Implementacidn del Sistema Nacional de Acreditacién Residencia. Criterias y
Estdndares Bdsicos para la Acreditacién de Residencias. Resolucidn 1342/2007

e Instrumento Nacional de Eveluacion 2015

e Estdndares Nacionales, versidn 2015

= Matriz de Valoracion para la Categorizacién de Residencias

s Marco de Referencia de la especialidad a evaluar (si lo hubiere) o los requisitos
minimos de la especialidad para acreditar una Residencia

2. El Programa de Formacion de la sede a evaluar. (Tener en cuenta gue si el Programa es
comiin a varias Residencias, sedes institucionales de una jurisdiceidn u organizacion, debe
incluirse una adecuacion local a la sede.)

3. Elinstrumento de Evaluacidn 2015 completado porla Residencia a evaluar.

Durante la visita:

4. Completar el Acta de Evaluacidn {instrumento Naclonaol de Evaluacion 2015, pagina 2) con los
datos de todos los participantes y sus firmas. La firma del Acta implica el reconocimiento de
todas las partes de la no existencia de conflicto de intereses entre evaluados y evaluadores.

5. Corroborar lo registrado en el Instrumento de Evaluacidn y ayudar a completar lo faltante, si
lo considerara necesario, en base a lo trabajado en la visita,

Utllizar el “espacio para el evaluador” del Instrumento, dispuesto para ello a la derecha de las
preguntas para hacer las anotaciones de lo observado gue considere necesarias.

L

7. Encaso de observar inconsistencias, aclararlas en el momento de la visita.

1 Consultar en: www.msal.gov.ar frasidencias o en &l Documento: “Normotivas, Guias y Estdndores del Sisterna Nodionol de
Acreditacidn de Residencias del Ministerio de Solud de Naclda® {afio 2014)

8. S5olicitar, si fuera necesario, documentacién respaldatoria y adjuntarla (por ej.: convenios de
rotaciones externas. 5i en el Instrumento se consigna gue trabajan con lista de cotejo o
registros de procedimientos, adjuntar modelo de las mismas).

9. Aclarar a los evaluados que en el proceso de Evaluacion se contemplan diferentes aspectos
del funcionamiento de la Residencia y en base al andlisis de todos ellos se construye la
Categorizacion para la Acreditacién.

10

Realizar una reunion con los Residentes que estén en la Institucién para gue completen la
Encuesta a Residentes en forma manuserita. Las encuestas son andnimas y preferentermente
aplicadas sin la presencia de personal del Servicio y/o Residencia.

11. Inidalar todas las hojas y firmar el Instrumento de Evaluacién en la dltima pagina, junto al
Responsable de la Residencia, una vez finalizada la evaluacidn,

Recordar que: i

La evaluacién |a deben realizar dos evaluadores como minimo (los evaluadores no podrin ser §
de la misma jurisdiccion que la evaluada; trabajar ambos en la misma institucion, ni presentar
lgiin conflicte de intereses con el evaluado). :

La sugerencia de categorizacidn se hace con posterioridad a la visita, luego de la realizacidn |
del informe. i

NO se deben asignar categorias en presencia de los evaluados.

Después de la visita los evoluadores deberdn;
12, Realizar el Informe de Evaluadidn:
o Fecha de visita
o Fwoluadores

o Corocteristicas generoles de la Residencia: Institucidn, especialidad. (Descripcidn
acotada del contexto institucional- condiciones generales).

o Programa de formacidn

o Desarrolfo del programa

o Condiciones de funciohamiento

o Fortalezas y Debilidades de la Residencia

o Recomendaciones propuestas por los evaluadores
o Categorio propuesta

o Firma de 2 evaluadores

Tener en cuenta la Matriz de Valoracion para la Categorizacion de Residencias.
Revisar inconsistencias y datos que consideren relevantes para decidir una categorizacién. i
Hacer relectura del Informe antes de concluirlo, atendiendo a posibles inconsistencias en la £
¢ redaccion del mismo. 3

R rn——
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13. Recomendar una Categorizacion acorde al Marco de Referencia, si lo hubiere, o a los
estdndares para la especialidad de la Entidad Evaluadora y siempre utilizando la Matriz de
Valoracidn.

14, Firmar el Informe de Evaluacién e inidalar todas las paginas.

' Recordar que:
La Entidad Evaluadora debe entregar a la Direccién Naconal de Capital Humano y Saludg
i Ocupacional el Instrumento completo, la documentacion respaldatoria relevada, Encuestas a
i Residentes, Informe de evaluacidn e informes complementarios (si hubiere) en un plazo i
i mdximo de 1 mes de realizada la evaluacion. i

ANEXO IV

Requisitos para la apertura de nuevas residencias

Solicitar la apertura de nueva residencia presentando ante la Direccidn Nacianal de Capital
Humana y Salud Ocupacional del Ministerio de Salud de Nacidn, cumplimentando los siguientes
requisitos:

e Programa adecuado a la Guia de elaboracion de Programas de Res idencias.
http://www.msal.gov.ar/residencias/descargas/guia-para-elaboracion-de-programas-de
residencia.pdf y al Marco de la especialidad cuando o hubiera.

e Presentacidn de un Director de Programa con certificado de especialista y con trayectoria
docente.

s  Acreditacion de un sistema de ingreso de convocatoria publica y con examen.

e Instrumento de evaluacion (nueva versién 2015), completado en sus apartados: Caratula,
Datos de la Institucion; Capitulos 1; 1I; IV y V.

s Autorizacion de la autoridad jurisdiccional o |a institucién en quien ella delegue.

s Habilitacidn de la Institucion Sede.

e. 01/12/2015 N° 170912/15 v. 01/12/2015
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