b CATAMARCA

RESOL UCION 126/2005
SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA

Reglamentos de residencias. Médicas Universitarias,
Psicoldgicas, Obstétricas y Enfermeria en Salud
Publica

Del: 14/04/2005; Boletin Oficial 17/02/2006

Visto:

El Expediente 00557-S-2005, por la cual e Dr. Rafael Antonio AREDES, eleva para su
consideracion 'y aprobacion los Reglamentos de las Residenciass. MEDICAS
UNIVERSITARIAS, PSICOLOGICAS, OBSTETRICAS y ENFERMERIA EN SALUD
PUBLICA,y

Considerando:

Que teniendo en cuenta e inicio de las Residencias y alos fines de dar transparencias a las
mismas, se hace pertinente el dictado del acto administrativo pertinente aprobando los
Reglamentos por los cuales se regiran dichas Residencias.

Por €llo, la Subsecretaria de Salud Publicaresuelve:

Articulo 1°- Aprobar los Reglamentos de las Residencias: MEDICAS UNIVERSITARIAS,
PSICOLOGICAS, OBSTETRICAS y ENFERMERIA EN SALUD PUBLICA los que
como Anexo pasan aformar parte integrante de la presente.

Art. 2°- Comuniquese, €etc.

Aguirre

ANEXO

MINISTERIO DE SALUD

SUBSECRETARIA DE SALUD PUBLICA

REGLAMENTO DE RESIDENCIAS MEDICAS UNIVERSITARIAS

TITULOI - AMBITO DE APLICACION

Articulo 1°.- El presente reglamento regula todos los programas de Residencias que se
desarrollan en dependencias del Ministerio de Salud de la Provincia de Catamarca.

TITULO Il - DE LA SELECCION o DEL CONCURSO

CAPITULO | - Requisitos de Admisibilidad

Articulo 2°.- Requisitos que deben reunir |os aspirantes a integrarse en algun programa de
Residencias Médicas Universitarias.

1. Ser Argentino Nativo o por Opcion.

2. No llevar més de cinco afios de Egresado, desde la fecha de obtencion del titulo
habilitante hasta la fecha de cierre de lainscripcién a concurso.

3. No tener mas de 35 afios de edad.

4. Ser Egresado de Universidad Nacional o Universidad autorizada por el Ministerio de
Educacion de la Nacion.

5. Copia 12y 22 hojadel DNI.

6. Certificado Analitico Autenticado por la Universidad otorgante con contabilizacion de
aplazos.

7. Fotocopia Autenticada por la Universidad otorgante, del titulo de Médico, por ante
escribano publico o funcionario publico autorizado.
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8. Certificado de Antecedentes Penales, expedido por Policia Provincial.

9. Certificado expedido por e Colegio Médico del o los lugares donde se desempefio, de no
registrar sancion por transgresion a las normas éticas profesionales ni  sanciones
disciplinarias.

10. Uno (1) Curriculum vitae, y dos (2) nominales con fotocopias, debidamente foliadas.

11. Nota por duplicado dirigida a Ministro de Salud, por la que se presenta al concurso,
como aspirante a cubrir cargo en la especialidad elegida

Articulo 3°.- La falta de presentacion, de alguno de los requisitos expresados en € articulo
anterior sera causal, para considerar al postulante como no inscripto a momento en que el
tribunal evalle los requisitos de admisibilidad. Se dard constancia por secretaria del
cumplimiento de todos los requisitos, la que debera ser presentada completa por €l aspirante
el diadel examen.

CAPITULO Il - Cdlificacion del Concurso

Articulo 4°.- La seleccion de aspirantes se realizara mediante evaluacion surgida de las
siguientes variables:

a) Promedio General de la Carrera.

b) Examen Escrito.

¢) Entrevista Personal.

Inc. 1°: @) Promedio General de la Carrera: Se computard en (escaa de 0 a 10 con
contabilizacion de aplazos).

b) Examen Escrito: Se hara en base a cien (100) preguntas con respuestas de opciones
multiples. Las preguntas se hardn fundamentalmente sobre las cuatro especialidades
basicas.

Cada respuesta correcta tendra un valor de un (1) punto. Se considera Examen Escrito
Aprobado y apto para pasar a la Entrevista Personal, cuando el puntaje obtenido sea el 60 %
0 sesenta (60) puntos 0 més.

¢) Entrevista Personal: La misma tendra un valor maximo de dos (2) puntos, teniendo en
cuenta para este caso €l Curriculum Vitae del postulante.

Inc. 2°) El Tribunal del Concurso que realizara la entrevista personal estara confrontado
por:

* El Tutor de la Residencia de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional
de Cordoba.

* El Instructor Docente de la Residencia del Hospital Escuela o €l Jefe de Residentes.

* El Director General o e Director Asistencial del Hospital, o €l Jefe de Servicios de la
residencia que corresponda o el Jefe de la Division de Docencia e Investigacion.

* VEEDOR: Podra estar presente en e momento de la Entrevista Personal un veedor
designado por la Subsecretaria de Salud Publica, €l que seincorporaal tribunal sin voto.
S0lo deberan estar presentes |os miembros del Tribunal.

Inc. 3°) Evaluacion Final: Esta resultara de la sumatoria del puntgje resultante del Inc. 1°)
a), b) y c).

Inc. 4°) Publicacion: Los Resultados de los Aspirantes al Concurso de seleccion de
Residencias Médicas seran expuestos en transparente, cada uno de los valores establecidos
en el Inc. 1°) a), b) y c) e Inc. 3°), durante dos (2) dias habiles a partir de la evaluacion de
resultados.

CAPITULO 1l - DelaAsignacion de Cargos

Articulo 5°.- La asignacion de cargos de Residencias M édicas, se hara conforme a orden de
meérito resultante del puntgje obtenido por los concursantes en la evaluacion final.

Se cubrirdn los cargos de Residentes Rentados y Residentes No Rentados conforme a las
becas otorgadas por € Ministerio de Salud de la Nacién u otro 6rgano que se pueda
incorporar y segun laresidencia que se concurse.

1) Al momento de asumir e cargo, el Residente deberd poseer matricula provincial
habilitante para el gjercicio de la profesion.

2) Seguro de Mala Praxis, con una espera de dos meses a partir de la aceptacion del cargo.
3) Ser Apto psiquica y fisicamente. Presentar €l Certificado de Apto. Médico por la
I nstitucion que la Subsecretaria de Salud Publica designe.



4) Los residentes rentados deberan suscribir el contrato con las autoridades nacionales que
proveen de la beca respectiva.

5) Vacunacion Hepatitis B - Antitetanica.

6) A.R.I.

CAPITULO IV - Procedimiento de |os Recursos del Concurso

Seccion | - Formalidades de |os Recursos

Articulo 6°.- Los recursos deberdn presentarse por escrito, redactados a maguina, o
manuscrito en tinta y forma legible, en idioma nacional, salvandose toda testadura,
enmienda o palabras interlineadas. Seran suscriptos por €l interesado 0 sus representantes
legales 0 apoderados. Contendrd Nombre y Apellido, indicaciéon de identidad, domicilio
real y constituido el especial o0 procesal. Debera redactarse la relacion de los hechos, y si 10
considera pertinente, lanorma en la que se funda su derecho.

Articulo 7°.- Los recursos deberén presentarse, por € interesado dentro de los 5 dias habiles
siguientes del acto impugnable del Art. 11.

Seccion |1 - Recurso de Reconsideracion

Formay Plazos

Articulo 8°.- El Recurso de Reconsideracion se interpondra por escrito debidamente
fundado ante el Tribunal, quien debera resolverlo, con fundamentacién amplia. La decisién
recaida al resolver este recurso seraimpugnable por via de recurso jerérquico.

Seccion 111 - Recurso Jerarquico

Forma, Plazo y Procedimiento

Articulo 9°.- El Recurso Jerérquico se interpondra por escrito y fundadamente por ante el
tribunal, en forma subsidiaria con € de reconsideracion o, dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes de notificada la resolucién recaida sobre € de reconsideracion; quien lo
elevara junto con todas las actuaciones pertinentes al Ministerio de Salud dentro de las 48
hs. habiles siguientes a su presentacion a fin de que se resuelva. La Resolucion del
Ministerio de Salud de la Provincia de Catamarca agota la instancia administrativa.

Seccion 1V - Actos Impugnables

Articulo 10.- Se consideraran en esta seccion, las Unicas causas impugnabl es.

1. Vicios de forma o de procedimiento.

2. Aplicacion errdnea del puntgje asignado, conforme lo establece €l Art. 4.

TITULOIII - DELOS DERECHOS Y DEBERES DE LOS RESIDENTES

CAPITULO | - Derechos de los Residentes

Articulo 11.- El Residente tendra derecho a

1. Si es Rentado, tendra derecho a recibir una remuneracion mensual, la que se determinara
conforme a sistema de becas establecida por € Ministerio de Salud de la Nacion.

2. Cuando se trate de residencias que se desarrollen en los Hospitales escuelas, que se le
suministre alojamiento, comida, durante la residenciay en el horario de cumplimiento de
sus funciones en la medida de las posibilidades de la Institucion.

3. Un régimen de licencia anual, conforme lo establece €l Art. 17.

4. Justificar sus inasistencias conforme lo establece el Art. 17.

5. Renunciar a cargo.

6. Interponer recursos.

7. A desarrollar actividades de capacitacion e investigacion, siempre que las mismas no
ateren el normal funcionamiento del servicio que presten y sean las mismas inherentes ala
especialidad que cursa

8. Menciones.

9. El Residente No Rentado, podra realizar tareas rentadas extra hospitalarias, previa
comunicacion y autorizacion de instructor docente, fuera del horario del programa de
residencias.

CAPITULO Il - Obligaciones de los Residentes

Articulo 12.- Sin perjuicio de los deberes que impongan las leyes, decretos y resoluciones
especiales, el Residente esta obligado a:

a) Firmar el convenio de asuncion al cargo, en lugar, fechay hora dispuesto por la autoridad
de aplicacién. Su incomparecencia injustificada, dejard autométicamente al postulante



seleccionado fuera de la RMU, debiendo disponerse la cobertura de la vacante con el
postulante que le siguiera en e orden de mérito resultante del concurso.

b) El residente rentado debera, desempefiarse exclusivamente en e cargo de Residente no
pudiendo desempefiarse en otra funcion publica o privada. Su transgresion sera causal de
exclusion delaRMU.

¢) Cumplir con todas las actividades establecidas en € programa de la residencia. Siendo
responsable de asistir enfermos, bajo la supervision de sus jefes respectivos.

d) Redlizar el trabgjo atiempo completo (dedicacion exclusiva) cumpliendo con el horario
de ocho (8) horas diarias como minimo de lunes aviernesy de cuatro horas |os dias sdbados
como minimo, salvo que la naturaleza de servicio que preste la Institucion y su sistema
particular de trabajo, justifique laimplementacion en ella de un horario discontinuo.

€) Cumplir con las guardias de 24 horas, segun las necesidades de la Ingtitucion a la que
pertenecen, las mismas no podran exceder de ocho (8) guardias mensuaes ni 2
consecutivas.

f) Cumplir integramente el horario establecido para la guardia, sin poder ausentarse sin
causa debidamente justificada, y previa autorizacion del Jefe de Guardia firmada en hoja de
ruta, el que designara reemplazante por €l periodo en que se ausente.

CAPITULO Il - Obligaciones de Carécter Académico

Articulo 13.- El Residente debera cumplir con las obligaciones académicas exigidas por la
U.N.C. en su calidad de entidad delaR.M.U.:

a) La confeccién de la historia clinica correspondiente a los pacientes que ingresen en su dia
de guardia como la de aguellos que se encuentren en sala. Siendo ademés responsable de los
diagndsticos y tratamiento que ingtituye, siempre bago la supervison de sus jefes
respectivos.

b) Presenciar larevistade salas.

¢) Comunicar al finalizar laguardia, las necesidades y estado de |os pacientes asistidos.

d) Brindar informe a la Universidad de Cérdoba cuando éste controle por intermedio de sus
organismos, € normal y correcto funcionamiento del Programa de Residencias Médicas
Universitarias, en sus aspectos formativos. Pudiendo solicitar a dicha Institucion que se
cumplacon el programa de Residencias Médicas Universitarias, si € mismo no estuviese de
acuerdo con la cétedra, o unidad hospitalaria.

€) Asistir a los ateneos, jornadas cientificas y a todos los cursos de postgrados exigidos en
la especialidad que cursa.

f) Haber demostrado su capacidad para interpretar la literatura Médico-Cientifica en idioma
inglés, durante una evaluacion promocional.

TITULOIV - PARTE ACADEMICA

CAPITULO | - Panificacion Académica

Articulo 14.- Cada Residencia Médica Universitaria, tendra un programa que sera
confeccionado de acuerdo a lo establecido por la Universidad Nacional de Cérdoba el que
serd revisado anuamente. En caso de que existiera en la Institucion, més de una
dependencia de la misma especialidad, el programa debera ser elaborado y desarrollado en
forma conjunta.

CAPITULO Il - Funcién y Competencia de los Organos de las Residencias Médicas
Universitarias

Articulo 15.- La autoridad de aplicacion del Reglamento de la RMU es resorte del
Ministerio de Salud, con tutoria académica dela FCM dela UNC.

Articulo 16.- Es competenciade laFCM delaUNCy el MSy AS y/o organismo en que se
delegue la competencia:

1. Proponer y aprobar las cétedras, unidades hospitalarias y servicios en que se desarrollan
programas RMU y el nimero de postulantes en cada caso.

2. Establecer normas parala elaboracion de los programas de RMU.

3. Aprobar los programas de cada RMU y su actualizacion anual.

4. Elaborar y gecutar los llamados a concurso de seleccion parala RMU y proponer a MS
y AS el nombramiento de |os seleccionados para | os cargos respectivos.

5. Establecer pasantias o rotaciones periddicas y obligatorias que se incorporen al programa



correspondiente y cuando contribuyan amejorar la formacion de los residentes.

6. Establecer la concurrencia de los residentes con caracter obligatorio y para mejorar su
formacion, alos cursos que lamisma FCM dicta, facilitar y coordinar sus asistencias.

7. Evaluar y controlar anualmente el desarrollo del Sistema de RMU y el cumplimiento de
los programas y establecer los gjustes y modificaciones que fueran necesarias para su
mejoramiento.

8. Participar por intermedio de un representante con categoria de profesor regular de la
misma asignatura o asignatura afin, en los tribunales de las evaluaciones promocionales y
finales de los residentes.

9. Establecer la creacion de nuevas residencias y proponer cada afio las especiaidades y
numero de cargos a concursar.

10. Supervisar e cumplimiento de las funciones de los integrantes del Comité de
Residencias Hospitalarias.

TITULO V - REGIMEN DE LICENCIAS - REGIMEN DE REMUNERACIONES -
REGIMEN DE EXCLUSIONES

CAPITULO - Delas Licencias, Justificacionesy Recuperacion

Articulo 17.- El régimen de justificaciones y franquicias se regira por €l Dcto. Acuerdo N°
1875/94, que forma parte del presente reglamento incorporandose como anexo |. Se
establece como modalidad propia que las Licencias Anuales se concederdn de la siguiente
manera: veinte dias (20) anuales corridos. A pedido del interesado podra fraccionarse en
dos (2) periodos 14 a partir del mes de diciembre hasta fines de febrero y 6 dias en € mes
de julio, este beneficio sera otorgado previo conocimiento y criterio del Instructor y/o jefe
deresidentes.

Articulo 18.- Todas las justificaciones por enfermedad se regiran por los procedimientos
establecidos en la legisacién vigente y toda otra norma que a efecto se dicte, debiendo
asistir ala Division de Medicina del Trabgjo, Lega e Higieney Seguridad del Hospital San
Juan Bautista, u otro organismo que la Subsecretaria de Salud Publica determine en €l
futuro.

Articulo 19.- El Sistema de recuperacion de residencias en la licencia por enfermedad de
largo tratamiento y maternidad se establece que:

a) El residente que se reintegra a la actividad, luego de haber usufructuado una licencia por
el término de 30 a 180 dias, la recuperacion quedara sujeto a lo que arbitre el Comité de
Residencias computandose desde el primer diade licencia.

b) El residente que se reintegra a la actividad, después de 180 dias, pierde la beca,
continuando desde €l afio que dejo la actividad, con laformacion académica no rentada.

c) Para € caso de que se presente una nueva afeccidon o recidiva perderd la beca y la
residencia sin derecho a plantear recurso alguno.

CAPITULO Il - RENUNCIAS

Articulo 20.- El residente en caso de renunciaala RMU, debera

a) Elevar su renuncia por escrito y debidamente fundamentada ante el Instructor quien lo
elevaala Subsecretaria de Salud Publicay éstaala FCM.

b) Una vez presentada su renuncia, € residente debera continuar cumpliendo sus funciones
treinta (30) dias corridos, salvo que e Instructor de la residencia autorizare su apartamiento
inmediato.

¢) En el caso que @ renunciante sea alumno de primer afio podra ser reemplazado conforme
al orden de mérito establecido en el Concurso de seleccion dentro del término maximo de
cuarentay cinco (45) dias siguientes alade iniciacion del programa.

CAPITULO Il - Exclusiones por Causas Académicas

Articulo 21.- Ademés de las previstas en € Régimen disciplinario, seran causales de
exclusion:

a) Reprobacion de las eval uaciones promacional es correspondientes a cada afio.

b) Reprobacion de tres (3) evaluaciones de la interpretacion de texto de idiomainglés, en la
evaluacion promocional, a finalizar la Residencia.

¢) No haber completado y aprobado el ochenta por ciento (80 %) de la actividad
programaday realizada en las pruebas de evaluacion respectiva.



d) Ausencia o falta prolongada que supere € veinte por ciento (20 %) de las actividades
programadas, y sin la correspondiente solicitud ante el Comité de Residencias Médicasy su
autorizacion, 0 no reintegrarse a su actividad una vez desaparecida la causa que genere
aquella.

€) Ausencia o falta prolongada autorizada que no supere €l cincuenta por ciento (50 %) de
las actividades programadas durante € afio y no aprobacion de los exdmenes exigidos para
continuar con €l programa.

f) Falsedad en las certificaciones presentadas para su ingreso en laRMU.

g) Evidencia que, mientras gerce la RMU sea en actividad o durante licencia o ausencia
autorizada, desempefia otra actividad remunerada oficial o privada.

Articulo 22.- El procedimiento que se debera aplicar para la exclusion de un residente; sera
el previsto en e Articulo 23inc. f).

TITULO VI - REGIMEN DISCIPLINARIO

CAPITULO | - Causas, Formade Aplicacion

Articulo 23.- El personal no podra ser objeto de medidas disciplinarias sino por las causas y
procedimientos que este reglamento determina. Sin perjuicio de las responsabilidades
civilesy penales serén pasibles de |as siguientes sanciones:

a) LIamado de atencion en privado.

b) Apercibimiento por escrito.

¢) Suspension de hasta 10 dias corridos, con prestacion de serviciosy sin goce de haberes.
d) Suspensién hasta 30 dias corridos, con prestacion de serviciosy sin goce de haberes.

€) Suspensién por tiempo indeterminado, sin prestacion de servicios y sin goce de haberes,
cuando se le instruya sumario administrativo.

f) Exclusion de las residencias.

a) Llamado de Atencién en Privado: Serén objeto de esta sancién las consideradas faltas
leves, semprey cuando €l residente no contare con algun antecedente previo similar, la que
serd aplicada por €l instructor, dejando constancia escrita de la sancion aplicada en su legajo
personal, con lafirmade notificacion del residente sancionado.

* Se consideran faltas leves:

- Inasistencia no justificada, a clase tedrica o préactica asignada.

- Incumplimiento en €l horario establecido.

- Desobediencia a las indicaciones del Docente, Instructor o Jefe de Servicio o Jefe de
Guardia.

b) Apercibimiento por Escrito: Se aplicard esta sancion en los supuestos de faltas leves
reiteradas, o faltas consideradas graves no reiterada.

* Se consideran faltas graves:

- Laausenciaaunaguardiasin aviso 0 sin causa justificada.

- Ausencia sin aviso por un periodo mayor de 24 horas.

- Actitud o conducta que se considere lesiva ala dignidad o consideracion moral personal y
al publico.

- Negligenciaen el cumplimiento de sus funciones.

¢) Suspension de hasta 10 dias corridos con prestacion servicios y sin goce de haberes. Se
aplicaraen el caso de faltas consideradas, muy graves o reiteracion de faltas graves.

* Se consideran faltas muy graves:

- Ausencia ados guardias sin aviso; alternadas o consecutivas.

- Ausenciasin aviso por un periodo mayor de 48 horas.

- Abandono de servicio; sin autorizacion del instructor o jefe del servicio.

- Negligencias en e cumplimiento de las funciones asistenciales en donde pudiere correr
riesgo lavidadel paciente o laintegridad fisica del mismo.

- Abandono de guardia sin autorizacion del instructor, jefe del servicio o jefe de guardia. La
autorizacion debe otorgarse por escrito en duplicado, haciéndose entrega de una €llas a
residente.

d) Suspension de hasta 30 dias corridos. Con prestacion de servicios y sin goce de haberes
aguel que hubieraincurrido en méas de dos faltas muy graves, 0 mas de tres faltas graves. En
este supuesto la suspension la aplicara el Ministerio de Salud y Accién Social.



€) Suspension por tiempo indeterminado sin prestacion y sin goce de haberes. Sera pasible
de suspension €l residente a quien se le hubiera imputado la comision de un ilicito, ya sea
en € servicio o fuera de é, mientras se sustancie judicialmente la causa, o e sumario
administrativo.

f) Exclusion de las Residencias por causas disciplinarias. Sera excluido de las Residencias
el queincurraen las siguientes causales:

- Reincidencia de més de dos faltas muy gravesy de mas de tres faltas graves.

- Ausencia sin aviso por més de cinco (5) dias, salvo caso fortuito o fuerza mayor.

- Falta o transgresion reiterada en el cumplimiento de sus tareas, falta, transgresion o
desobedienciareiterada, respecto del superior en actividad del servicio.

- Faltaalaéticaprofesional.

- Fdlta reiterada a la conducta decorosa, que debe observar, para con Sus Superiores,
compafierosy a publico en general.

- Delito, cuando sea doloso y con sentencia firme aun cuando no afecte la dignidad de la
I nstitucion.

Articulo 24.- Solicitudesy Sanciones: Formade Aplicacion:

a) Llamado de atencion privado: Sera aplicado por € Jefe de Residentes o por el Jefe de
Servicio o @ Instructor, si correspondiere a su area, por escrito y con comunicacion a los
Instructores.

b) Apercibimiento por escrito y Suspension de hasta 10 dias corridos: Sera solicitado por €l
Instructor docente de la Residencia Médica o por €l jefe de servicio, si correspondiere; a
area de Recursos Humanos dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica.

¢) Suspension por 30 dias corridos y Suspension por tiempo indeterminado: El Instructor
docente de la Residencia Médica o por € jefe de servicio, si correspondiere; a area de
Recursos Humanos dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica, y aplicado por €l
Ministerio de Salud.

d) Exclusién de las Residencias. Sera solicitado por € area de Recursos Humanos
dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica y aplicado por € Ministerio de Salud y
previo dictamen delaU.N.C. si es por causas académicas previstas en el Articulo 21.
TITULO VII - Procedimiento de los Recursos

CAPITULO - Delos Recursos

Articulo 25.- Toda declaracion de la Administracion que produzca efectos juridicos
individuales o inmediatos, podra ser objeto de impugnacion mediante |os recursos que se
regulan en este Reglamento. En o que respecta a los recursos, es de aplicacion lo dispuesto
en € art. 6y 7 del presente reglamento, en su parte pertinente.

Articulo 26.- Las sanciones previstas en € Titulo VI Capitulo | del Régimen Disciplinario
del presente reglamento, podran ser objeto de |os recursos que se tratan en esta seccion.
Seccion | - Recurso de Reconsideracion

Formay Plazos

Articulo 27.- El recurso de reconsideracion, se interpondrd por escrito y fundadamente por
ante la autoridad administrativa de la que emand el acto impugnado, directamente, por ante
la autoridad que debe resolverlo en Ultimainstancia dentro de los cinco (5) dias siguientes a
lanotificacion del acto sancionatorio o de la Resolucién del recurso de reconsideracion.
Seccion |1 - Recurso Jerérquico

Formay Plazos

Articulo 28.- El Recurso Jerarquico debera interponerse dentro del término de cinco (5) dias
apartir del acto sancionatorio o de laresolucion del recurso de reconsideracion.

Articulo 29.- Tanto la suspension por tiempo indeterminado como la exclusion de la
Residencia Médica Universitaria, solo podra disponerse previa vista a imputado por €l
término de cinco (5) dias a los fines de su defensa y ofrecimiento de prueba, debiendo
acompaiiar la documentacion e instrumental en ese término.

Articulo 30.- Dentro de los diez (10) dias siguientes la Facultad de Ciencias Médicas,
Director del Hospital, Jefe de Residentes, Jefe de Guardia, Jefe de Dependencia, deberan
ofrecer la prueba invocada. Producida la prueba, se correra traslado a las partes
intervinientes por € término de cinco (5) dias a fin de que aleguen sobre € mérito de la



misma, vencido el cual, sin que las partes hayan hecho uso de este derecho, se les dara por
decaido el mismo y se continuara la causa hasta la resolucion definitiva.

Articulo 31.- Contra la resolucion definitiva del Ministerio de Salud que agota la via
administrativa, solo sera procedente el recurso de reconsideracion por ante el Ministerio de
Salud, & que deberainterponerse dentro de los cinco (5) dias posteriores ala notificacion de
laresolucion.

Seccion 11 - Plazos

Articulo 32.- Todos los plazos previstos en e siguiente reglamento se cuentan con dias
habiles y se computaran a partir del diasiguiente a de la notificacion.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Articulo 33.- Todas las situaciones no previstas en € presente reglamento, seran resueltas
por e Ministerio de Salud.

REGLAMENTO DE RESIDENCIAS PSICOLOGICAS UNIVERSITARIAS

TITULOI - AMBITO DE APLICACION

Articulo 1°.- El presente reglamento regula todos los programas de Residencias que se
desarrollan en dependencias del Ministerio de Salud de la Provincia de Catamarca.
TITULOII - DE LA SELECCION o DEL CONCURSO

CAPITULO I - Requisitos de Admisibilidad

Articulo 2°.- Requisitos que deben reunir los aspirantes a integrarse en algun programa de
Residencias Psicoldgicas Universitarias.

1. Ser Argentino Nativo o por Opcion.

2. No llevar més de cinco afios de Egresado, desde la fecha de obtencion del titulo
habilitante hasta lafecha de cierre de lainscripcion al concurso.

3. No tener més de 35 afios de edad.

4. Ser Egresado de Universidad Nacional o Universidad autorizada por € Ministerio de
Educacion de la Nacion.

5. Copial?y 22hojadel DNI.

6. Certificado Analitico Autenticado por la Universidad otorgante con contabilizacion de
aplazos.

7. Fotocopia Autenticada por la Universidad otorgante, del titulo de Licenciado en
Psicologia, por ante escribano publico o funcionario publico autorizado.

8. Certificado de Antecedentes Penales, expedido por Policia Provincial.

9. Certificado expedido por el Colegio de Psicologos del o los lugares donde se desempefio,
de no registrar sancién por transgresion a las normas éticas profesionales ni sanciones
disciplinarias.

10. Uno (1) Curriculum vitae, y dos (2) nominales con fotocopias, debidamente foliadas.

11. Nota por duplicado dirigida a Ministro de Salud, por la que se presenta a concurso,
como aspirante a cubrir cargo en la especialidad elegida.

Articulo 3°.- Lafalta de presentacion, de alguno de los requisitos expresados en € articulo
anterior sera causal, para considerar al postulante como no inscripto @ momento en que €l
tribunal evalle los requisitos de admisibilidad. Se dara constancia por secretaria del
cumplimiento de todos los requisitos, la que debera ser presentada completa por €l aspirante
el diadel examen.

CAPITULO Il - Cdificacion del Concurso

Articulo 4°.- La seleccion de aspirantes se realizard mediante evaluacion surgida de las
siguientes variables:

a) Promedio General de la Carrera.

b) Examen Escrito.

c) Entrevista Personal.

Inc. 1°: @) Promedio General de la Carrera. Se computard en (escala de 0 a 10 con
contabilizacion de aplazos).

b) Examen Escrito: Se hara en base a cien (100) preguntas con respuestas de opciones
multiples.

Cada respuesta correcta tendra un valor de un (1) punto. Se considera Examen Escrito
Aprobado y apto para pasar a la Entrevista Personal, cuando el puntaje obtenido sea el 60 %



0 sesenta (60) puntos 0 més.

¢) Entrevista Personal: La misma tendra un valor maximo de dos (2) puntos, teniendo en
cuenta para este caso €l Curriculum Vitae del postulante.

Inc. 2°) El Tribuna del Concurso que realizard la entrevista personal estara conformado
por:

El Tutor de la Residencia del Instituto Universitario de Ciencias de la Salud, Fundacion H.
A. Barcel6.

El Instructor Docente de la Residencia del Hospital Escuela, €l Jefe de Servicio de
Psicologia del Hospital o el Jefe de Residentes.

El Director General o0 el Director Asistencia del Hospital, o el Jefe de la Division de
Docencia e Investigacion.

VEEDOR: Podra estar presente en e momento de la Entrevista Persona un veedor
designado por la Subsecretaria de Salud Publica, €l que seincorporaal tribunal sin voto.
Solo deberan estar presentes |os miembros del Tribunal.

Inc. 3°) Evaluacion Final: Esta resultara de la sumatoria del puntgje resultante del Inc. 1°)
a), b) y c).

Inc. 4°) Publicacion: Los Resultados de los Aspirantes al Concurso de seleccion de
Residencias Médicas seran expuestos en transparente, cada uno de los valores establecidos
en e Inc. 1°) a), b), c) e Inc. 3°), durante dos (2) dias hébiles a partir de la evaluacion de
resultados.

CAPITULO 1l - DelaAsignacion de Cargos

Articulo 5°.- La asignacion de cargos de Residencias Psicolégicas, se hard conforme a
orden de mérito resultante del puntaje obtenido por los concursantes en la evaluacion final.
Se cubrirén los cargos de Residentes Rentados y Residentes No Rentados conforme a las
becas otorgadas por € Ministerio de Salud de la Nacién u otro 6rgano que se pueda
incorporar y segun laresidencia que se concurse.

1) Al momento de asumir e cargo, e Residente deberd poseer matricula provincial
habilitante para el gjercicio de la profesion.

2) Seguro de Mala Praxis.

3) Ser Apto psiquica y fisicamente. Presentar e Certificado de Apto Médico por la
Institucion que la Subsecretaria de Salud Publica designe.

4) Vacunacion.

5) Los residentes rentados deberan suscribir €l contrato con las autoridades nacionales que
proveen de la beca respectiva.

CAPITULO IV - Procedimiento de |os Recursos del Concurso

Seccion | - Formalidades de |os Recursos

Articulo 6°.- Los recursos deberdn presentarse por escrito, redactados a maguina, o
manuscrito en tinta y forma legible, en idioma nacional, salvandose toda testadura,
enmienda o palabras interlineadas. Seran suscriptos por €l interesado 0 sus representantes
legales 0 apoderados. Contendrd Nombre y Apellido, indicaciéon de identidad, domicilio
real y constituido el especial o procesal. Debera redactarse la relacion de los hechos, y si 10
considera pertinente, lanorma en la que se funda su derecho.

Articulo 7°.- Los recursos deberén presentarse, por € interesado dentro de los 5 dias habiles
siguientes del acto impugnable del Art. 11.

Seccion |1 - Recurso de Reconsideracion

Formay Plazos

Articulo 8°.- El recurso de Reconsideracion se interpondra por escrito debidamente fundado
ante el Tribunal, quien debera resolverlo, con fundamentacion amplia. La decision recaida
al resolver este recurso serdimpugnable por via de recurso jerérquico.

Seccion 111 - Recurso Jerarquico

Forma, Plazo y Procedimiento

Articulo 9°.- El Recurso Jerérquico se interpondra por escrito y fundadamente por ante el
tribunal, en forma subsidiaria con € de reconsideracion o, dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes de notificada la resolucién recaida sobre € de reconsideracion; quien lo
elevara junto con todas las actuaciones pertinentes al Ministerio de Salud dentro de las 48



hs. habiles siguientes a su presentacion a fin de que se resuelva. La Resolucion del
Ministerio de Salud de la Provincia de Catamarca agota la instancia administrativa.

Seccién 1V - Actos Impugnables

Articulo 10.- Se consideraran en esta seccion, las Unicas causas impugnables.

1. Vicios de forma o de procedimiento.

2. Aplicacion errénea del puntaje asignado, conforme lo establece el Art. 4.

TITULOIII - DE LOS DERECHOS Y DEBERES DE LOS RESIDENTES

CAPITULO | - Derechos de los Residentes

Articulo 11.- El Residente tendréa derecho &

1. Si es Rentado, tendra derecho a recibir una remuneracion mensual, la que se determinara
conforme a sistema de becas establecida por €l Ministerio de Salud de la Nacion.

2. Cuando se trate de residencias que se desarrollen en los Hospitales escuelas, que se le
suministre alojamiento, comida, durante la residenciay en e horario de cumplimiento de
sus funciones en la medida de las posibilidades de la Institucion.

3. Un régimen de licencia anual, conforme |o establece el Art. 17.

4. Justificar sus inasistencias conforme lo establece el Art. 17.

5. Renunciar a cargo.

6. Interponer recursos.

7. A desarrollar actividades de capacitacion e investigacion, siempre que las mismas no
alteren el normal funcionamiento del servicio que presten y sean las mismas inherentes a la
especialidad que cursa.

8. Menciones.

9. El Residente No Rentado, podra realizar tareas rentadas extra hospitalarias, previa
comunicacion y autorizacion de instructor docente, fuera del horario del programa de
residencias.

CAPITULO Il - Obligaciones de los Residentes

Articulo 12.- Sin perjuicio de los derechos que impongan las leyes, decretos y resoluciones
especiales, €l Residente esta obligado a:

a) Firmar el convenio de asuncion al cargo, en lugar, fechay hora dispuesto por la autoridad
de aplicacién. Su incomparecencia injustificada, dejard autométicamente a postulante
seleccionado fuera de la RPU, debiendo disponerse la cobertura de la vacante con el
postulante que le siguiera en el orden de mérito resultante del concurso.

b) El residente rentado debera, desempefiarse exclusivamente en e cargo de Residente no
pudiendo desempefiarse en otra funcion publica o privada. Su transgresion sera causal de
exclusion delaRPU.

¢) Cumplir con todas las actividades establecidas en € programa de la residencia. Siendo
responsable de asistir enfermos, bajo la supervision de sus jefes respectivos.

d) Redlizar el trabgjo atiempo completo (dedicacion exclusiva) cumpliendo con el horario
de ocho (8) horas diarias como minimo de lunes aviernesy de cuatro horas |os dias sdbados
como minimo, salvo que la naturaleza de servicio que preste la Institucion y su sistema
particular de trabajo, justifique laimplementacion en ella de un horario discontinuo.

€) Cumplir con las guardias de 24 horas, segun las necesidades de la Ingtitucion a la que
pertenecen, las mismas no podrén exceder de ocho (8) guardias mensuales, no pudiendo
realizar guardias consecutivas.

f) Cumplir integramente el horario establecido para la guardia, sin poder ausentarse sin
causa debidamente justificada, y previa autorizacion del Jefe de Guardia firmada en hoja de
ruta, el que designara reemplazante por €l periodo en que se ausente.

CAPITULO Il - Obligaciones de Carécter Académico

Articulo 13.- El Residente debera cumplir con las obligaciones académicas exigidas por €l
I.U.C.S. Fundacion H. A. Barcel0, en su calidad de entidad de la R.P.U., con conformidad
de la Jefatura de Departamento de RRHH dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica
de Catamarca.

a) La confeccion de las Fichas Psicol6gicas y registro en Historia Clinica correspondiente a
los pacientes que ingresen en su dia de guardia como la de aquellos que se encuentren en
sala. Siendo ademas responsable de los diagndsticos y tratamiento que instituye, siempre



bajo la supervision de sus jefes respectivos.

b) Presenciar larevistade salas.

¢) Comunicar a finalizar laguardia, las necesidades y estado de |os pacientes asistidos.

d) Brindar informe al Ingtituto Universitario de Ciencias de la Salud, Fundacién H. A.
Barcelo, cuando éste controle por intermedio de sus organismos, € normal y correcto
funcionamiento del Programa de Residencias PsicolOgicas Universitarias, en sus aspectos
formativos. Pudiendo solicitar a dicha Ingtitucién que se cumpla con e programa de
Residencias Psicoldgicas Universitarias, s € mismo no estuviese de acuerdo con la catedra,
0 unidad hospitalaria.

€) Asistir alos ateneos, jornadas cientificas y a todos los cursos de postgrados exigidos en
la especialidad que cursa.

f) Haber demostrado su capacidad para interpretar la literatura Psicoldgica-Cientifica en
idiomainglés o francés, durante una eval uacion promocional.

TITULOIV - PARTE ACADEMICA

CAPITULO | - Planificacion Académica

Articulo 14.- Cada Residencia Médica Universitaria, tendra un programa que sera
confeccionado de acuerdo a lo establecido por e Ingtituto de Ciencias de la Salud,
Fundacion H. A. Barcel6, que serd revisado anualmente. En caso de que existiera en la
Institucién, mas de una dependencia de la misma especialidad, € programa debera ser
elaborado y desarrollado en forma conjunta.

CAPITULO Il - Funcion y Competencia de los Organos de las Residencias Psicoldgicas
Universitarias

Articulo 15.- Laautoridad de aplicacion del Reglamento de la RPU es resorte del Ministerio
de Salud, con autoria académicadel 1.U.C.S. delaFundacién H. A. Barcel6.

Articulo 16.- Es competencia del I.U.C.S. de la Fundacion H. A. Barceld y e MS y/o
organismo en que se delegue la competencia:

1. Proponer y aprobar |as catedras, unidades hospitalarias y servicios en que se desarrollan
programas RPU y el nimero de postulantes en cada caso.

2. Establecer normas parala elaboracion de los programas de RPU.

3. Aprobar los programas de cada RPU y su actualizacion anual.

4. Elaborar y gjecutar los llamados a concurso de seleccion parala RPU y proponer a MS
el nombramiento de |os sel eccionados para | 0s cargos respectivos.

5. Establecer pasantia o rotaciones periddicas y obligatorias que se incorporen a programa
correspondiente y cuando contribuyan amejorar la formacion de los residentes.

6. Establecer la concurrencia de los residentes con carécter obligatorio y para mejorar su
formacion, alos cursos que e mismo 1.U.C.S. de la Fundacion H. A. Barcel 6 dicta, facilitar
y coordinar sus asistencias.

7. Evaluar y controlar anualmente el desarrollo del Sistema de RPU y e cumplimiento de
los programas y establecer los gustes y modificaciones que fueran necesarias para su
mej oramiento.

8. Participar por intermedio de un representante con categoria de profesor regular de la
misma asignatura o asignatura afin, en los tribunales de las evaluaciones promocionales y
finales de los residentes.

9. Establecer la creacion de nuevas residencias y proponer cada afio las especialidades y
numero de cargos a concursar.

10. Supervisar e cumplimiento de las funciones de los integrantes del Comité de
Residencias Hospitalarias.

TITULO V - REGIMEN DE LICENCIAS - REGIMEN DE REMUNERACIONES -
REGIMEN DE EXCLUSIONES

CAPITULOI - Delas Licencias, Justificaciones y Recuperacion

Articulo 17.- El régimen de justificaciones y franquicias se regira por €l Dcto. Acuerdo N°
1875/94, que forma parte del presente reglamento incorporandose como anexo |. Se
establece como modalidad propia que las Licencias Anuales se concederan de la siguiente
manera: veinte (20) dias anuales corridos. A pedido del interesado podra fraccionarse en
dos (2) periodos 14 a partir del mes de diciembre hasta fines de febrero y 6 dias en el mes



de julio, este beneficio sera otorgado previo conocimiento y criterio del Instructor y/o jefe
de residentes.

Articulo 18.- Todas las justificaciones por enfermedad se regiran por los procedimientos
establecidos en la legidacién vigente y toda otra norma que a efecto se dicte, debiendo
asistir ala Division de Medicina del Trabgjo, Lega e Higieney Seguridad del Hospital San
Juan Bautista, u otro organismo que la Subsecretaria de Salud Publica determine en €l
futuro.

Articulo 19.- El Sistema de recuperacion de residencias en la licencia por enfermedad de
largo tratamiento y maternidad se establece que:

a) El residente que se reintegra a la actividad, luego de haber usufructuado una licencia por
el término de 30 a 180 dias, la recuperacion quedara sujeto a lo que arbitre el Comité de
Residencias computandose desde el primer diade licencia.

b) El residente que se reintegra a la actividad, después de 180 dias, pierde la beca,
continuando desde €l afio que dejo la actividad, con laformacion académica no rentada.

c) Para € caso de que se presente una nueva afeccidn o recidiva perderd la beca y la
residencia sin derecho a plantear recurso alguno.

CAPITULO Il - RENUNCIAS

Articulo 20.- El residente en caso de renunciaala RPU, deber&

a) Elevar su renuncia por escrito y debidamente fundamentada ante el Instructor quien lo
elevaala Subsecretaria de Salud Publicay éstaal 1.U.C.S. delaFundacion H. A. Barcel6.
b) Una vez presentada su renuncia, € residente debera continuar cumpliendo sus funciones
treinta (30) dias corridos, salvo que e Instructor de la residencia autorizare su apartamiento
inmediato.

¢) En el caso que @ renunciante sea alumno de primer afio podra ser reemplazado conforme
al orden de mérito establecido en el Concurso de seleccion dentro del término maximo de
cuarentay cinco (45) dias siguientes alade iniciacion del programa.

CAPITULO Il - Exclusiones por Causas Académicas

Articulo 21.- Ademés de las previstas en € Régimen disciplinario, seran causales de
exclusion:

a) Reprobacion de las eval uaciones promacional es correspondientes a cada afio.

b) Reprobacion de tres (3) evaluaciones de la interpretacion de texto de idiomainglés, en la
evaluacion promocional, a finalizar la Residencia.

¢) No haber completado y aprobado el ochenta por ciento (80 %) de la actividad
programaday realizada en las pruebas de evaluacion respectiva.

d) Ausencia o falta prolongada que supere € veinte por ciento (20 %) de las actividades
programadas, y sin la correspondiente solicitud ante el Comité de Residencias Psicoldgicas
y Su autorizacion, o no reintegrarse a su actividad una vez desaparecida la causa que genere
aquella.

e) Ausencia o falta prolongada autorizada que no supere el cincuenta por ciento (50 %) de
las actividades programadas durante €l afio y no aprobacion de los examenes exigidos para
continuar con el programa.

f) Falsedad en | as certificaciones presentadas para su ingreso en laRPU.

g) Evidencia que, mientras gerce la RPU sea en actividad o durante licencia o ausencia
autorizada, desempefia otra actividad remunerada oficial o privada.

Articulo 22.- El Procedimiento que se debera aplicar parala exclusion de un residente; serd
el previsto en el Articulo 23inc. f).

TITULO VI - REGIMEN DISCIPLINARIO

CAPITULO | - Causas, Formade Aplicacion

Articulo 23.- El persona no podré ser objeto de medidas disciplinarias sino por las causasy
procedimientos que este reglamento determina. Sin perjuicio de las responsabilidades
civilesy penales serén pasibles de las siguientes sanciones:

a) Llamado de atencién en privado.

b) Apercibimiento por escrito.

¢) Suspension de hasta 10 dias corridos, con prestacion de serviciosy sin goce de haberes.
d) Suspension hasta 30 dias corridos, con prestacion de serviciosy sin goce de haberes.



€) Suspensién por tiempo indeterminado, sin prestacion de servicios y sin goce de haberes,
cuando se le instruya sumario administrativo.

f) Exclusion de las residencias.

a) Llamado de Atencidn en Privado: Serén objeto de esta sancién las consideradas faltas
leves, semprey cuando €l residente no contare con algun antecedente previo similar, la que
serd aplicada por €l instructor, dejando constancia escrita de la sancion aplicada en su legajo
personal, con lafirmade notificacion del residente sancionado.

* Se consideran faltas leves:

- Inasistencia no justificada, a clase tedrica o préactica asignada.

- Incumplimiento en €l horario establecido.

- Desobediencia a las indicaciones del Docente, Instructor o Jefe de Servicio o Jefe de
Guardia.

b) Apercibimiento por Escrito: Se aplicaréd esta sancion en los supuestos de faltas leves
reiteradas, o faltas consideradas graves no reiterada.

* Se consideran faltas graves:

- Laausenciaaunaguardiasin aviso 0 sin causa justificada.

- Ausencia sin aviso por un periodo mayor de 24 Horas.

- Actitud o conducta que se considere lesiva ala dignidad o consideracion moral personal y
al publico.

- Negligenciaen el cumplimiento de sus funciones.

¢) Suspension de hasta 10 dias corridos con prestacion servicios y sin goce de haberes. Se
aplicaraen el caso de faltas consideradas, muy graves o reiteracion de faltas graves.

* Se consideran faltas muy graves:

- Ausencia ados guardias sin aviso; alternadas o consecutivas.

- Ausenciasin aviso por un periodo mayor de 48 horas.

- Abandono de servicio; sin autorizacion del instructor o jefe del servicio.

- Negligencias en e cumplimiento de las funciones asistenciales en donde pudiere correr
riesgo lavidadel paciente o laintegridad fisica del mismo.

- Abandono de guardia sin autorizacion del instructor, jefe del servicio o jefe de guardia. La
autorizacion debe otorgarse por escrito en duplicado, haciéndose entrega de una €llas a
residente.

d) Suspension de hasta 30 dias corridos: Con prestacion de servicios y sin goce de haberes
aguel que hubieraincurrido en méas de dos faltas muy graves, 0 mas de tres faltas graves. En
este supuesto la suspension laaplicara el Ministerio de Salud.

€) Suspension por tiempo indeterminado sin prestacion y sin goce de haberes. Sera pasible
de suspension €l residente a quien se le hubiera imputado la comision de un ilicito, ya sea
en el servicio o fuera de é, mientras se sustancie judicialmente la causa, o € sumario
administrativo.

f) Exclusion de las Residencias por causas disciplinarias: Sera excluido de las Residencias
el queincurraen las siguientes causales:

- Reincidencia de més de dos faltas muy gravesy de maés de tres faltas graves.

- Ausencia sin aviso por més cinco (5) dias, salvo caso fortuito o fuerza mayor.

- Falta o transgresion reiterada en el cumplimiento de sus tareas, falta, trasgresion o
desobediencia reiterada, respecto del superior en actividad del servicio.

- Faltas alaética profesional.

- Falta reiterada a la conducta decorosa, que debe observar, para con Sus superiores,
comparierosy a publico en general.

- Delito, cuando sea doloso y con sentencia firme aln cuando no afecte la dignidad de la
I nstitucién.

Articulo 24.- Solicitudes y Sanciones. Forma de Aplicacion:

a) Llamado de atencién privado: Sera aplicado por € Jefe de Residentes o por e Jefe de
Servicio o € Instructor, si correspondiere a su area, por escrito y con comunicacion a los
Instructores.

b) Apercibimiento por escrito y suspension de hasta 10 dias corridos. Seré solicitado por €l
Instructor docente de la Residencia Psicoldgica o por €l jefe de servicio, si correspondiere;



al érea de Recursos Humanos dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica.

¢) Suspension por 30 dias corridos y suspension por tiempo indeterminado: El Instructor
docente de la Residencia Psicol6gica o por € jefe de servicio, si correspondiente; al érea de
Recursos Humanos dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica, y aplicado por €l
Ministerio de Salud.

d) Exclusién de las Residencias. Sera solicitado por € area de Recursos Humanos
dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica y aplicado por € Ministerio de Salud y
previo dictamen del 1.U.C.S. de la Fundaciéon H. A. Barceld si es por causas académicas
previstas en el Articulo 21.

TITULO VII - Procedimiento de los Recursos

CAPITULO - Delos Recursos

Articulo 25.- Toda declaracion de la Administracién que produzca efectos juridicos
individuales o inmediatos, podra ser objeto de impugnacién mediante los recursos que se
regulan en este Reglamento. En lo que respecta a los recursos, es de aplicacion lo dispuesto
enel Art. 6y 7 del presente reglamento, en su parte pertinente.

Articulo 26.- Las sanciones previstas en e Titulo VI Capitulo | del Régimen Disciplinario
del presente reglamento, podran ser objeto de |os recursos que se tratan en esta seccion.
Seccion | - Recurso de Reconsideracion

Formay Plazos

Articulo 27.- El Recurso de Reconsideracion, se interpondra por escrito y fundadamente por
ante la autoridad administrativa de la que emand el acto impugnado, directamente, por ante
la autoridad que debe resolverlo en dltima instancia dentro de los cinco (5) dias siguientes a
lanotificacion del acto sancionatorio o de la Resolucion del recurso de reconsideracion.
Seccién 11 -Recurso Jerérquico

Formay Plazos

Articulo 28.- El Recurso Jerarquico deberainterponerse dentro del término de cinco (5) dias
apartir del acto sancionatorio o de laresolucion del recurso de reconsideracion.

Articulo 29.- Tanto la suspensién por tiempo indeterminado como la exclusién de la
Residencia Psicol 6gica Universitaria, sblo podra disponerse previa vista a imputado por €l
término de cinco (5) dias a los fines de su defensa y ofrecimiento de prueba, debiendo
acompafar la documentacion e instrumental en ese término.

Articulo 30.- Dentro de los diez (10) dias siguientes e 1.U.C.S. de la Fundacion H. A.
Barcel6, Director del Hospital, Jefe de Residentes, Jefe de Guardia, Jefe de Dependencia,
deberdn ofrecer la prueba invocada. Producida la prueba, se correra traslado a las partes
intervinientes por e término de cinco (5) dias a fin de que aleguen sobre € mérito de la
misma, vencido €l cual, sin que las partes hayan hecho uso de este derecho, se les dara por
decaido el mismo y se continuara la causa hasta la resolucién definitiva.

Articulo 31.- Contra la resoluciéon definitiva del Ministerio de Salud que agota la via
administrativa, sblo serd procedente el recurso de reconsideracion por ante € Ministerio de
Salud, € que deberainterponerse dentro de los cinco (5) dias posteriores ala notificacion de
laresolucion.

Seccion 1 - Plazos

Articulo 32.- Todos los plazos previstos en € siguiente reglamento se cuentan con dias
habiles y se computaran a partir del diasiguiente a de la notificacion.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Articulo 33.- Todas las situaciones no previstas en € presente reglamento, serén resueltas
por el Ministerio de Salud.

REGLAMENTO DE RESIDENCIAS DE OBSTETRICAS

TITULOI - AMBITO DE APLICACION

Articulo 1°.- El presente Reglamento regula el Programa de Residencia Obstétrica (RO) que
se desarrollara en dependencias del Ministerio de Salud y Accién Social de la Provincia de
Catamarca.

Articulo 2°.- El Sistema de RO y e cumplimiento del Programa de RO dependera
administrativamente del Departamento de Formacion de Recursos Humanos en Salud
dependiente de la Subsecretaria en Salud Publica.



TITULOII - DEFINICION Y ESTRUCTURA DE RESIDENCIA OBSTETRICA

Articulo 3°.- Se define a RO como un sistema de formacion de Post-Grado destinado a
profesionales obstétricas universitarias, con una duracion de tres (3) afios, que tiende a
completar su periodo de formacion de grado.

Articulo 4°.- La estructura de la RO constara de Residentes, Jefe de Residentes, Instructor
de Residentes, Docentes, Coordinador de Residencia y Departamento de Formacion de
Recursos Humanos en Salud.

TITULO Il - DE LOS CONCURSOS

CAPITULOI

Articulo 5°.- El [lamado a concurso a RO se efectuara en los Establecimientos Estatales de
Salud y medios de Difusion Masivos. El llamado a Concurso de RO se publicara en el
Boletin Oficial, ali se exhibiran las bases y condiciones que regiran la inscripcion, asi
como también lugar, fechay hora del concurso.

Articulo 6°.- Requisitos que deben reunir los aspirantes aintegrarse en € Programa de RO:
1. Ser argentino nativo o por opcion.

2. No llevar mas de 5 afios de Egresado, desde la fecha de obtencién del titulo habilitante
hasta |lafecha de cierre de lainscripcion al concurso.

3. No tener més de 35 afios de edad.

4. Ser egresado de Universidad Nacional o Universidad autorizada por el Ministerio de
Educacion de la Nacion.

5. Copiade 12y 22hojadel D.N.I.

6. Certificado Analitico autenticado por la Universidad otorgante con contabilizacion de
aplazos.

7. Fotocopia autenticada por la Universidad otorgante, del titulo de Obstétrica, por ante
escribano publico o funcionario publico autorizado.

8. Certificado de antecedentes Penales, expedido por la Policia Provincial.

9. Un (1) Curriculum Vitae, y dos (2) nominales con fotocopias, debidamente foliadas.

10. Nota por duplicado dirigida a Ministerio de Salud y Accién Social, por la que se
presente al concurso, como aspirante a cubrir cargo.

11. Formulario de Inscripcion a RO firmado por € postulante, los datos ali consignados
tendrén caracter de Declaracion Jurada.

Articulo 7°.- La documentacion debera ser presentada en un sobre adecuado sin cerrar, en
su portada deberan constar los siguientes datos. Nombres y Apellidos del postulante,
domicilio, N° telefonico, Residencia parala cua concursa.

Articulo 8°.- La documentacion que se presente tiene caracter de Declaracion Jurada, la
misma serd verificada, autenticada y foliada por €l recepcionista de las inscripciones, contra
presentacion de los originales. Al finalizar dicho acto se procedera al cierre del sobre en
presencia del aspirante.

Articulo 9°.- La falta de presentacion, de alguno de los requisitos expresados en € articulo
5° sera causal, para considerar a postulante como no inscripto a momento en que el
tribunal evalle los requisitos de admisibilidad. Se dara constancia por secretaria del
cumplimiento de todos los requisitos, la que debera ser presentada completa por €l aspirante
el diadel examen.

Articulo 10.- De quedar cupos vacantes, luego de efectuarse el concurso, la Subsecretaria de
Salud Publica [lamara a nuevo concurso.

CAPITULOII - CALIFICACION DEL CONCURSO

Articulo 11.- La seleccion de aspirantes se realizard mediante evaluacion surgida de las
siguientes variables:

a) Promedio General de la Carrera.

b) Examen Escrito.

¢) Entrevista Personal.

Inc. 1° @) Promedio General de la Carrera: Se computara en escaa de 0 a 10 con
contabilizacion de aplazos.

b) Examen Escrito: Se hara en base a cien (100) preguntas con respuestas de opciones
multiples. Las preguntas se referirdn a temas y/o asignaturas del eje profesional de la



curricula de grado. Cada respuesta correcta tendra un valor de 1 punto. Se considera
Examen escrito, aprobado y apto para pasar a la Entrevista Personal, cuando € puntaje
obtenido sea el 60 %, 0 60 puntos o0 més.

c) Entrevista Personal: Pasaran a la entrevista aquellos aspirantes que hayan aprobado el
examen de multiple choice. La misma tendra un valor de dos (2) puntos resultante del
promedio de los puntgjes parciales otorgados por cada uno de los integrantes del Tribunal
del Concurso. El Tribunal valorara s € aspirante responde a perfil del residente
determinado previamente, Curriculum Vitae del postulante, espiritu de trabajo en equipo,
flexibilidad de opiniones y criterios para el andlisis de problemas y capacidad de respuesta
en la busgueda de soluciones alternativas en salud.

Inc. 2° El Tribunal del Concurso que realizara la entrevista personal estara conformado por:

Alternativa l

- Un representante del area de Formacion de Recursos Humanos en Salud dependiente de la
Subsecretaria de Salud Publica

- Un representante de |a Facultad de Ciencias de la Salud.

- Jefe de Servicio de la Maternidad del H.I.S.J.B. 0 un representante que designe el
Director.

Alternativa 2

- Jefe de Servicio delaMaternidad del H.1.S.J.B.

- Un representante del area de Formacion de Recursos Humanos en Salud dependiente de la
Subsecretaria de Salud Publica

- Un representante de la Division de Docencia e Investigacion del H.1.S.J.B.

Veedor: podra estar presente en e momento de la Entrevista Personal un veedor designado
por la Subsecretaria de Salud Publica, €l que seincorporaa tribuna sin voto.

Solo deberan estar presentes |os miembros del tribunal.

Inc. 3° Evaluacion Final: Esta resultara de la sumatoria del puntaje resultante del Inc. 1° a),
b) y c).

Inc. 4° Publicacion: Los resultados de los Aspirantes al Concurso de seleccion de RO seran
expuestos en transparente, cada uno de los valores establecidos en el Inc. 1° a), b), ¢) e Inc.
3°, durante dos (2) dias habiles a partir de la evaluacion de los resultados.

CAPITULO Il - DE LA ASIGNACION DE CARGOS

Articulo 12.- La asignacién de cargos de la residencia, se hara conforme al orden de mérito
resultante del puntaje obtenido por los concursantes en la evaluacion final.

Se cubriran los cargos de Residentes Rentados conforme a las becas otorgadas por el
Decreto -S- N° 677 de fecha 13MAT2004.

1. Al momento de asumir e cargo, €l Residente debera poseer Matricula Provincia
habilitante para el gercicio delaProfesion.

2. Seguro de Mala Praxis.

3. Ser apto psiquica y fisicamente. Presentar e Certificado de Apto Médico por la
Institucion que la Subsecretaria de Salud Publica designe.

4. Vacunacion.

5. Los Residentes Rentados deberan suscribir el Contrato en la Subsecretaria de Salud
Publica.

CAPITULO IV - PROCEDIMIENTO DE LOS RECURSOS DEL CONCURSO

SECCION | - FORMALIDADES DE LOS RECURSOS

Articulo 13.- Los Recursos deberan presentarse por escrito, redactados a maquina, o
manuscrito en tinta y forma legible, en idioma nacional, salvandose toda testadura,
enmienda o paabras interlineadas. Serdn suscriptos por e interesado 0 por sus
representantes legales o apoderados. Contendra Nombre, Apellido, indicacion de identidad,
domicilio real y constituido € especial o procesal. Debera redactarse la relaciéon de los
hechos, y si |o considerase pertinente, |la norma en la que funda su derecho.

Articulo 14.- Los Recursos deberan presentarse, por €l interesado dentro de los cinco (5)
dias habiles siguientes del acto impugnable del Articulo 11.

SECCION Il - RECURSO DE RECONSIDERACION



FORMA Y PLAZOS

Articulo 15.- El Recurso de Reconsideracion se interpondra por escrito debidamente
fundado ante € Tribunal, quien debera resolverlo, con fundamentacién amplia. La decisién
recaida al resolver este recurso seraimpugnable por via de recurso jerérquico.

SECCION |1l - RECURSO JERARQUICO, FORMA, PLAZO Y PROCEDIMIENTO
Articulo 16.- El Recurso Jerarquico se interpondra por escrito y fundadamente por ante €l
Tribunal, en forma subsidiaria con € de Reconsideracion o dentro de los cinco (5) dias
habiles siguientes de notificada la resolucion recaida sobre € de reconsideracion; quien lo
elevard junto con todas las actuaciones pertinentes al Ministerio de Salud y Accién Social
dentro de las 48 horas hébiles siguientes a su presentaciéon a fin de que se resuelva. La
Resolucion del Ministerio de Salud y Accion Social de la provincia de Catamarca agota la
instancia administrativa.

SECCION IV - ACTOS IMPUGNABLES

Articulo 17.- Se consideraran en esta seccion, las Unicas causas impugnabl es.

1. Vicios de forma o procedimiento.

2. Aplicacion erroneadel puntaje asignado, conforme lo establece € Articulo 4°.

TITULO IV

CAPITULOI - DE LOSDERECHOS Y DEBERES DE LOS RESIDENTES

Articulo 18.- El residente tendré derecho a:

1. Si es Rentado, tendra derecho a recibir una remuneracion mensual, la que se determinara
conforme a sistema de becas establecida por € Ministerio de Salud de la Nacion.

2. Cuando se trate de Residencias que se desarrollen en los Hospitales Escuelas, que se le
suministre alojamiento, comida, durante la Residenciay en el horario de cumplimiento de
sus funciones en la medida de las posibilidades de la Institucion.

3. Un régimen de licencia anual, conforme lo establece el Articulo 17.

4. Justificar sus inasistencias conforme lo establece el Articulo 17.

5. Renunciar a cargo.

6. Imponer Recursos.

7. A desarrollar actividades de capacitacion e investigacion, siempre que las mismas no
ateren el normal funcionamiento del servicio que presten y sean las mismas inherentes ala
especialidad que cursa

8. Menciones.

9. El Residente No Rentado, podra realizar tareas rentadas extra hospitalarias, previa
comunicacion y autorizacion del instructor docente, fuera del horario del Programa de
Residencias.

CAPITULOII - OBLIGACIONES DE LOS RESIDENTES

Articulo 19.- Sin perjuicio de los deberes que impongan las leyes, decretos y resoluciones
especiales, €l Residente esta obligado a:

a) Firmar & convenio de asuncion a cargo, €l lugar, fechay hora dispuesto por |a autoridad
de aplicacién. Su incomparecencia injustificada, dejard autométicamente al postulante
seleccionado fuera de la RO, debiendo disponerse la cobertura de la vacante con e
postulante que le siguiera en €l orden de mérito resultante del concurso.

b) El Residente Rentado debera desempefiarse exclusivamente en el cargo de Residente no
pudiendo desempefiarse en otra funcion publica o privada. Su transgresion sera causal de
exclusion delaRO.

¢) Cumplir con toda las actividades establecidas en €l programa de la residencia. Siendo
responsabl e de asistir pacientes, bajo la supervision de sus jefes respectivos.

d) Readlizar €l trabajo en tiempo completo (dedicacion exclusiva) cumpliendo con el horario
de ocho (8) horas diarias como minimo de lunes a viernes y de cuatro (4) horas los dias
sabados como minimo, salvo que la naturaleza de servicio que preste la Institucion y su
sistema particular de trabajo, justifique laimplementacion en ella en un horario discontinuo.

€) Cumplir con las guardias de 24 horas, segun las necesidades de la Institucion a la que
pertenece, las mismas no podran exceder de ocho (8) guardias mensuales ni dos (2)
consecutivas.



f) Cumplir integramente e horario establecido para la guardia, sin poder ausentarse sin
causa debidamente justificada, y previa autorizacion del Jefe de Guardia firmada en hoja de
ruta, el que designara reemplazante durante €l periodo en que se ausente.

CAPITULO 1Il - CONDICIONES, DERECHOS, OBLIGACIONES 'Y FUNCIONES DEL
JEFE DE RESIDENTES

Articulo 20.- Podra ser Jefe de Residentes un egresado del ultimo afio de la RO, que haya
dado cumplimiento en forma satisfactoria tanto al Programa de RO como a lo establecido
por €l presente Reglamento.

Articulo 21.- El Instructor, Coordinador de la Residenciay €l Departamento de Formacién
de Recursos Humanos en Salud fijarén las condiciones que consideren pertinentes para la
seleccion de este cargo.

Articulo 22.- Derechosy Obligaciones del Jefe de Residentes:

- El Jefe de Residentes intervendré en las eval uaciones de | os residentes.

- En caso de incumplimiento de sus obligaciones o mal desempefio de sus funciones, podran
darse por finalizadas las mismas.

- Podra concurrir a reuniones cientificas o eventos de formacion, previa autorizacion del
Instructor y Coordinacion de la Residencia.

- Al finalizar su Jefatura en tanto y en cuanto su desempefio hubiera resultado satisfactorio,
el Ministerio de Salud y Accion Socia |e extendera un certificado.

- Se gustard a mismo régimen de licencias, remuneracion, disciplinario y de exclusion que
se aplicaal residente como |o establece e presente reglamento.

- En caso que deba intervenir en un hecho que conlleve connotaciones legales debera
comunicarlo en formainmediata al Instructor y Coordinador de la Residencia.

Articulo 23.- Son funciones del Jefe de Residentes:

- Organizar, coordinar y supervisar las actividades de los residentes dentro del Programa de
RO.

- Reunirse diariamente con los residentes, para andlizar y tratar el normal desarrollo de las
actividades.

- Reunirse semanalmente con Coordinador e Instructor de la Residencia a fin de tratar los
problemasy coordinar las actividades.

- Confeccion del cronograma de las actividades docentes conjuntamente con Instructor y
Coordinacion de la Residencia.

- Coordinar actividades con otras residenciasy servicios.

CAPITULOIV - OBLIGACIONES Y FUNCIONES DEL INSTRUCTOR

Articulo 24.- El Instructor de la Residencia sera designado por e Departamento de
Formacion de Recursos Humanos en Salud.

Articulo 25.- El Instructor de la Residencia dependera directamente del Departamento de
Formacion de Recursos Humanos en Salud.

Articulo 26.- Son funciones del Instructor de la Residencia:

- En forma conjunta con el Coordinador de la Residencia actualizar y supervisar el
Programa de RO, con el propdsito de garantizar una formacion de excelencia.

- Supervisar conjuntamente al Coordinador de |la Residencia el desempefio de |os residentes
y Jefe de Residentes en lo que respectaalo profesional, ético y personal.

- Coordinar reuniones cientificas y de debate sobre problemas de salud con los residentes,
Jefe de Residentes y Coordinacion de la Residencia.

- Coordinar junto a Jefe de Residente y Coordinacion de la Residencia las actividades y
seleccionar docentes para un optimo nivel en €l desarrollo de las clases tedricas.

- Reunirse mensualmente junto a Coordinador de la Residencia para evaluar el progreso del
Programa de ROy tratar |os problemas que pudieran surgir.

- Se relevara a Instructor de sus funciones en caso de incumplimiento en sus funciones,
previo informe elevado a Departamento de Formacion de Recursos Humanos en Salud del.
CAPITULO V - OBLIGACIONES Y FUNCIONES DEL COORDINADOR DE LA
RESIDENCIA

Articulo 27.- El Coordinador de la Residencia es el responsable directo del cumplimiento
del Programade RO.



Articulo 28.- ElI Coordinador de la Residencia ser4 designado por e Departamento de
Formacion de Recursos Humanos en Salud.

Articulo 29.- El Coordinador de la Residencia dependera directamente del Departamento de
Formacién de Recursos Humanos en Salud.

Articulo 30.- Son funciones del Coordinador de la Residencia:

Actualizar y supervisar el Programa de RO, con el propdsito de garantizar una formacién de
excelencia

Coordinar y seleccionar junto al Jefe de Residentes e Instructor las actividades y docentes
para un optimo nivel en e desarrollo de las mismeas.

Organizar reuniones de carécter cientifico.

Organizar reuniones mensuales con Jefe de Residente e Instructor para evaluar € progreso
del Programade ROy tratar |os problemas que pudieran surgir.

Supervisar junto a Instructor y Jefe de Residentes el desempefio de los residentes en lo que
respectaalo profesional, éticoy personal.

Se relevard a Coordinador de sus funciones en caso de incumplimiento en sus funciones,
previo informe elevado a Departamento de Formacién de Recursos Humanos en Salud.
CAPITULO VI - OBLIGACIONES DE CARACTER ACADEMICO

Articulo 31.- El Residente debera cumplir con las obligaciones académicas exigidas por €l
Programade laRO:

a) La confeccion de la historia clinica correspondiente a los pacientes que ingresen a su dia
de guardia como la de aquellos que se encuentran en sala. Siendo ademas responsable de la
atencién que instituye, siempre bajo la supervision de sus jefes respectivos.

b) Presenciar larevistade salas.

¢) Comunicar a finalizar laguardia, las necesidades y estado de |os pacientes asistidos.

d) Asistir alos ateneos, jornadas cientificas y atodos los cursos de postgrado exigidos en la
especialidad que cursa.

€) Haber demostrado su capacidad para interpretar la literatura Médico Cientifica en idioma
inglés durante una evaluacion promocional.

TITULOYV - PARTE ACADEMICA

CAPITULOI - PLANIFICACION ACADEMICA

Articulo 32.- La RO tendra un programa que sera confeccionado de acuerdo alo establecido
por e Departamento de Formacion de Recursos Humanos en Salud dependiente de la
Subsecretaria de Salud Publica

CAPITULO Il - DE LA EVALUACION, PROMOCION Y EGRESO DE LOS
RESIDENTES

Articulo 33.- El desempefio del residente durante el afio en curso se efectuara mediante:

- Evaluaciones trimestrales a cargo de Jefe de Residentes, Instructor y Coordinador de la
Residencia, donde se val orara aspectos cognoscitivos, de procedimiento y actitudinales.

- Evaluacién escrita de conocimientos seguin |o estipulado en € programa de RO.

Articulo 34.- Las promociones de residentes a cursos superiores serén por:

- Evaluaciones efectuadas por €l Jefe de Residentes, Instructor y Coordinador de la
Residencia, donde se val orara aspectos cognoscitivos, de procedimiento y actitudinales.

- Evaluacion escrita de conocimientos segun lo estipulado en el programa de RO.

Articulo 35.- El residente del dltimo afio a los fines de su egreso debera aprobar la
evaluacion de conocimiento, conforme la modalidad de la residencia, ademas de los
requisitos exigidos por el Programa de RO.

Articulo 36.- Una vez finadizadas las evauaciones correspondientes se elevara a
Departamento de Formacion de Recursos Humanos en Salud el informe pertinente de cada
residente con el objeto de efectuar |as promaociones, egresos o bajas correspondientes.
CAPITULO 1Il - FUNCION Y COMPETENCIA DE LOS ORGANOS DE LA
RESIDENCIA OBSTETRICA

Articulo 37.- La autoridad de aplicacion del Reglamento de la RO es resorte del Ministerio
de Salud y Accién Social.

Articulo 38.- Es competencia del Departamento de Formacién de Recursos Humanos en
Salua:



1. Proponer y aprobar las cétedras, unidades hospitalarias en que se desarrollara el
programade laRO.

2. Establecer y/o proponer normas parala elaboracién del programa de RO.

3. Aprobar €l programa delaRO 'y su actualizacion anual.

4. Elaborar y gjecutar € Illamado a concurso de seleccion para la RO y proponer al
Ministerio de Salud y Accién Social el nombramiento de |os seleccionados para los cargos
respectivos.

5. Establecer pasantias o rotaciones periddicas y obligatorias que se incorporen a programa
correspondiente y cuando contribuya a mejorar laformacion de los residentes.

6. Establecer la concurrencia de los residentes a cursos de relevancia cientifica para su
formacion con carécter obligatorio, facilitar y coordinar sus asistencias.

7. Evaluar y controlar anuamente el desarrollo del sistema de RO y & cumplimiento del
programa y establecer los gustes y modificaciones que fueran necesarias para su
mejoramiento.

8. Participar por intermedio de un representante con categoria, de profesor regular de la
misma asignatura o asignatura afin, en los tribunales de las evaluaciones promocionales y
finales de los Residentes.

9. Supervisar el cumplimiento de las funciones de los integrantes del Comité de Residencias
Hospitalarias.

TITULO VI - REGIMEN DE LICENCIAS - REGIMEN DE REMUNERACIONES -
REGIMEN DE EXCLUSIONES

CAPITULOI - DELASLICENCIAS, JUSTIFICACIONES Y RECUPERACION

Articulo 39.- El régimen de justificaciones y franquicias se regira por €l Decreto-Acuerdo
N° 1875/94, que forma parte del presente reglamento incorpordndose como anexo |.

Se establece como modalidad propia de la residencia, que las licencias anuales se
concederan de la siguiente manera: veinte (20) dias anuales corridos, la misma se concedera
a pedido del interesado y siempre que por razones de servicio lo permitan esta licencia
podra fraccionarse, pero Unicamente en dos (2) periodos. En caso de fraccion, la misma se
podra usufructuar en el periodo comprendido entre el 1 de Diciembre del afio a que
corresponde y la primera semana de marzo, otorgandose en esta oportunidad catorce (14)
dias. La segunda fraccion la podra solicitar a partir de la primera semana de julio,
concediéndosel e Unicamente seis (6) dias. Este beneficio sera otorgado previo conocimiento
y criterio del Instructor y/o Jefe de Residentes.

Articulo 40.- Todas las justificaciones por enfermedad se regirén por los procedimientos
establecidos en la legislacion vigente y toda otra norma que a efecto se dicte, debiendo
asistir alaDivision de Medicina de Trabgjo; Legal e Higiene de Seguridad del Hospital San
Juan Bautista, u otro organismo que la Subsecretaria de Salud Publica determine en el
futuro.

Articulo 41.- Es sistema de recuperacion de residencias que se establece de licencia por
afecciones o lesiones de largo tratamiento y maternidad es:

a) El residente que se integra a la actividad, y luego de haber usufructuado una licencia por
el término de 30 a 180 dias, su recuperacion sera sujeto a lo que arbitre e Comité de
Residencias. Los periodos usufructuados de licencias serdn computados desde el primer dia
delicencia

b) El residente que se integra a la actividad después de 180 dias pierde la beca, continuando
desde €l afio que degjo la actividad, con la formacion académica no rentada.

¢) Para el caso que se presente una nueva afeccion, o recidiva perderalabecay laresidencia
sin derecho a plantear recurso alguno.

CAPITULO Il - RENUNCIAS

Articulo 42.- El residente en caso de renunciaala RO, debera

a) Elevar su renuncia por escrito y debidamente fundamentada ante el instructor quien lo
elevaala Subsecretaria de Salud Publicay ésta ala Facultad de Ciencias de la Salud.

b) Una vez presentada su renuncia, €l residente debera continuar cumpliendo sus funciones
por treinta (30) dias corridos, salvo que € instructor de la residencia autorizare su
apartamiento inmediato.



c¢) En el caso que e renunciante sea alumno de primer afio podra ser reemplazado conforme
al orden de mérito establecido en e concurso de seleccion dentro del término maximo de
cuarentay cinco (45) dias siguientes alainiciacion del programa.

CAPITULO Il - EXCLUSIONES POR CAUSAS ACADEMICAS

Articulo 43.- Ademés de las previstas en e régimen disciplinario, serdn causas de
exclusion:

a) Reprobacion de las evaluaciones promocional es correspondientes a cada afio.

b) Reprobacion de tres (3) evaluaciones de la interpretacion de texto de idiomainglés, en la
evaluacion promocional, a finalizar laresidencia.

¢) No haber completado y aprobado el ochenta por ciento (80 %) de la actividad
programaday realizada en | as pruebas de eval uacion respectiva.

d) Ausencia o falta prolongada que supere el veinte por ciento (20 %) de las actividades
programadas, y sin la correspondiente solicitud ante el comité de residencias y su
autorizacion, 0 no reintegrarse a su actividad una vez desaparecida la causa que genere
aguella

€) Ausencia o falta prolongada autorizada que no supere el cincuenta por ciento (50 %) de
las actividades programadas y no aprobacion de los examenes exigidos para continuar con
el programa.

f) Falsedad en las certificaciones presentadas para su ingreso en la ROU.

g) Evidencia que, mientras gerce la RUO sea en actividad o durante licencia o ausencia
autorizada, desempefia otra actividad remunerada oficia o privada.

Articulo 44.- El procedimiento que se debera aplicar parala exclusion de un residente, sera
el previsto en e articulo 23 inciso f).

TITULO VIl - REGIMEN DISCIPLINARIO

CAPITULOI - CAUSAS, FORMA DE APLICACION

Articulo 45.- El personal no podra ser objeto de medidas disciplinarias sino por las causas y
procedimientos que este reglamento determina. Sin perjuicio de las responsabilidades
civilesy penales seran pasibles de | as siguientes sanciones:

a) Llamado de atencion.

b) Apercibimiento por escrito.

) Suspension de hasta 10 dias corridos, con prestacion de serviciosy sin goce de haberes.

- Delito, cuando sea doloso y con sentencia firme aun cuando no afecte la dignidad de la
institucion.

Articulo 46.- Solicitudes y sanciones: Forma de aplicacion:

a) Llamado de atencién privado: Sera aplicado por €l jefe de residencia o por € jefe de
servicios o € instructor, si correspondiere a su &rea, por escrito y con comunicacion a los
instructores.

b) Apercibimiento por escrito y suspension de 10 dias corridos. Sera solicitado por €l
instructor docente de la ROU o por € jefe de servicio, s correspondiere, a érea de
formacién de Recursos Humanos dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica

¢) Suspension por 30 dias corridos y suspension por tiempo indeterminado: El instructor
docente de la ROU o por € jefe de servicio, si correspondiere a area de Formacion de
Recursos Humanos en Salud dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica.

d) Exclusion de laresidencia: Sera solicitado del area de Formacion Recursos Humanos en
Salud dependiente de la Subsecretaria de Salud Publica y aplicado por €l Ministerio de
Salud Publicay Accién Socia previo dictamen de la U.N.Ca. si es por causas académicas
previstas en el Articulo 21.

TITULO VIII - PROCEDIMIENTO DE LOS RECURSOS

CAPITULOI - DE LOS RECURSOS

Articulo 47.- Toda declaracion de la administracion que produzca efectos juridicos
individuales e inmediatos, podra ser objeto de impugnacion mediante los recursos que se
regulan en este reglamento. En lo que respecta a |os recursos, es de aplicacién lo dispuesto
en el Articulo 6° y 7° del presente Reglamento, en su parte pertinente.

Articulo 48.- Las sanciones previstas en € Titulo VI Capitulo | del Régimen Disciplinario
del presente Reglamento, podran ser objeto de |os recursos que se tratan en esta seccion.



Seccion | - Recurso de Reconsideracion

Formay Plazos

Articulo 49.- El recurso de reconsideracion, se interpondra por escrito fundadamente por
ante la autoridad administrativa de la que emana el acto impugnado, directamente, por ante
la autoridad que debe resolverlo en Ultimainstancia dentro de los cinco (5) dias siguientes a
lanotificacion del acto sancionatorio o de la resolucion de recurso de Reconsideracion.
Seccion I - Recurso Jerarquico

Formay Plazos

Articulo 50.- El Recurso Jerarquico debera interponerse dentro del término de cinco (5) dias
apartir del acto sancionatorio o de laresolucion del recurso de reconsideracion.

Articulo 51.- Tanto la suspension por tiempo indeterminado como la exclusion de la ROU
solo podra disponerse previavistaa imputado por € término de cinco (5) dias alos fines de
su defensay ofrecimiento de prueba, debiendo acompafiar |a documentacién e instrumental
en su defensa.

Articulo 52.- Dentro de los diez (10) dias siguientes la Facultad de Ciencias de la Salud,
Director del Hospital, Jefe de Residentes, Jefe de Guardia, Jefe de Dependencia, deberan
ofrecer la prueba invocada. Producida la prueba, se correra traslado a las partes
intervinientes por e término de cinco (5) dias a fin de que aleguen sobre € mérito de la
misma, vencido € cual, sin que las partes hallan hecho uso de este derecho, se les dara por
decaido €l mismo y se continuara la causa hasta la resolucion definitiva.

Articulo 53.- Contra la resolucion definitiva del Ministerio de Salud y Accién Social que
agota la via administrativa solo sera procedente el recurso de reconsideracion por ante el
Ministerio de Salud y Accion Social, € que debera interponerse dentro de los cinco (5) dias
posteriores ala notificacion de la resolucion.

Seccion 11 - De los Plazos

Articulo 54.- Todos los plazos previstos en e siguiente reglamento se cuentan con dias
habiles y se computaran a partir del diasiguiente a de la notificacion.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS

Articulo 55.- Segun lo establecido en articulo 4° inc. 2° y solo por la primera seleccion de
aspirantes, correspondiente a afio 2003, se propone como dternativa 3 para la
conformacion del Tribunal:

- Un representante del area de Formacion de Recursos Humanos en Salud dependiente de la
Subsecretaria de Salud Publica

- Un tutor de laROU de la Facultad de Ciencias de la Salud.

- Instructora de la Residencia Obstétrica de la Provincia de Santiago del Estero.
DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS

Articulo 56.- Todas las situaciones no previstas en € presente reglamento, serén resueltas
por el Ministerio de Salud.

REGLAMENTO DE RESIDENCIA DE ENFERMERIA EN SALUD PUBLICA

ANEXO |

REGLAMENTO DE RESIDENCIAS DEL MINISTERIO DE SALUD

CAPITULOI -

Articulo 1.- DEFINICION: La Residencia de Enfermeria en Salud Publica; es un sistemade
formacion de Post-grado destinado a Licenciados en Enfermeria, de reciente graduacion que
tiene por objeto completar la formaciéon integral del profesional, gercitndolo en €l
desempefio responsable y eficiente de la Especiaidad en que se esta capacitando. El
Sistema de Residencias se debe desarrollar en un servicio de reconocida capacidad Docente,
régimen de tiempo completo con dedicacion exclusiva, remuneracion adecuada y duracion
de acuerdo a Programa. Esto se alcanzard mediante la dedicacion y €jecucion personal, con
la adecuada supervision de los actos de capacitacion con progresiva complegjidad y
responsabilidad. Se promoveran los principios Eticos y Morales inherentes a la profesion.
Pretende otorgar a Residente la capacidad para continuar con su auto educacion,
promoviendo su aptitud para impulsar €l perfeccionamiento sanitario de la Comunidad
donde intervenga.

Articulo 2.- El sistema de Residencias dependera administrativamente del Dpto. de



Recursos Humanos en Salud perteneciente ala Subsecretaria de Salud Publica.

Articulo 3.- Las estructuras de las Residencias constan de: Residentes, Jefe de Residentes,
Instructores, Docentes de los servicios, Coordinador de la Residencia y Departamento de
Recursos Humanos en Salud.

Articulo 4.- Para el ingreso a Sistema de Residencias, €l Postulante debera poseer Titulo
Universitario, y la especialidad a la que aspira debera ser afin a dicho Titulo, debiendo
cumplir con los requisitos que a continuacion se detalla, y aceptar e Reglamento de
Residencias del Ministerio de Salud.

CAPITULOII - DE LOS PROGRAMAS

Articulo 5.- Para la implementacion de la Residencia, las autoridades del Departamento de
Enfermeria y del Departamento de Recursos Humanos en Salud, deberan presentar un
programa, que contemple los objetivos generales y especificos tedricos-practicos a
desarrollar durante el transcurso de la Residencia.

a) Los Programas seran supervisados por €l Departamento de Enfermeria en articulacion
con & Departamento de Recursos Humanos en Salud.

b) Tendran una duracion de tres (3) afios.

¢) Los contenidos buscaran la formacion integral, tedrica-practico y ética del Residente,
contemplando las diversas actividades a desarrollar: Capacitacion en Centros Periféricos,
serviciosy rotacion por servicios especializados de reconocida capacidad formativa-docente
Provinciales, Nacionales y participacion activa en investigacion y elaboracion de trabajos
cientificos que se establezcan.

d) Una vez completado el Programay con la propuesta de los postulantes a coordinados y
docentes de la Residencia, refrendado por la Subsecretaria de Salud Publica, 1as actuaciones
serdn elevadas a la Direccion Nacional de Recursos Humanos en Salud, y posterior
resolucion parael inicio de la Residencia de Enfermeriaen Salud Pablica.

CAPITULO Il - REGIMEN ADMINISTRATIVO DE LOS RESIDENTES

Articulo 6.- Los derechos y obligaciones de |os Residentes son:

a) Los residentes que aprueben el concurso de Ingreso serdn beneficiados con becas, a
gestionar.

b) Las Promociones de Residentes a cursos superiores seran por evaluaciones en e que
intervendra el Departamento de Recursos Humanos en Salud, sobre |as bases de:

- Evauaciones efectuadas por € Jefe de Residentes, Instructor, y Coordinador de la
Residencia, de acuerdo a las normativas vigentes.

- Prueba escrita de conocimientos.

¢) Deberan cumplir obligatoriamente con las guardias establecidas en € Plan de Ensefianza:

- Residentes de 1° y 2° Afio, un minimo de seis guardias por mes.

- Residentes de 3° Afio, un minimo de una guardia por semana.

d) El Residente que no aprobara la evaluacion de promocién a un Curso Superior o de
Egreso, e tribunal podra la posibilidad de un nuevo examen, y s fuera nuevamente
reprobado se daran por finalizadas las funciones de mismo.

€) Los Residentes podran concurrir a eventos cientificos previa autorizacion del Jefe de
Residentes y/o Coordinador de la Residencia, siempre y cuando el funcionamiento de la
Residencia no se resienta.

f) Los Residentes contardn con alojamiento en el Hospital Escuela San Juan Bautista.

g) En aguellos que no exista la posibilidad de cumplir con este punto, se habilitara por lo
menos una habitacion para el Residente de guardia.

h) Los Residentes tienen derecho a un minimo de dos comidas diarias en €l Hospital, los de
guardia tendrén derecho a cuatro comidas diarias.

i) Al completar la capacitacion y aprobar la evaluacion final, los Residentes recibiran un
Certificado expedido por Subsecretaria de Salud Publica gue asi los acredite.

j) Los Residentes realizardn sus actividades con régimen de tiempo completo con
dedicacion exclusiva, quedando expresamente prohibido cualquier otra actividad
profesional o docente mientras permanezca la vinculacion con la Residencia.

k) Las ausencias injustificadas y cualquier acto que constituya una falta disciplinaria serén



comunicadas a Departamento Recursos Humanos en Salud.

I) En caso de necesidad fundada las Autoridades Sanitarias podran disponer destinos de
emergencia, en coordinacion con el Departamento de Enfermeria.

m) La responsabilidad profesional del Residente hacia € paciente y hacia e Servicio es
intransferible.

n) Todo hecho que adquiera o pueda adquirir caracteristicas legales en los que intervenga el
Residente, sera comunicado de inmediato a superior que corresponda, de acuerdo ala hora
de su produccion.

Articulo 7.- Funciones del Residente:

d) El Residente sera el responsable de la asistencia de individuos, familias y/o pacientes que
se le asignen de acuerdo al Programa de Estudio, bajo la supervision de los Profesionales
del Servicio que el Jefe designe. L os Residentes dependeran en orden creciente de autoridad
del Jefe de Residentes, Instructores y Coordinador de la Residencia. Fundamentalmente
integraran equipos de trabajo en las diversas éreas de la especialidad en que se desempefian,
y con otros integrantes del equipo de salud.

€) El Residente cumplira tareas de nueve (9) horas diarias de Lunes a Viernes, y los dias
Sabados podran realizar las Guardias estipul adas.

f) Iniciard la Historia Clinica de Enfermeria del individuo y/o familia cuando demande
atencion Médicaen el Centro de Salud.

0) Realizara el seguimiento de la evolucion de la enfermedad de los pacientes ambulatorios.

h) Asistird a todas las actividades cientificas y docentes que fijan los planes educacionales
delaresidencia, delos programas nacionalesy provincialesy del centro.

i) Es obligatorio la participacion antes, durante y después de la consulta.

j) Rotard por los Centros de Salud del Primer Nivel de Atencién y su &ea de
responsabilidad, ademas tendra derecho arotar por servicios del Primer Nivel de reconocida
calidad docentes-asistencial, de otras Provincias, previa autorizacion del Coordinador de la
Residenciay del Departamento de Recursos Humanos en Salud, como parte del programa
de aprendizaje de la Residencia.

k) Programacion de la consultay seguimiento de pacientes cronicos.

I) Realizar educacion sanitariaen el centro de salud domicilio e instituciones.

m) Aplicacion del PAE a individuo familiay comunidad.

n) Controles de salud periddica aindividuos sanos y/o enfermos, embarazadas, trabajadores,
nifios y ancianos.

0) Realizar cuidados de enfermeria especificos en el Centro y domicilio a enfermos agudos
y cronicos.

p) Promover el auto cuidado de las personas.

g) Promover cambios de comportamiento en salud a nivel individual y colectivo mediante
la Educacién parala Salud.

r) Coordinar y trabajar con lideres de la comunidad con el objetivo de movilizar sus
recursos para el logro de las metas de salud.

s) Participar en la programacion de actividades de Educacion Sanitaria tendientes a
mantener y mejorar lasalud del individuo familiar y comunidad.

t) Redlizar y participar en investigaciones sobre temas de Salud Publica.

u) Elaborar normas de funcionamiento de los Servicios de Enfermeria del Primer Nivel de
Atencion.

v) Valorar el estado de salud del individuo sano o enfermo y diagnosticar sus necesidades o
problemas en el area de su competencia e implementar acciones tendientes a satisfacer las
mismas.

w) Analizar einterpretar e sistema de registro epidemiol 6gico.

X) Rotacion en los servicios de Clinica Médica, Obstetricia, Pediatria, Emergencia de los
Hospitales Interzonales y Centros de Atencion Psiquiatrica.

y) Redlizar diagnéstico de situacion del Sistema de Salud, mediante la aplicacion de
instrumentos de medicion de calidad.

z) Elaborar y gjecutar proyectos de internacion domiciliaria



aa) Elaboracion y actuaizacion de Cartografias del area de responsabilidad del Centro
Asistencial.

bb) Coordinar actividades con Organizaciones no Gubernamentales (ONG).

cc) Redizar actividades de Atencion Primaria de la Salud (APS) en articulacion con
referentes de cada Centro Asistencia y sectores concurrentes.

CAPITULO IV - REGIMEN ADMINISTRATIVO DEL JEFE DE RESIDENTES

Articulo 8.- El Jefe de Residentes ser& designado por la Subsecretaria de Salud Publica.
Articulo 9.- Derechosy obligaciones del Jefe de Residentes:

d) Sera Egresado de la Residencia de Enfermeria. Dependerd del Departamento de Recursos
Humanos en Salud.

€) Intervendra de las evaluaciones de |os Residentes.

f) En caso de incumplimiento de sus obligaciones 0 ma desempefio de sus funciones,
podran darse por finalizadas las mismas conforme alas normas vigentes al respecto.

g) Podra concurrir a reuniones cientificas o eventos de capacitacion, previo consentimiento
del Departamento de Recursos Humanos en Salud.

h) Tiene derecho a dos comidas diarias en el Hospital.

i) Al finalizar su Jefatura, slempre y cuando su evauacion hubiera sido satisfactoria,
recibird un Certificado del Ministerio de Salud.

j) Cumplird el mismo horario de los Residentes.

k) En caso de inasistencia no justificada o cualquier acto que constituya un acto de
indisciplina sera resuelto de acuerdo alo dispuesto por lalegislacion vigente.

I) Todo hecho adquiera o puede adquirir caracteristica Legal, en que intervenga el Jefe de
Residentes serd comunicado de inmediato a la superioridad de acuerdo a la hora de
produccion.

Articulo 10.- Funciones del Jefe de Residentes:

d) Organizar las actividades de |os residentes dentro de |os programas preestablecidos.

€) Reunirse a menos dos veces por dia con los Residentes, para analizar y tratar problemas
inherentes alaresidencia

f) Reunirse una vez por semana con € Coordinador de la Residencia, Instructores y
Docentes, paratratar problemasy coordinar las actividades. Confeccionar € cronograma de
las actividades docentes conjuntamente con los instructores y responsables docentes de la
Residencia.

g) Seleccionar junto a los instructores las situaciones y/o casos para reuniones, ateneos,
conferencias, etc.

h) Coordinar tareas comunes con otras Residencias 0 Servicios.

i) Asegurar que los Residentes brinden los cuidados-enfermos, mediante |a planificacion,
organizacion, de las actividades previstas en el Programa de la Residencia, tanto en los
Centros de Atencion del Primer Nivel, como de los servicios de los Hospitales Interzonal es.

j) Supervisar las acciones de enfermeria en e hombre sano y/o enfermo, familia y
comunidad, asesorar sobre |os problemas que se presenten.

k) Asegurar la concurrencia de los Residentes a todas las actividades docentes del
Programa.

I) Desempeiiar sus funciones con dedicacion exclusiva, y debera tener disponibilidad para
concurrir a los Centros de Salud y Servicios de los Hospitales Interzonales, fuera del
horario habitual y/o, en caso de que su presencia sea requerida por |os Residentes.

m) Controlar e cumplimiento de las normas de Bioseguridad en los Centros donde se
desarrollan las Residencias.

n) Coordinar actividades de |os Residentes con |os Jefes de Servicios.

CAPITULOYV - DE LOSDOCENTES DE LA RESIDENCIA

Articulo 11.- Los Jefes de los Departamentos de Enfermeria y de Recursos Humanos en
Salud podran proponer a la Subsecretaria de Salud Pablica como instructor a un profesional
gue cumpla con el perfil exigido.

Articulo 12.- Obligacionesy Funciones de |os Instructores:

d) Estar consustanciado del proposito y objetivos que persigue el Sistema de Residencias, y



aplicar los principios de liderazgo.

€) Supervisar € trabajo de Residencias y Jefe de Residentes.

f) Asesorar y promover debate con los Residentes sobre los problemas de salud, generando
intercambio de experiencias aplicando principios pedagdgicos, tanto en los conocimientos
conceptuales como procedimientos y actitudinales.

g) Coordinar las reuniones cientificas para Residentes.

h) Evaluar con la Coordinacion de la Residencia el desempefio del Jefe de Residentes.

i) Evaluar con la Coordinacion de la Residencia 'y Jefe de Residentes el desempefio de los
Residentes, desde el punto de vista de lo profesional, personal y ético.

j) Coordinar y supervisar los trabajos cientificos que realizan los Residentes monitorizando
el desarrollo.

CAPITULOVI - DE LOS PROFESIONALES DE LOS SERVICIOS

Articulo 13.- Los Profesionales de los Servicios son considerados integrantes del Cuerpo
Docente de la Residencia, colaborando en el proceso ensefianza-aprendizaje en forma
activa, de acuerdo ala planificacion presentada por el Jefe del Centro/Servicio y €l Director
delaResidencia

CAPITULO VII - DEL COORDINADOR DE LA RESIDENCIA

Articulo 14.- El Coordinador de la Residencia es €l responsable directo del cumplimiento
delos Programasy objetivos de la Residencia

El postulante para Coordinador de Residencia es requisito ser Jefe de: Unidad, Servicio,
Division o Departamento.

Articulo 15.- El Subsecretario de Salud Publica, designard a Coordinador de la Residencia
con la aprobacion del Ministro de Salud.

Articulo 16.- Funciones del Coordinador de la Residencia:

d) Supervisar y actualizar los programas de la Residencia, procurando mantener la
excelenciaen el nivel Docente y la motivacion de los profesionales del Servicio.

e) Ejecutar en los Centros de Salud/Servicios las modificaciones que fueran necesarias para
asegurar €l éxito del Programa.

f) Coordinar con los Instructores y Jefes de Residentes, las actividades docentes de los
Residentes.

g) Organizar reuniones y eventos de discusion cientifica en los servicios, motivando la
amplia participacion de los profesionales del mismo y los Residentes.

h) Reunirse como minimo mensua mente con los instructores y Jefes de Residentes afin de
evaluar el avance de los Programas educacionales de la Residencia.

i) Evaluar anualmente los Programas Docentes de la Residencia y proponer las
maodificaciones que se consideren adecuados para el optimo funcionamiento de la misma.

J) Evaluar con los Instructores y Jefe de Residentes el desempefio de los Residentes,
valorando aspectos profesional, éticos y personal elevando dichas evauaciones a
Departamento Recursos Humanos en Salud.

k) Evaluar y sugerir al Subsecretario de Salud Publica las sanciones disciplinarias a los
residentes en posibles actos de indisciplina.

I) Proponer a la Subsecretaria de Salud Publica y Departamento de Recursos Humanos en
Salud las promocionesy egresos de |os Residentes.

m) En caso de mal desempefio de las tareas del Coordinador de la Residencia y previo
informe al Departamento Recursos Humanos en Salud, se dard por finalizadas dichas
funciones mediante Resolucion de la Subsecretaria de Salud Pablica.

CAPITULOVIII - DELOSCENTROSDE SALUD Y SERVICIOS DE INTERNACION
Articulo 17.- Para un eficiente funcionamiento de la Residencia, se implementara en los
Centros de Salud y Servicios de Internacion que preferentemente cuenten con:

d) Servicios adecuados en el Primer Nivel de Atencion.

e) Consultorio Externo y Servicios de Emergencia.

f) Servicio de Estadistica.

g) Biblioteca actualizada y con adecuada disponibilidad horaria, a disposicion de los
Profesionales y Residentes.

h) Acceso a Computacion, vides TV, Internet.



i) Aula o loca adecuado paralas reuniones.

J) Comodidades de alojamiento para|los Residentes, con provision de comida.

Articulo 18.- Las actividades de |a Residencia comprenderan:

a) Brindar cuidado-enfermero permanente desarrollando actividades en Centros de
Atencion del Primer Nivel (Centros Periféricos), Servicios, Consultorios Externos,
Emergencias, Servicios de Guardia, Departamento de Enfermeria.

b) Tener como objetivo fundamental brindar cuidados enfermero de éptima calidad a los
individuos sano y/o enfermos, logrando la satisfaccion de los mismos, tanto en la
Prevencion, Recuperacion, Rehabilitacion, y Reinsercion en la Comunidad.

c) Actividades de formacidn docente-asistencial supervisada por instructores, responsables,
Docentes y Jefe de Residentes, reuniones, ateneos de discusion, presentacion de pacientes
con patologias prevalentes, actualizaciones bibliograficas, epidemiologia, trabajos de
investigacion estadistico y todo tipo de actividad que sea significante para la formacion
cientificay ética de los Residentes.

CAPITULO X - DE LOS CONCURSOS

Articulo 19.- El ingreso a Sistema de Residencias se hard por Concurso, contemplando tres
items:

- Promedio general de la carrera, incluyendo los aplazos.

- Examen escrito (multiple opcion).

- Entrevista Personal.

Articulo 20.- Los concursos se efectuaran en la fecha que en cada afio establezca la
Subsecretaria de Salud Publica, seré coordinado por el Departamento Recursos Humanos en
Salud.

Articulo 21.- El Llamado a Concurso para cubrir las vacantes de Residentes en los
Establecimientos del Sistema Sanitario Estatal seréa efectuado por la Subsecretaria de Salud
Pablica de acuerdo con |os cupos.

Articulo 22.- La Publicacion del Llamado a Concurso se efectuard en los Establecimientos
Estatales de Salud y Medios de Difusion Masivos, resultando esencia a los fines del
Concurso la publicacion en € Boletin Oficial.

Articulo 23.- En € Ministerio de Salud, en el Departamento de Recursos Humanos en Salud
se exhibiran Bases y Condiciones que regirén la inscripcion del Concurso. Ademas se
brindara el asesoramiento e informacion al postulante.

CAPITULO X - DE LOS CONCURSOS DE RESIDENTES

Articulo 24.- Inscripciones.

a) Se hara en & Departamento de Recursos Humanos en Salud, en horario y fecha de
apertura, y cierre que se determinan para cada llamado.

b) En e caso que la Subsecretaria de Salud lo estime oportuno, podran modificar la
duracion del periodo de inscripcion.

Articulo 25.- Se establece paralainscripcién y clasificacion de Antecedentes el Formulario
Concurso de Antecedentes confeccionado atal fin.

Articulo 26.- Requisitos:

a) Ser Argentino, Nativo o Naturalizado.

b) Fotocopia 12y 22 hoja del Documento Nacional de I dentidad.

c) Certificado de Antecedentes Penales expedido por la Policia Provincial.

d) Poseer Titulo Universitario, expedido por cualquier Universidad del Pais reconocida por
la Legislacion vigente, o del extranjero, de acuerdo a los Tratados de Reciprocidad o
Revalida, otorgado por Autoridad competente.

€) Presentar Certificado Analitico, en el cual consten |os aplazos.

f) Edad maxima para el ingreso 35 afios a 31 de Mayo del Concurso.

g) Tener hasta cinco (5) afios de egresados como maximo al 31 de Mayo.

h) Certificado del Colegio Profesional correspondiente en que conste si es no miembro de
dichaentidad, y s tiene 0 no sancién ética emanada de dicha entidad, y si tiene 0 no sancion
ética emanada del Ejercicio Profesional.

i) Matricula Profesional Provincial.

j) Un (1) Curriculum Vitae, y 2 (dos) Nominales debidamente foliados y autenticados



adjuntado Certificado de Licenciatura en Enfermeria.

k) Nota por duplicado dirigidaa Sr. Ministro de Salud por la que se presenta a concurso,
como aspirante a cubrir cargo en la especialidad elegida.

Articulo 27.- La documentacion se presentard en carpeta en la cua se colocara una Portada
y se consignaran los siguientes datos. Apellido y Nombres del postulante, Residencia para
la cual concursa, Tipo de Curriculum y nimero de folios del mismo. La documentacion que
se presenta tiene carécter de Declaracion Juraday se ordenara de la siguiente forma:

a) Formulario de Inscripcion Concurso de Antecedentes.

b) Fotocopia de las dos primeras hojas de D.N.I.

c) Fotocopia autenticada del Titulo Profesional o constancia de que esta en trémite.

d) Certificado de Antecedentes emitido por la Policia Provincial para los postulantes de
otras provincias los certificados deben ser emitidos por la policia de sus respectivos lugares
de origen.

e) Certificado del Colegio Profesional.

Articulo 28.-

a) El formulario de inscripcién deberd ser firmado por € postulante, y los datos alli
consignados tendran caracter de DECLARACION JURADA.

b) Concluido € tramite de inscripcion € postulante firmara la planilla correspondiente y
recibird una constancia que asi |o acredite.

Articulo 29.- El Jurado estara integrado por:

AlternativaN° 1

1 - Jefe Departamento de Enfermeria

2 - Coordinador de la Carrera de Licenciatura en Enfermeria - Facultad Ciencias de la Salud
- UNCa.

3 - Instructor de la Residencia.

AlternativaN° 2

1 - Instructor de la Residencia de Enfermeria en Salud Publica.

2 - Coordinador de la Carrera de Licenciatura en Enfermeria - Facultad Ciencias de la Salud
- UNCa.

3 - Jefe Departamento en Formacion de RHH en Salud.

Articulo 30.- Lafuncién del Jurado son: Evaluar las pruebas de oposicion del concurso.

a) Efectuar las entrevistas personales a | os postul antes.

b) Controlar y clasificar detalladamente los Antecedentes Curriculares.

¢) Confeccionar y suscribir las Actas correspondientes atodo 1o actuado en el concurso.

d) Indicar dia, horay lugar del resultado del concurso (por orden de mérito), sera expuesto
para conocimiento de los postulantes.

e) Intervenir ante el pedido de Reconsideracion del resultado del Concurso, solicitados por
los postulantes debiendo dar vista de lo actuado en el concurso, y responder en primera
instancia ante Recurso de Reconsideracién o presentacion de |mpugnaciones.

f) Ratificar o rectificar lo actuado durante el Concurso, segun corresponda.

0) En caso de Impugnaciones, efectuar las consideraciones que corresponda y elevar a la
Subsecretaria de Salud Publica

Articulo 31.- El Concurso se efectuaraen el Areadel Ministerio de Salud o lugar designado
por la Subsecretaria de Salud Publica.

Articulo 32.- En el Concurso se evaluaratres items en €l siguiente orden:

a) Prueba escrita de conocimiento, multiple opcion.

b) Promedio analitico de la carrera. Se computara en escala de 0-10 puntos con la
contabilizacion de aplazos.

c) Entrevista Personal.

Articulo 33.- Prueba escrita de conocimientos:

a) Consistird en 100 preguntas tipo seleccion multiple (multiple choice).

b) Las preguntas seran confeccionadas por el Departamento de Recursos Humanos en Salud
y Departamento de Enfermeria.

¢) El puntaje méximo de la prueba escrita de conocimiento, ser4 de 100 puntos (un punto
por respuesta correcta).



d) Esrequisito indispensable para aprobar items, obtener un MINIMO de 60 puntos.

€) Las preguntas del multiple choice corresponderan a las asignaturas del gje profesional de
la curricula, 80 % correspondiente a la carrera de grado (Licenciatura en Enfermeria) y 20
% asignaturas afines.

f) Una vez redlizada la prueba escrita el jurado procedera a su calificacion y finalizada la
evaluacion comunicara alos postulantes el resultado de las mismas.

g) Los postulantes tendran derecho si lo estiman oportuno, a controlar en forma conjunta
con €l jurado el resultado de su examen. Podran plantear por escrito la reconsideracion de
alguna pregunta del mismo, con fundamentos concretos, hasta las 12 horas del dia hébil
siguiente, vencido este término no se podran realizar reclamos alguno y € resultado de la
prueba escrita de conocimientos quedara firme.

Articulo 34.- Entrevista Personal:

a) Comenzara unavez que €l resultado de la evaluacion escrita quede firme en fechay hora
a determinar por e jurado y podran participar solamente los postulantes que hayan
aprobado lamisma.

b) El puntaje mé&ximo de la entrevista sera de 2 puntos, resultando del promedio de los
puntajes parciales otorgados por cada uno de los miembros del jurado.

¢) En laentrevista se buscard determinar si € postulante responde a perfil de Residente que
el Jurado determind previamente, considerando cuaidades profesionales y éticas.
disposicion para €l trabajo en equipo, flexibilidad de opiniones, criterio para €l andlisis de
problemas y busgueda de soluciones priorizando al paciente y la comunidad.

Articulo 35.- Formalidades de |os Recursos de Reconsideraciones:

L os recursos deberan presentarse por escrito, redactados a maguina o manuscrito en tinta 'y
forma legible, en idioma nacional salvandose toda enmienda o palabras interlineadas. Seran
suscriptos por el interesado 0 sus representantes legales o apoderados. Contendran Nombre
y Apéllido, Indicacion de Identidad, Domicilio de Identidad y constituido el especial o
procesal. Debera redactarse la relacion de los hechos, y si |o considera pertinente la norma
en la que se funda su derecho.

Articulo 36.- Los recursos deberan presentarse por € interesado dentro de los cinco dias
habiles siguientes del acto impugnable del articulo 6°.

Articulo 37.- Recurso de Reconsideracion: Cuando la decision del Jurado del Concurso, no
fuese objetiva, €l aspirante podra realizar el tramite administrativo por via de recurso
jerarquico.

Articulo 38.- Recurso Jerérquico: El Recurso Jerérquico, se interpondra por escrito y
fundamente por ante el tribunal, en forma subsidiaria con el de reconsideracion o dentro de
los cinco dias hébiles siguientes de notificada la resolucion recaida sobre e de
reconsideracion; quien lo elevard junto con todas las actuaciones pertinentes a la
Subsecretaria de Salud Publica, dentro de las 48 horas habiles siguientes a su presentacion a
fin de que se resuelva, la resolucion de la Subsecretaria de Salud Publica, agotar lainstancia
administrativa.

Articulo 39.- Dél ingreso de los Residentes:

a) El ingreso se haré por el orden de Mérito hasta completar los cupos adjudicados a cada
Residente.

b) El tota surgird sumando los resultados parciales de la Evauacion escrita de
conocimiento, (minimo exigido de 60 puntos), promedio genera de la carrera 'y entrevista
personal.

¢) Los postulantes que resultaren ganadores en e concurso deberén presentarse de las
respectivas residencias en diay hora estipulados en el llamado a concurso, parainiciar sus
funciones.

d) En caso de la no presentacion algun/os postulante/s ganador/es del concurso y sin
justificacion fehaciente por el término de dos (2) dias habiles. EI Departamento de Recursos
Humanos en Salud comunicara a la Subsecretaria de Salud Publica, que procedera a
relevarlo por € inmediato siguiente en e orden de mérito, hasta completar las vacantes.

€) La documentacion necesaria para €l ingreso a sistema de residencias dependiente de la
Subsecretaria de Salud Publicaes:



1) Certificado de Aptitud Psicofisico.

2) Acta de Nacimiento (nacido en otra provincia Acta de Nacimiento legalizada-
autenticada).

3) Unafoto tipo carnet 4x4.

4) Certificado de Residencia.

5) Psicofisico.

6) Vacunas.

Articulo 40.- S luego del concurso hubieran quedado cupos vacantes sin cubrir, la
Subsecretaria de Salud Publica determinara la propuesta del Departamento de Recursos
Humanos en Salud e destino que dard a los mismos dentro del sistema de residencias
mediante;

a) Efectuar un nuevo concurso con las vacantes.

CAPITULO XI - DE LA EVALUACION Y PROMOCION DE LOS RESIDENTES
Articulo 41.- Se efectuara evaluaciones trimestrales y a final de cada rotacién a cargo del
Coordinador de la Residencia, Instructores y Jefes de Residente, donde se valorara:

a) Aspectos cognoscitivos.

b) Aspectos procedimentales.

¢) Aspectos actitudinales.

Dicha evaluacién se registrara en ficha disefiada.

Articulo 42.- Cumplido cada periodo lectivo se efectuara una evaluacion final anua de
promocion o egreso de los residentes.

a) La evaluacion estard a cargo del Coordinador de las Residencias, Instructores, Jefes de
Residentes y el Departamento de Recursos Humanos en Salud.

b) La evaluacion consistira en una prueba escrita de conocimientos y la presentacion del
PAE de un caso clinico, pudiendo ademés evaluarse cuaquier aspecto del programa de la
residencia de acuerdo a afo del cursado.

¢) El residente que no aprobara la evaluacion de promocién o de egreso, tendré opcidn aun
nuevo examen en fecha a determinar por €l Departamento de Enfermeria, en caso de
desaprobar nuevamente, se daré por terminada las funciones.

d) En caso de evaluaciones deficientes o incumplimiento en algunas rotaciones €l
Departamento de Enfermeria podra exigir a los residentes e cumplimiento de dichas
rotaciones o periodos de capacitaciones a fin de dar cumplimiento a programa de las
residencias y efectuar la evaluacion correspondiente.

Articulo 43.- El residente del Ultimo afio a los fines de su egreso deberd aprobar la
evaluacion de conocimiento, conforme la modalidad de la residencia. Ademéas de los
requisitos elegidos por el programa correspondiente.

Articulo 44.- Concluida las evaluaciones €l Departamento de Enfermeria elevard el informe
correspondiente.

a) Departamento de Recursos Humanos en Salud a fin de efectuar las promociones, egresos
0 bgjas correspondientes.

Articulo 45.- Las situaciones no previstas en la presente reglamentacion seran resueltas de
acuerdo alalegislacion y normativas vigentes de la Subsecretaria de Salud Publica.
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