MINISTERIO DA EDUCACAO
SECRETARIA DE EDUCACAO SUPERIOR
DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO DA EDUCACAO NA SAUDE
COORDENACAO GERAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE

ATA DA 4* REUNIAO PLENARIA DA COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA
MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE — CNRMS

Aos nove e dez dias do més de setembro do ano de dois mil e quinze, na sala 2, do
gabinete da SESu, Ministério da Educagido (MEC), realizou-se a 4* Reunifio Plendria da
Comissdo Nacional de Residéncia Muitiprofissional em Satde — CNRMS, contando
com os seguintes membros participantes: Vinicius Ximenes Muricy da Rocha, membro
nato, Diretor de Desenvolvimento da Educagdo em Satide do Ministério da Educagdo;
Sénia Regina Pereira, membro nato, Coordenadora Geral de Residéncias em Saude do
Ministério da Educagdo; Felipe Proengo de Oliveira, membro nato, Diretor do
Departamento de Planejamento e Regulagéio da Provisio de Profissionais da Satde do
Ministério da Saude (DEPREPS/SGTES/MS); Rosani Pagani, membro substituto do
Diretor do Departamento de Planejamento e Regulagdo da Provisao de Profissionais da
Satde do Ministério da Satde (DEPREPS/SGTES/MS); Ana Lucia Silva, membro
titular, representante do Conselho Nacional dos Secretirios de Saade (CONASS);
Marilda Siriani de Oliveira, membro titular, representante do Conselho Nacional das
Secretarias Municipais de Satde (CONASEMS); Diego Elias Rodrigues dos Santos,
membro titular, representante do Consetho Nacional das Secretarias Municipais de
Satide (CONASEMS); Odorico Coelho da Costa Neto, membro titular, representante
das Instituigdes de Ensino Superior que desenvolvem Programas de Residéncia
Multiprofissional ou Residéncia em Area Profissional de Saude; Paulette Cavalcanti de
Albuquerque, membro titular, representante das Institui¢es de Ensino Superior que
desenvolvem Programas de Residéncia Multiprofissional ou Residéncia em Area
Profissional de Satde; Ricardo Burg Ceccim, membro titular, representante dos
Coordenadores de Programas de Residéncia Multiprofissional em Satide; Maria Alice
Pessanha de Carvalho, membro suplente, representante dos Coordenadores de
Programas de Residéncia Multiprofissional em Satde; Marisa Aparecida Cabrini
Gabrielli, membro titular, representante dos Coordenadores de Programas de
Residéncias em Area Profissional da Satde; Ester Massae Okamoto Dalla Costa,
membro suplente, representante das AssociagSes de Ensino das Profissdes da Saude;
Luiz Fernando Rodrigues Rosa, membro titular, representante  dos Consethos ,

profissionais das profissdes da satde; Fernanda Lous Sans Magano, membro titular, &
representante das Entidades Sindicais Nacionais Representativas de Trabalhadores na
Area de Satude; Camille Correia Santos, membro titular, representante dos Residentes de
Residéncia em Area Profissional da Saude; Viviane da Costa Reis , membro suplente,
representante dos Residentes de Residéncia em Area Profissional da Saude; Rafael
Barreto Coelho, membro titular, representante dos Residentes de Residéncias em Area




Profissional da Satde. Fernando Leandro dos Santos, representante dos
tutores/preceptores de programas de residéncia em édrea profissional da safide Fernando
Lima, representante dos tutores/preceptores de programas de residéncia em 4rea
profissional da satide, Ana Paula Silveira de Morais Vasconcelos, representante dos
tutores/preceptores de programas de residéncia multiprofissional em satde; Bruna
Borges Castro Moura, Carolina Tiago da Silva, Diva Amaro da Silveira, membros da
equipe técnica da CGRS/DDES/SESu/MEC. 1. Abertura —.QOdorico abriu a sessdo
parabenizando Ricardo pela merecida conquista de ter chegado ao titulo maximo da
carreira. 2. Aprovaciio da Ata da 3* Plenaria — Aprovada. 3. Informes — Odorico
informou que a Portaria de Nomeagfio da Comiss@io estd pronta para ser publicada e
deve falar com Vinicius para acelerar o processo. A resolugfio sobre os critérios da
institui¢io proponente também estd para ser publicada . Como o edital do MS para
concessdo de bolsas de residéncia em 2016 ja foi divulgado caso atrase a publicagfio da
resolu¢do serd feita uma nota técnica com as exigéncias para abrir um programa
desvinculado da institui¢do formadora Marilda perguntou se ja é valido a partir da
publicagdo da resolugdio n°l de 2015 nfio exigir mais instituicdo de ensino superior
como formadora ou se tem que esperar a publicagfo da resolugdo sobre os critérios. Ela
tem um programa novo para 2016 e quer saber se ja pode inserir no sistema sem vinculo
com a formadora. S6nia respondeu que sim. Sonia disse que a demora na publicagéo da
resolugdio foi o fato de ter sido enviada para CONJUR que apds demora na andlise
enviou para parecer da CAPES e SERES. Agora a resolug#o ja esta de volta CGLNES.
Marisa perguntou se o sistema j4 estd preparado para esta modificagio . Sénia
respondeu que o sistema ja estd desvinculado sendo que ao fazer o cadastro no sistema
deve ser colocada como instituicio formadora a mesma instituicido executora —
formadora e executora sdo a mesma. Ricardo perguntou se héd possibilidade de alterar
alguns dados no sistema pois depois de enviado o processo para cdmara técnica néo
podia fazer nenhuma modificagdo. Bruna e Sonia disseram que depois de enviado o
processo o sistema n#o aceita alteragdes a ndo ser de coordenador de COREMU ou de
programa. Estd sendo vista a possibilidade de alteragdo de niimero de vagas e de
nucleo profissional. Sendo possivel fazer estas alteragdes via sistema deverfo ser
anexados documentos que as comprovem. Marilda disse que inser¢do de nicleo
profissional é novo programa. Sonia e Ricardo disseram que nfo pois nédo altera o
projeto pedagdgico. Rosani disse que para incluir nova profissdo € necessario
acrescentar a matriz curricular, corpo docente, cendrios de prética, perfil do egresso ¢
justificativa para inclusdio da nova profissdo. Ana Licia perguntou se alteragdo de
institui¢do proponente para que aja desvinculagio tem que inserir no SisCNRMS como
novo programa. Foi respondido que sim. Odorico salientou que inclusdo de nova
profissdo ou remanejamento de vagas € aditamento ao processo ja existente ¢ mudanga
de instituicio formadora ou executora é novo programa segundo a resolugdo n° 7 de
2014. Sobre o andamento do processo de reconhecimento dos programas de residéncia
em 4rea profissional da satide Bruna informou que foi solicitado, para as regides Norte €
Centro-Oeste, o preenchimento da planitha com as informagdes necessérias para que
seja feito o reconhecimento, mas a maioria das institui¢des ndo enviam os dados como
solicitados dificultando o processo. A planitha tem que ser devolvida a instituigdo para




corregdes e mesmo assim reenviam faltando dados. Bruna também informou que ja tem
pareceres que foram montados ¢ estdo sendo solicitados os dados da regido sudeste.
Banco de avaliadores — foram selecionados 314 avaliadores , 179 tem experiéncia em
avaliagdo, 182 com experiéncia minima de 12 meses em tutoria ou preceptoria de
programas de residéncia e 264 com experiéncia minima de 12 meses em gestdo, A
distribuigdo por Estado foi: AL 7, AM 3, BA 14, CE 12, DF 18, ES 10, MA 5, MG 27,
MS 6, MT 4, PA 6, PB 2, PE 18, PI 7, PR 25, RJ 31, RN 5, RO 2, RS 29, SC 20, SE 3,
SP 48 ¢ TO 3. A distribuigdo por profissio foi: Biomedicina 5, Biomedicina/Farmacia
1, Ciéncias Biolégicas 4, Ciéncias Biolégicas/Farmicia 1, Educagdo Fisica 8, Educagio
Fisica/ Fisioterapia 1, Enfermagem 105, Farmécia 17, Fisica/Fisica Médica 1,
Fisioterapia 53, Fonoaudiologia 7, Medicina 4, Medicina Veterindria 24, Nutrigio 17,
Odontologia 17, Psicologia 24, Satde Coletiva 2, Servico Social 15 e Terapia
Ocupacional 6. Odorico informou que foi publicada a Portaria Conjunta 51 de 8 de
setembro de 2015, que dispde sobre a convalidagdo de certificado dos egressos dos
programas de residéncia em 4rea profissional da saide nas modalidades
multiprofissional ¢ uniprofissional, com turmas iniciadas antes de 30 de junho de 2005.
Toda legislagdo estara disponivel na pagina da residéncia multiprofissional no site do
MEC. Sobre a publicidade dos atos da CNRMS Odorico orientou para ndo que ndo
sejam divulgados antes da aprovagdio da ata da reunidio em que foram tratados. Nio
tendo Ndo tendo mais informes o Secretario Executivo, Odorico, abriu para informes
dos membros da comisséo. Paulette falou sobre o Encontro Nacional das Residéncias
que acontecerd no més de outubro em Floriandpolis ¢ quer saber como a Comissio
estard presente. Sugeriu que a préxima Plenaria fosse em Florianépolis na véspera do
evento. Odorico disse que teria que ver a possibilidade de financiamento, pois ndo seria
s6 a Comissdo que teria que se deslocar. Sénia falou que por parte do MEC nio h4
condi¢es, pois teria que levar a equipe técnica, mas ela e Vinicius estario presentes
podendo ela, Odorico, Paulette, Ricardo e Maria Alice que também estardo presentes
fazer uma aproximagdo com os residentes. Ana Lucia disse que o CONASS também
estd com contengéo de verba e pede que j4 fique marcada a proxima Plendria para poder
fazer a compra das passagens com antecedéncia. 4. Processo a. 23000.010955/2015-65
Greve dos docentes — ad referendum — reorganizar o cronograma adaptado a situagfio de
greve com reposigdo dos contetidos apés seu termino. Processo concluido. b.
23000.010950/2015-32 — Remanejamento de vaga — tem até o dia 30 para responder .
Ad referendum — aguardando projeto politico pedagdgico com censrios de prética,
matriz curricular e corpo docente referentes a categoria profissional de Psicologia. c.
041390.2015-62 — trancamento residente Beatriz Spindola Gomes — INCA- aguardando
mais documentos — Ad referendum — aguardando o laudo médico onde deve constar a
necessidade de um periodo de afastamento das atividades e definir se a residente entra
em licenga satide ou trancamento. Deliberagdes ad referendum aprovadas em bloco
pela Plendria d. 23000.010934/2015-40 — Reconsideragfio desligamento do residente
Mauricio Silva Lima — UFBA - relatora Vera Lucia. e. 23000.010934/2015-40
reconsideragéio desligamento residente Laise Rocha de Oliveira — HCPA/UFRGS —
relatoras Ana Lucia e Marina. Parecer das relatoras: considerando os pontos abaixo
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COREMU); b) o cumprimento do regimento interno do curso; ¢. o sistema de avaliaggo
existente; d. o desgaste ocorrido nas relagBes interpessoais: preceptoria, tutoria,
residente e coordenagio do programa; e. o tempo decorrido do desligamento até a
solicitagdo de intervencéo da CNRMS; f. o tempo decorrido para analise do processo
somos favordveis & manutengdo do desligamento acatando o indeferimento proferido ao
recurso interposto. No entanto recomenda-se que em casos futuros, quando se tratar de
problema de satide devidamente comprovado a coordenacdo tenha mais flexibilidade
oferecendo outras oportunidades ao residente como por exemplo o afastamento para
tratamento de satde antes de uma decisdo dréstica. Considerando a complexidade do
processo de formagdo, o tempo dispendido pelo aluno, o investimento financeiro
realizado com recursos publicos, a necessidade do sistema de satde por profissional
especialista, o desligamento deve ser o ultimo recurso, esgotadas todas as medidas
administrativas e legais bara o sucesso do programa e do aluno..  Discussio — Viviane
disse que as sangBes devem constar no regimento interno da COREMU. Ana Licia
disse que consta e a residente foi advertida por escrito. Consta do_ critério de avaliagdo
que o residente deve ter no minimo conceito C ¢ a residente teve dois conceitos D,
Viviane diz que houve distorgSes na nota pois a residente demonstrou ter habilidades.
Ana Licia disse que o problema séio os atrasos . A coordenadora monitorava seu horério
de entrada o que a residente sabia e considerava como se fosse assédio moral. A
residente tinha conhecimento dos atrasos e néo 0s justificava. Para Ricardo o parecer da
COREMU foi frio mas legal e o parecer deve ser acatado. Para Sénia a Comissio néo
pode cortar a autonomia do programa, nestes casos o residente deve procurar a via legal
bara entrar com a agdo. Camille questionou qual sistema utilizaram para recuperagio da
aluna que tinha problemas médicos. Para Camille a COREMU deveria ter dado um
prazo — licenga médica — para recuperagéo da residente. Sonia referiu que um ponto
fragil nos programas ¢ a avaliagdo; os residentes devem ter clareza de como se d4 este
processo. Para Odorico o processo de avaliagdo deve ser amplamente discutido. Rafael
disse que muitas vezes os critérios de avaliagdo ndo sdo divulgados. O residente nédo
sabe o que vai ser avaliado. Sénia disse que quando o residente entra no programa deve
receber uma cépia do regimento interno da COREMU e assina-lo. Viviane disse que
deve se buscar tirar o melhor de cada profissional, tratar cada um em sua
individualidade e aproveitar suas habilidades. Ana Licia disse que a residente teve nota
D em sua segunda avaliagdo. Odorico falou que os residentes também tem que ter uma
sensibilizagdo, é importante sua inclusio e muitas vezes eles ndo querem participar..
Ana Paula comentou que foi dada varias chances a residente. Para Marilda tem que ser
dada autonomia s COREMU. Deliberagio — apés votagio com nenhum voto contra e
duas abstengdes foi aprovado o parecer da relatora. £. 23000.010952/2015-21 solicitagdo
de trancamento Daine Tenor Lopes PUC/SP - relator Ricardo. Parecer do relator:
favordvel ao trancamento, mas processos semelhantes devem ser instruidos com mais
documentos de esclarecimentos. Discussio — Odorico disse que deve incorporar ao
parecer que o residente tem que esperar no programa at€ o processo ser homologado
pela CNRMS. Marilda disse que a COREMU deve ter autonomia E Ana Licia
perguntou se o parecer acata a decisio da COREMU ao que Ricardo respondeu sim..
Deliberagio — posto em votagdo o parecer do relator foi aprovado por unanimidade. 5.
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Discussdo sobre a alteragfio da lei 11.129/ 2015 - Ricardo ...... disse que a questdo
principal € a propria lei 11.129 alterada em 2011. O artigo 15 substituiu o termo
profissionais da saude por trabalhadores da satide. A pergunta que se faz é quem &
profissional da satide. Quer insistir que ndio se sabe. Existem as Tabelas das areas do
conhecimento da CAPES e do CNPq. Mostrou que na tabela de dreas do conhecimento
da CAPES tem todas as 4reas do conhecimento uma delas se chama ciéncias da saude
com dez subéreas ndo incluindo psicologia, servigo social e medicina veterindria,
biologia e biomedicina. A Lei 8080/90 regula as agdes e servigos de satde em todo
territorio nacional diz que as a¢Ses de satide ndo se esgotam na assisténcia terapéutica.
Decreto de 2006 acrescenta a psicologia e deixa claro que o0 CNS tem que se manifestar
para abertura deste curso. Edital do MEC N° 4/97 abre um aglomerado de 4reas do
conhecimento sendo a 4rea da satde reunida pelo aglomerado ciéncias bioldgicas e da
saude onde a Gnica profissio ainda ndo citada é a economia doméstica. Biologia ndo ¢
uma profissdo da satde é uma ciéncia inteira incluindo botanica e zoologia entre outras.
Indicadores de gestdo do trabalho em saide do MS apresenta o rol de ocupagdes
relativas as profissdes de nivel superior ¢ Programa de Qualificacdo e Estruturagio da
Gestdo do Trabalho no SUS que sdo assistente social, bi6logo, biomédico, educador
fisico,  enfermeiro, farmacéutico/bioquimico, fisioterapeuta,  fonoaudi6logo,
nutricionista, médico, médico veterinario, odontdlogo psicologo, sanitarista e
zootecnista. Os programas projetos e ag¢des prioritarios para o SUS; Quais sfo as
prioridades? Areas prioritdrias: Satide mental — aparece pedagogo e arte educador;
Atengdo basica — aparece salde coletiva; Vigilancia em Saide — Savde indigena —
aparece antropélogo. Conferéncia Nacional de Satide Ambiental de 2012 inclui
agronomia nas politicas de saude — inclui o agrénomo. Redes de Cuidado das pessoas
com deficiéncias inclui orientadores especiais. Academia da Saude 2013 — nio & uma
academia de gindstica, ¢ outro equipamento para atengdo bésica inclui arteterapeuta,
musicoterapeuta e educador social. A resolucdo do CNS de 1997 revogada pela de 1998
elenca as categorias profissionais que terfo atuagdo no conselho. Trés Portarias do MS,
53/2013, 574/2012 e 203/2013 citam as profissdes da saide e definem as 4reas
prioritérias para o SUS. A Lei Complementar 141 de 2012 define o que € satide em
todo o territério nacional. A Lei 8080 que regula as agdes e servigos de saude diz que
as agdes de satde ndo se esgotam na assisténcia terapéutica deixando claro o conceito
ampliado de salide. A partir dai a questdo é definir quem sdo os trabalhadores da 4rea da
saide. Discussdo — Ana Lucia disse que ndio pode tirar o foco da Lei 11129 que cria o
programa de bolsas. Vai se discutir a inclusdo de novas profissdes que sejam de
interesse do SUS. Tudo que saiu do SUS pelo menos de 2000 para c4 tem sido
amplamente discutido nas comissdes regulamentadoras das quais participam gestores
estaduais € municipais. H4 uma visdo um pouco fechada em se pensar na satde s6
como SUS e achar que tudo que est4 fora tenha que se adequar. A satde tem um brago
publico que € o SUS — quais profissdes que serfio aprovadas que tem interesse para o
SUS - e um brago privado que pode abrir residéncias com recursos proprios.
Trabalhador da satde nfio ¢ a mesma coisa que profissional da satde. Para o CONASS
interesse para gestdo do SUS sdo as profissdes elencadas pelo CNS. Fernando Lima
falou que como Ricardo mostrou tem um emaranhado de coisas que podem ou nfo ser




consideradas, mas estdo fechadas , mas abrir demais sem ter definigdes claras pode
perder as éreas prioritérias do SUS. A politica do SUS ¢ que define as 4reas prioritarias
€ quais profissdes estdo nesta drea entdo se a Atengfio ao cancer é uma prioridade ¢é
necessario ter residéncia para o profissional de fisica médica., se Saiide Mental precisa
de pedagogo tem que tem programa de residéncia que contemple pedagogia. Desta
forma € necessério abrir o leque de profissdes. Para Marilda a Comissdo tem que
regulamentar as residéncias tanto ptiblicas quanto privadas. O segundo colegiado da
Comisséo era resistente a incluséo de novas profissdes nos programas de residéncia,
mas ndo a fisica médica O norte para incluir novas profissdes sdo as politicas do SUS.
Todas as politicas publicas levem o gestor a contratar trabalhadores que ndo sdo da area
da salide como por exemplo a obrigatoriedade de ter engenheiro na vigilancia sanitaria.
Paulette chamou atengdo para o conceito de residéncia que é favorecer a inser¢éo dos
profissionais nas 4reas prioritarias do SUS. Ricardo chamou atencdo sobre a fala de
Paulette - “O que ¢ residencidvel?” - e respondeu: residéncia é para atengdo ao usuario
entdo muitas profissdes ndo tem sentido para a area da satide, mas pedagogia e arte sfio
essenciais para Saude Mental, praticas corporais ndo sdo s6 para educagfo fisica sdo
também para danga e misica. Rosani disse que a CNRMS regula todas as residéncias no
Brasil piblicas e privadas. Falando sobre o SUS h4 clareza do que interessa a0 mesmo
e quais as dreas prioritdrias. A inclusdo de novas profissdes deve ser discutida. Ha
urgéncia em criar um decreto ou lei que regulamente a residéncia . O Pré - jovem s6
diz que ela existe. Rosani diz que n#o d4 para ampliar o leque de profissdes de qualquer
forma primeiro tem que definir quais sdo as 4reas de concentragdo, as nomenclaturas
dos programas, as diretrizes curriculares minimas e af sim ver quais profissionais sio
necessarios. Odorico falou que a Comissio existe para regulamentar o processo como
um todo o financiamento das bolsas é outra coisa. Nem tudo é “residencidvel”, mas se
uma profissdo € necessaria cria uma contradigio ndo inclui-la nos programas de
residéncia. Tem que se fixar nas politicas de satide. Camille disse que as residéncias de
filantrépicas e particulares néio seguem os principios do SUS e as residéncias sdo
voltadas para o SUS. A residéncia precisa ter projetos pedagégicos mais consistentes.
Criar um programa de residéncia ndo é s6 porque estdo se expandindo o numero de
bolsas., mas porque € realmente necessério. Fernando Leandro disse que residéncia ndo
¢ modalidade de ensino, pois nfio est4 descrita em nenhuma resolucdo do CNE. Ricardo
referiu ser importante a ampliagdo que atenda as politicas prioritarias do SUS que estdo
no edital do MS para concessdo de bolsas para 2016 , mas também deve dizer respeito
a0 servigo de atengio ao usudrio. A alteragdio ao mesmo tempo de amplia o nimero de
profissSes afunila porque estabelece um limite para profissdes que ndo atuam sé na drea
da satde como biologia, biomedicina, psicologia e servico social. urgente fazer um
texto para apresentar na Plendria. Marilda acha que ndo vale a pena listar as profissses ,
pois as politicas podem mudar e ter que fazer alteragdes na resolugdo. Ana Licia
sugeriu que colocasse na regulamentagfio a questio da tutoria e preceptoria, pois ¢
necessario ter uma politica nacional de residéncia multiprofissional para seu
fortalecimento. Sugeriu que fossem criados dois grupos de trabalho um para
regulamentar a lei 11.129 e outro para escrever a politica nacional de residéncia.
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Terminada a tarefa os grupos se reuniriam para levar a Plenaria. Odorico  disse que para




inclusdo de novas profissdes tem que ser feita ser uma portaria interministerial que
altere a Portaria 1077 e sua alteragio, a Portaria 16. Para Ricardo é importante
trabalhar por uma politica nacional de residéncia com mais detalhamento, mas isto nio
pode ser feito antes do V Seminario. Ricardo apresentou a minuta de proposta de
Portaria que altera a Portaria 1077. Discussio — Artigo 1 Paulette, Fernando Leandro e
Ana Paula disseram para substituir - a residéncia em 4rea profissional da satide é
especializagdo — por constitui modalidade de ensino de pés graduagdo lato sensu.
Paréagrafo 1°: Fernando Leandro disse que biologia ndo ¢ um curso o curso é ciéncias
biolégicas que consta na lei que regulamenta a profissdo de biologia . Ricardo disse ser
importante definir que é bacharel em biologia. Odorico sugeriu que colocasse ciéncias
biol6gicas com habilitagio em biologia. Ana Paula sugeriu que fosse consultado algum
profissional da drea para saber como se chama. Ana Licia comentou que quando se
coloca farmdcia estd se excluindo a bioquimica. Para Viviane nfo deve se listar as
profissdes pois as politicas de saide mudam e a portaria terd que ser alterada. Paulette
sugeriu que substituisse a palavra egressos por profissionais, mas Ricardo disse que
assim néo poderia incluir a satude coletiva e Fernando Lima que ndo poderia incluir
fisica médica por nfo serem profissdes. Paragrafo 2% Paulette, Fernando Lima e
Odorico sugeriram que iniciasse com — a inclusfio de novas profissdes deverdo estar de
acordo com as politicas publicas. Ana Lucia disse que ndo deve constar jovens
profissionais, apenas profissionais. Ricardo disse que o que justifica a residéncia &
formar profissionais para o SUS. Para Marisa as institui¢Ses particulares podem formar
residentes com muito boa qualificagiio profissional. Pelo texto apresentado Ana Paula
perguntou como fica a instituic@o privada que for abrir programa de residéncia. Odorico
falou que a fungdio da CNRMS ¢ regular as residéncias sejam elas publicas ou privadas.
Para Camille o principio basico da residéncia ¢ formar profissionais para o SUS. Maria
Alice disse que o texto ndo impede que institui¢des privadas abram programas de
residéncia. Delibera¢fio — Apds as discussdes foi aprovado o texto que se encontra em
anexo. 6. Despacho orientador sobre cursar residéncia concomitantemente com
outras modalidades de pés-gradua¢do. Odorico comegou dizendo que Ricardo
apresentou um texto inicial que foi trabalhado e depois Fernando Leandro também
apresentou um texto e ambos foram para discussdo em um GT, do qual participaram
todos os segmentos da Comiss&o. Ricardo esclareceu que quando preparou o primeiro
texto néo conhecia Nota Técnica emitida pela CGLNES e que por esta o residente pode
exercer qualquer atividade ndo remunerada ou indenizada desde que compativeis com o
cumprimento da carga horéaria e as atividades da residéncia e ndo sejam na
atividade profissional de sua formag#o. Disse que por definigdo no regime de dedicagdo
exclusiva pode-se desempenhar atividade diferente do cargo ou fungdo que ocupa
enquanto no regime de tempo integral ¢ vedado desempenhar qualquer outra atividade.
O que na residéncia chama-se de dedicagfio exclusiva quer se chamar de tempo integral.
Quanto ao despacho orientador deve se assinalar que conste nos editais de selegfio e no
regimento interno das COREMUs. O edital de selegio tem que estabelecer que a
residéncia € o mestrado sdo em conjunto. Para Rosani € extremamente incompativel
fazer a residéncia € o mestrado concomitantemente principalmente quando ha a
discussiio da redugdo da carga horaria semanal da residéncia e s6 e ser feito se




estiver totalmente acoplado & residéncia, pois se € muito 60 horas semanais para
residéncia como vai fazer outro curso junto. Marilda defende a concomiténcia, mas diz
que tem que estar previsto ndo apenas no edital de selecio como também no projeto
pedagégico. Viviane relatou que nfo Pard houve um edital préprio de mestrado para
residentes, mas muitos tutores e preceptores niio apoiaram. O edital foi da estadual e a
federal ndo apoiou. Pergunta até que ponto é possivel fazer 60 horas semanais de
residéncia e ter mais uma demanda., mas diz que cada um deve ter a liberdade de
escolher o que fazer em suas horas livres. Se os residentes médicos podem trabalhar
fora da residéncia por que os em 4rea profissional da satide néio? Maria Alice disse que
o Pard € que trouxe esta discussfo para Comissdo. Para ela esta discussio causa
estranheza quando estd se propondo a diminuicdo da carga horaria semanal da
residéncia. Disse que tem que garantir no despacho orientador que o residente possa
desistir do mestrado e concluir a residéncia. Sénia falou que participou da discusséo
inicial da concomitincia da residéncia com o mestrado profissional que pressupse
integragdo entre o programa de residéncia e o mestrado profissional. O cumprindo o
conteudo da residéncia estd cumprindo parte do conteado do mestrado profissional que
tem uma duragdo maior que a residéncia ¢ formaria profissionais que seriam os futuros
coordenadores, preceptores e tutores da residéncia. Ricardo disse que quando a
residéncia médica trocou dedicagdio exclusiva por tempo integral os médicos residentes
ficaram proibidos de exercer qualquer outro trabalho. Os residentes multiprofissionais
que tem dedicagdo exclusiva poderiam de exercer outras atividades acopladas com a
residéncia como o mestrado profissional , mas ndo estdo impedidos de cursar o
mestrado académico. Fernando Leandro disse que este despacho orientador 4 para fazer
mestrado tanto faz se académico ou profissional. Odorico disse que o mestrado
profissional favorece o residente, pois com mais seis meses de estudo sai com titulo de
mestre. Ajuda a fazer a integragdo ensino/servigo, mas nio pode deixar o mestrado
absorver a residéncia. Fernando referiu que tem que estar claro que juridicamente tudo
que ndo ¢ proibido € permitido e estéo discutindo a incompatibilidade e Ana Liicia falou
que o setor publico executa o que estd explicitamente escrito se quer esclarecer a
incompatibilidade tem que escrever incompatibilidade. Deliberagdo - Apos a leitura
final despacho orientador aprovado com dezesseis votos favoraveis e uma abstencfo. 7.
Proposta de minuta de resoluc¢fio sobre antecipacio do término da residéncia
(Odorico). Odorico fez a minuta de resolugdo apés conversa com Sénia e Rosani
aproveitando a legislagdo da residéncia médica. Estd submetendo esta minuta 3 plenéria
para normatizar a antecipagdo do término da residéncia j4 que estdo chegando 3 CGRS
pedidos de antecipagdo. Demonstroun os célculos de quantas horas semanais o residente
precisaria fazer para pedir 30 dias de antecipagio, que contando com as férias poderiam
ser 60 dias . Ana Licia perguntou o que motiva uma antecipacdo de término, existe
algum motivo que ndo seja para assumir cargo ptiblico ? Disse que este assunto nio
deveria estar sendo discutido pois o residente j4 entra sabendo que a residéncia tem a
duragfo minima de dois anos. Viviane acredita ser um prejuizo para o servigo publico o
residente néio poder antecipar o termino da residéncia em uns dois, trés meses para
assumir um cargo. Ana Lucia disse ser voto vencido, mas Maria Alice disse que n#o;
acha crucial a questdo de pedir antecipagdo com sete meses de antec cia e que as




férias sdo por um ano néio podendo acumular duas. Diz que a antecipacio vai ferir o
projeto pedagdgico do programa e se h4 uma luta para diminuir a carga horéria semanal
como poderia aumenta-la de 60 para 68 horas. Fernando Leandro falou que pode
ampliar a carga horédria semanal em até 10 horas. Ricardo ¢ contra a antecipag#o, ndo se
pode entrar na residéncia j4 pensando em uma antecipagfo de término. O empregador
do SUS deve esperar o final da residéncia para convocar o residente aprovado em
concurso. Fernando Leandro disse que usar as férias para antecipar o fim da residéncia é
um problema em razdo de em vez de serem 24 seriam 23 bolsas. Odorico disse que
como néo hé consenso deve retirar a proposta. Disse também que a residéncia médica
tem resolugdo de antecipagdo de término e isto seria um tratamento isondémico. Isto deve
continuar sendo uma exce¢fio a ser analisada pela Plenaria. Defende a elaboragéio de PL
para residentes de ....... pliblicas e assumir concursos pablicos. Apés discussdo foi
definido que a minuta seria debatida na proxima Plendria ou ficaria para
amadurecimento. Ricardo sugeriu que primeiro fosse feito um despacho orientador. 8.
Apresentacio do relatério final dos Seminarios Regionais e situagio do V
Seminario de Residéncia Multiprofissional em Saiide ~ Rosani informou que ela e
Odorico fizeram um consolidado dos consolidados enviados pelas regises que vai ser
enviado por email aos membros da Comissio para que possam analisé-lo e dar
sugestdes. Odorico disse que na préxima Plendria presencial ja quer colocar em pauta
para discussdo a redagdo final da minuta com o que foi catalogado em todas as regides
como proposta. O prazo para enviar as sugestdes é 30 de setembro. Maria Alice falou
que nos semindrios regionais foram apresentados temas prioritdrios que nfo estdo no
consolidado. Odorico referiu que foi obedecido o relatério enviado pelas regides e
nenhuma regido enviou tema prioritario. 9. Apresenta¢io do curso EAD para
avaliadores. Fernando Lima comegou dizendo que a Plendria comprovou que o banco
de avaliadores era formado por pessoas sem experiéncia em residéncias ou experiéncia
em avaliag@o educacional, assim a Comissdo fez a proposta de um curso EAD para
avaliadores tendo conseguido a plataforma do INCA como espago para desenvolver
este curso. Conversando com a equipe técnica do MEC que disse estar faltando alguns
contetidos como a legislago voltada ao avaliador. Na tltima reunifio do GT discutiu os
assuntos que devem constar do curso. Deve ser acrescentados alguns contetidos como a
legislagéo voltada ao avaliador. O total do curso sers de nove semanas , mas isto nio
impede que ja comecem as avaliagdes com os avaliadores que ja faziam parte do banco.
Vai ser apresentado aos avaliadores um “caso problema” que est4 sendo elaborado por
Fernando Lima e Maria Alice. Odorico perguntou qual seria a previsdo de inicio do
curso e Fernando Lima respondeu que depende de quando o MEC enviar o material
necessério. Odorico também comentou sobre a possibilidade de alguns membros da
Comissgo ¢ das Camaras Técnicas participarem do curso. Caso o curso comece no meio
de outubro terminard em dezembro. Maria Alice sugeriu que a Comissfo tenha uma
logomarca Rosani disse que o Ministério da Sande pode fazer esta logomarca desde que
a Comissdo dé a ideia de como ela seja. Ana Lucia falou que foi fechado em Plenaria da
CNRMS  a obrigatoriedade de todos os avaliadores, novos e antigos, fazerem o curso
Fernando Lima disse que sers preciso um dia para capacitagdo dos tutores a fim de que
todos conhegam o curso. Paulette disse que se forem doze pessoas para cada tutor com
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cinco tutores em nove semanas seria qualificados quinze avaliadores e ndo adianto
qualificar todos no momento j& que as visitas nfio comecaram j4. De momento &
necessario um banco minimo para casos especificos - avaliagdes extraordindrias.
Ricardo comentou que o instrumento de avaliagdo foi reformulado em uma das
Plenérias. Ana Liicia disse que o instrumento é o que foi alterado, mas tem que focar no
novo instrumento. 10. Retomada da resolugio sobre nomenclatura e diretrizes
curriculares para os programas de residéncia. — Proxima Plensria. 11. Proposta de
criagio de GT para elaboragio de Projeto de Lei da Politica Nacional de
Residéncia em Area Profissional da Sadde — 12. Proposta de minuta de resolugio
sobre regulamentacio de afastamentos: licencas, atestados, etc. - Préxima
Plenaria. 13. Planejamento das atividades de outubro a dezembro. Odorico propds
para o dia 7 de outubro uma webconferéncia e para 14 e 15 de outubro reunifio
presencial. Para dezembro propds uma webconferéncia dia 11 e reunifio presencial dias
8 ¢ 9. Apbs discussdes ficou acertada uma web conferéncia dia 7 de outubro das 14 as
18 horas, 14 e 15 reunido presencial. Para dezembro a reunido presencial ficou para os
dias 10 e 11.14. Elaboracfio da pauta da 5* Reunifio Plenaria — despacho orientador
sobre estdgio optativo, COAPES — Portaria Interministerial MEC/MS de 04 de agosto
de 2015 que institui as diretrizes para celebragfio de Contratos Organizativos de Agfo
publica Ensino-Satde para integrag#o entre ensino, servigos e comunidade no ambito do
SUS, redagdo final da portaria para nomeago dos membros ndio natos da CNRMS,
proposta de minuta de resolugfio sobre regulamentagdo de afastamentos: licengas,
atestados, etc., proposta de minuta de resolugio de antecipacdo do término da
residéncia, retomada da resolugfio sobre nomenclatura ¢ diretrizes curriculares para os
programas de residéncia 15. Encerramento - nada mais havendo a tratar a reunifio foi
encerrada e, e, Diva Amaro da Silveira, lavro esta ata.
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