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Prezado Residente,

Este Manual contém orientacdes acerca do Programa de Residéncia Integrada
Multiprofissional em Urgéncia e Emergéncia (PRIMURGE) parceria entre o Centro
Metodista IPA e Hospital de Pronto-Socorro (HPS) de Porto Alegre.

O Residente que ingressa no Programa deve apropriar-se do histérico, das
legislagBes que regimentam o programa, cenarios de pratica, normas e rotinas, bem
como, a configuracéo de atividades préticas e tedricas.

Este Manual ndo substitui o Programa Politico Pedagdgico ou o Regimento é
apenas uma forma de apresentar resumidamente informagdes que constam em ambos
documentos. Ressalta-se ainda que esse manual ndo € estatico, serd e deve ser
revisado e readequado sempre que se fizer necessario, e ndo substitui acordos e
decisbes feitas a partir do relacionamento direto entre todos os atores envolvidos

diariamente no processo de ensino-aprendizagem.

Coordenacéo do PRIMURGE
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1. PROGRAMA DE RESIDENCIA INTEGRADA MULTIPROFISSIONAL EM
URGENCIA E EMERGENCIA - PRIMURGE

O Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional em Urgéncia e
Emergéncia (PRIMURGE), criado em 2013, constitui-se em uma parceria entre a
instituicdo académica formadora, Centro Metodista IPA e a instituicdo executora,
Hospital de Pronto-Socorro (HPS) de Porto Alegre em consonancia e apoio da
Secretaria Municipal de Saude de Porto Alegre (SMS/POA).

A Residéncia Integrada Multiprofissional em Urgéncia e Emergéncia trata-se de
uma poés-graduacdo na modalidade lato-sensu alinhada as politicas de formacdo de
recursos humanos do Ministério da Educacao (MEC) e do Ministério da Saude (MS) e

fundamentado nos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS).

O PRIMURGE oferece vagas aos profissionais de quatro areas do
conhecimento: Enfermagem, Fisioterapia, Nutricdo e Servico Social, com bolsas
aprovadas e financiadas pelo Ministério da Saude, com certificados de conclusdo

emitidos pela Instituicdo de Ensino Superior (IES).

Em acordo com a Lei 11.129, de 30 de junho de 2005, na Portaria 1.077, de 12
de novembro de 2009, e demais Resolu¢cbes emanadas pela Comissao Nacional de
Residéncia Multiprofissional de Saude (CNRMS). A residéncia se desenvolve por um
periodo de dois anos, com carga horaria total de 5.760 horas. A carga horaria semanal
€ de 60 horas, sendo 80% de atividades praticas e 20% em atividades tedricas e
tedrico-préticas desenvolvidas em regime de dedicacao exclusiva.

1.1 Objetivos

- Formar profissionais de saude, por meio do desenvolvimento de competéncias,
conhecimentos e habilidades fundamentadas nos principios e diretrizes do SUS para o
exercicio de uma pratica de exceléncia e transformadora de acdes com base na
humanizacéao e na integralidade da assisténcia em processos de cuidado na urgéncia e

emergéncia.

- Atuar em equipe multiprofissional como uma das formas de garantir uma perspectiva
integral na abordagem das situacfes de urgéncias e emergéncias e promocao do

conhecimento transdisciplinar.



- Capacitar os residentes a reconhecerem a Rede de Saude e de suporte social como
parte fundamental no processo de promocao, prevencgdo e reabilitacao as situacdes de

urgéncias e emergéncias.

- Aproximar as acdes de saude realizadas nos espacos hospitalares de outros espacgos

de saude, inclusive o domicilio.

- Qualificar o atendimento de salude aos usuérios do SUS em situagbes de urgéncia e
emergéncia, por meio do fortalecimento das relacdes entre os profissionais de saude

dos diferentes nucleos de saberes.

- Promover acbes especificas em cada nucleo de saber, no cenario do campo de
pratica, estimulando uma compreensdo transversal e aprofundada do evento de

urgéncia e emergéncia.

- Capacitar os profissionais de saude para exercerem seu papel de educadores, tanto

diante de suas equipes, quanto para a populacado de modo geral.

- Estimular o desenvolvimento de projetos de pesquisa com vistas a estreitar o
conhecimento tedrico e prético, fortalecendo a relagdo entre profissionais atuantes na

assisténcia e na educacao.

2. ORIENTACOES GERAIS

2.1 Uniformes

Os Residentes do PRIMURGE recebem um jaleco branco individual, devidamente
identificado como sendo do Programa, com o nome e a profissdo do residente. Esse
deve ser utilizado em todas as atividades tedricas , bem como, em atividades praticas

no caso de algumas profissées como Nutricdo e Servi¢co Social.

Os Residentes de Enfermagem e Fisioterapia usam roupa verde do hospital, de
acordo com as normas e rotinas da instituicdo nas atividades praticas e, assim como 0s

demais devem usar jaleco durante as atividades tedricas.

Cada residente recebe do Programa, gratuitamente, um jaleco, mas podera

solicitar, por sua conta, tantos quantos Ihe parecam necessarios.

Compde ainda o uniforme para atividades praticas: calcado fechado e que néo
permita a absorcdo de fluidos , bem como o crachd de identificacdo (dado pela

instituicao).



Conforme a NR 32 os residentes ndo devem usar adornos (p.ex. brincos grandes,
pulseiras, colares e anéis). As unhas devem ser mantidas curtas, cabelos presos e

barbas aparadas.

Solicita-se também que os residentes em atividades tedricas e praticas evitem

transitar pela instituicdo de short, minissaia, chinelos ou roupas transparentes.

2.2. Questdes de Assiduidade e Pontualidade nas Ati  vidades Praticas

As atividades praticas acontecem de segunda a sexta em diferentes horarios
(conforme semana padrédo que os residentes recebem no inicio do programa) e mais

plantbes de finais de semana e feriados.

Entende-se como plantdo, atividades diurnas ou noturnas e em feriados ou finais
de semana, com carga horaria maxima de 12 horas. Atividades noturnas, em formato
de plantdo, deverdo ser acordadas previamente junto a COREMU podendo acontecer

como excegdo, mas ndo fardo parte do calendério padrao.
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A pontualidade é primordial para o bom andamento do S servigos
principalmente, por se tratar de uma instituicdo de portas abertas 24 horas por dia,

onde a passagem de plantdo € fundamental para continuidade do trabalho.

A assiduidade € um dever e um direito , e o cumprimento da carga horaria de
100% das atividades praticas estd em acordo com a Resolu¢cdo da CNRMS n° 07 de

novembro de 2014 conforme se segue:

“Art. 4° A promocéo do Profissional da Saude Residente para o ano seguinte e a
obtencdo do certificado de conclusdo do programa estdo condicionados: | - ao

cumprimento integral da carga horaria exclusivamente pratica do programa”.
Como normas do Programa fica estabelecido que:

Todo o atraso deve ser comunicado, por meio de comunicacdo definido pelo
grupo de residentes (atualmente WhatsApp), sendo que, a partir de trés atrasos em um

més (acima de 10 minutos) o aluno recebera uma adverténcia escrita.

Toda a falta deve ser comunicada para todos os membros do grupo, por meio de
comunicacdo definido pelo grupo de residentes (atualmente WhatsApp), e para o
preceptor/supervisor de campo onde o residente estiver, por meio de comunicacao

combinado entre ambos, no inicio das atividades em cada setor.



Toda a falta deverd ser justificada mediante atestado (atestados legalmente
aceitos), sendo oportunizado ao Residente recupera-las dentro do mesmo ano

do ocorrido, nos finais de semana, preferencialmente dentro do més.

Atestado de até 14 dias mantém bolsas pagas pelo MS. Atestados de 15 dias ou
mais terdo as bolsas suspensas pelo MS, e o0s documentos serao
encaminhados, pelo proprio residente, para que o pagamento seja feito pelo
INSS.

Faltas comunicadas, mas sem atestado, serdo registradas e recuperadas em

dias a combinar com o preceptor, em acordo com a coordenacao.

Toda a falta n&o justificada, em plantbes de finais de semana ou feriados sera

passivel de adverténcia escrita.

A partir de duas adverténcias escritas 0 residente serd suspenso por tempo
determinado pela COREMU.

Trocas de horario, plantdes ou datas de férias ou folgas, ja estabelecidas em
escala, obedecerdo ao seguinte fluxo: o residente ird fazer os acertos com sua
equipe e com seu preceptor e trard para coordenacao, por escrito e assinado
pelo residente e pelo preceptor para registro oficial. Trocas n&o oficializadas
serdo computadas como faltas néo justificadas.

2.2.1 Questdes de Assiduidade e Pontualidade nas At  ividades Tedricas e Tedrico-
Pratica

De acordo com a Resolugdo da CNRMS n° 07 de novembro de 2014, a presenca

minima nas atividades tedricas e teoricas-praticas € de 85% a cada ano como segue:

“Art. 4° A promocdo do Profissional da Salude Residente para 0 ano seguinte e a
obtencdo do certificado de conclusdo do programa estdo condicionados .... Il - ao
cumprimento de um minimo de 85% (oitenta e cinco por cento) da carga horaria tedrica

e tedrico-pratica”.
Como normas do Programa fica estabelecido que:

. O Residente que tiver mais que 15% de falta nas aulas tedricas e
tedricas-praticas no primeiro ano ndo sera aprovado para o segundo ano de

Residéncia.



. O Residente que tiver mais do que 15% de faltas no segundo ano
nao recebera o Certificado de residente ficando a cargo da COREMU definir

possibilidades de recuperacéo ou nao.

. O inicio das atividades tedricas tera tolerancia de 5 minutos, a partir
da chegada do palestrante/instrutor, a partir dai ndo sera permitido ao aluno
entrar em aula, salvo no intervalo quando houver. O aluno tera meia falta nesses

casos.

. E terminantemente proibido o uso de celular em sala de aula durante

as atividades tedricas, salvo quando solicitado pelo palestrante.

2.3 Quanto a liberacéo para atividades extras

Cada residente tera o direito de participar de uma atividade extra
(Encontro/Congresso/Seminario) correspondente ao seu Nucleo profissional por
semestre, e uma atividade extra (Encontro/Congresso/Seminario) com abordagem
multiprofissional por ano, desde que as tematicas estejam em consonancia com a

Residéncia.

Somente serdo liberados 50% dos residentes do primeiro ano, e 50% do segundo

para a atividade extra de Nucleo.

Para a atividade anual multiprofissional todos poderédo ser liberados, caso haja
interesse, devendo ser organizado e comunicado a coordenacdo com pelo menos um

més de antecedéncia.
O residente devera trazer o comprovante de participacdo do evento, seja como

ouvinte, seja como autor/relator de trabalho ou palestrante.

2.4 Outras orientacoes

- O Residente deve manter as vacinas, de acordo com o calendario do Ministério
da Saude, em dia devendo comprovar DPT e Hepatite B ja no seu ingresso.

- O cracha deve estar sempre a mostra durante 0s momentos em que estiver na
instituicdo (HPS).

- Para sua tranquilidade solicita-se que os residentes ndao tragam para a
instituicdo objetos de valor ou dinheiro, nem deixem suas roupas ou sapatos fora dos

armarios.



- O ponto eletrénico deve ser registrado na entrada e na saida, bem como, todas

as vezes que o residente sair de dentro do HPS por qualguer motivo.

- O Residente tera direito a um més de férias (dividido em duas quinzenas) no

primeiro ano e um més no segundo, ja previamente determinados pela Coordenacéo.

- Os Residentes tém direito ao café da manha e almoco, gratuitamente, no

refeitério do HPS, quando em horério de trabalho.

- Os residentes tém direito a uma hora de almo¢o computada como jornada de
trabalho, sempre que a jornada ultrapassar 8 horas. Intervalos maiores devem ser

registrados em ponto eletrénico e ndo serdo computados como carga horaria.

- Os residentes tém direito ao café da manh& e almoco oferecidos gratuitamente
pelo hospital, entretanto, o tempo dedicado as refeicdes deve ser acordado com as

equipes de modo a ndo prejudicar o andamento do trabalho.

- A Semana Padrao entregue nos primeiros dias de aula ndo é estatica e podera
sofrer alteragcbes de acordo com as necessidades. Portanto, dentro das 60 horas/
semanais propostas pelo Programa, a Coordenacao poderd chamar os residentes para
alguma atividade que n&o conste em calendario prévio, se comprometendo a fazé-lo

com 48 horas de antecedéncia.

- Todas as atividades praticas devem ser permeadas pelas normas e rotinas do
Servigo de Controle de Infeccdo Hospitalar, adotando medidas de prevencgao e controle

de infeccdo relacionadas a assisténcia a saude.

- Todas as atividades devem ser desenvolvidas considerando a Etica Profissional,
a Lei do Exercicio Profissional de cada éarea que compde o Programa, mas

principalmente, em busca de um cuidado humanizado, inter e transdisciplinar.

3. QUANTO AO DESENVOLVIMENTO DAS ATIVIDADES
As atividades praticas e téorico-praticas serdo desenvolvidas no formato “equipe
multiprofissional” inseridos em uma mesma Unidade de Cuidados, quando no Hospital

de Pronto-Socorro (HPS), obedecendo especificidades de cada profissao.

3.1. Cenérios de Pratica no HPS
No primeiro ano, os residentes desenvolvem suas praticas em Unidades de

Internacéo, Servico de Controle de Infeccdo Hospitalar, Centro Cirtrgico, Emergéncia e
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Unidades de Terapia Intensiva (02- UTIs de Trauma adulto; 01- UTIs de Trauma infantil

e 01 UTI de queimados) mantendo-se sempre uma equipe na Emergéncia.

No segundo ano, os residentes permanecem entre as Unidades de Terapia
Intensiva e Emergéncia. Outros setores poderdo fazer parte das atividades conforme

for pertinente.

3.2. Cenarios de Pratica “extra”.

No primeiro ano, os Residentes cumprem um més de atividades em servigos de
saude publica no Municipio de Porto Alegre. Sdo exemplos de locais ofertados para
esse momento: SAMU, Vigilancia Sanitaria, Unidades Basicas de Saude, Hospital
Materno Infantil Presidente Vargas entre outros.

No segundo ano, os Residentes estdo liberados um més para atividades em

servico de saude escolhido pelo proprio residente, seja instituicdo publica ou privada.

4. SUPERVISAO E ORIENTAGAO

Considerando a especificidade e complexidade das Unidades de Cuidados onde
0s residentes irdo exercer suas atividades, os servidores do HPS exercem papel
fundamental como supervisores dos residentes, inclusive participam ativamente da

avaliagéo.

Os preceptores sao servidores do HPS responsaveis em fazer conexdes entre a
pratica e a teoria, participando dos estudos de caso (atividade teorico-pratica),
promovendo discussdes que venham ao encontro da qualificacdo dos cuidados e
integrando as equipes multiprofissionais de forma a transformar o conhecimento e as

praticas.

Os tutores sdo profissionais vinculados a Instituicdo de Ensino Superior (IES),
responsaveis por exercer atividades académicas que estimulem a pesquisa a partir das

vivéncias praticas, de modo a integrar a teoria e a pratica.

Tanto tutores, preceptores e supervisores de campo, bem como, outros
profissionais convidados irdo desenvolver atividades de docéncia, orientacdo de TCRs,
desde que sejam capacitados e reconhecidos pela sua expertise nos assuntos a serem
abordados.
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5. ORGANIZACAO CURRICULAR

5.1 No1°ANO-R1
As atividades ao longo do primeiro ano visam o fortalecimento de conceitos que
servirdo como fundamentos para o0 desenvolvimento das acbes integradas e

compreensao da Rede de Atencdo a Saude.

As atividades praticas, no primeiro semestre serdo desenvolvidas no Hospital de
Pronto-Socorro, em diferentes unidades, buscando a adaptacdo do Residente as
rotinas de trabalho assistencial, o vinculo com as equipes, 0 exercicio de praticas
basicas de acordo com cada profissdo e adaptacdo ao trabalho multiprofissional.

No segundo semestre os Residentes séo orientados a atividade em outro servico

de saude que faca parte da Rede Publica do Municipio, durante um més.

5.2 No 2° ANO - R2
As atividades ao longo do segundo ano visam a aplicacdo de conceitos e praticas
apreendidos no cotidiano do primeiro ano, como olhar propositivo diante das

possibilidades de novos modelos de assisténcia.

O Residente do segundo ano devera aprimorar seu papel de gestor dos processos

em suas areas, bem como, sua funcao de educador em saude.

No segundo ano o Residente esta autorizado a buscar um estagio extra em
qualquer instituicdo de saude, seja publica ou privada, de seu interesse e que aceite
recebé-lo mantendo a supervisao e os registros de avaliagéo solicitados.

6. AVALIACOES
As avaliacdes serdo feitas periodicamente (de acordo com as mudangas de
setores) com todos 0s atores envolvidos no processo de ensino-aprendizagem e visam

registrar a evolucéo dos residentes quanto as competéncias exigidas.

No primeiro ano, as competéncias e habilidades avaliadas mais criteriosamente
estdo no eixo assistencial , ou seja, uso adequado de uniforme, de
equipamentos/ferramentas de trabalho, desempenho técnico e dominio e adequacao

as rotinas de trabalho.

No segundo ano, as competéncias e habilidades avaliadas mais criteriosamente
estdo no eixo educacdo, capacidade de transmitir conhecimento, produzir relatérios

das atividades, organizar seminarios, desenvolver atividades cientificas, e no eixo
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gestdo, capacidade de organizar escalas de trabalho, gerenciar atividades cientificas,

gerenciar seus processos de trabalho, demonstrar lideranca.

Em todas as avaliagbes serdo considerados itens relativos ao interesse,
comprometimento, assiduidade e pontualidade, cooperacdo e disponibilidade,
proatividade, relacionamento interpessoal com as equipes, coordenadores,

preceptores, tutores e professores.

Ser4 considerado também para fins de avaliagdo a parte tedrica quanto ao
desenvolvimento e apresentacdo do TCR, bem como, toda a producdo cientifica

durante os dois anos, inclusive artigos ou posteres enviados e aceitos em congressos.

A nota minima para aprovacdo no primeiro ano e no segundo sera 7,0. A
apresentacao e a entrega final do TCR, com as corre¢cdes posteriores a apresentacao é

parte imprescindivel para aprovacdo do Residente, com obtencao de nota minima 7,0.

Atenciosamente,

Maria Augusta Soares Jefferson Veronezi
Coordenadora do PRIMURGE Coordenador da COREMU
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