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PROCESSO SELETIVO AS VAGAS DOS PROGRAMAS DE POS-
GRADUACAO LATO SENSU NA CATEGORIA DE RESIDENCIA EM AREA
PROFISSIONAL DA SAUDE - MODALIDADES UNIPROFISSIONAL E
MULTIPROFISSIONAL DA UNIVERSIDADE DE SAO PAULO, PARA INICIO
EM 2019, COM BOLSAS DO MINISTERIO DA SAUDE.

A Universidade de S&o Paulo (USP), por meio da Pro-Reitoria de Cultura e Extensao
Universitaria e da Comissdo de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Salde
(COREMU), estabelece e torna publicas as normas do processo seletivo para o preenchimento
das vagas dos Programas de Residéncia em Area Profissional da Salde nas modalidades
uniprofissional e multiprofissional para ingresso no ano letivo de 2019, em conformidade com
as exigéncias da Portaria Interministerial MEC/MS n° 1.077, de 12 de novembro de 2009, e
Resolucdes CNRMS: n° 1, de 21 de julho de 2015; n° 1, de 27 de dezembro de 2017, n° 2, de
13 de abril de 2012, n® 5, de 7 de novembro de 2014, além da Legislacédo vigente e demais

deliberacbes da Comissao Nacional de Residéncia Multiprofissional em Saude (CNRMS).
1. APRESENTACAO

1.1. A Residéncia em Area Profissional da Salude, nas modalidades uniprofissional e
multiprofissional, constitui categoria de ensino de pdés-graduacdo lato sensu destinada as
profissbes da saude, sob a forma de curso de especializacdo caracterizado por ensino em
servi¢o, com carga horéria de 60 (sessenta) horas semanais, incluindo plantdo, e duracdo de 2
(dois) ou 3 (trés) anos (Portaria Interministerial n® 1.077, de 12.11.2009).

1.2. Os Programas de Residéncia da Universidade de Sdo Paulo, objeto deste Edital, tém
carga horaria total minima de 5.760 horas (cinco mil, setecentas e sessenta horas), atividades
tedricas, tedrico-praticas e préticas, devendo ser cursadas em regime de dedicacdo exclusiva,
nao sendo permitido desenvolver outras atividades profissionais no periodo de sua realizacao,
nos termos do artigo 13, § 2° da Lei Federal n°® 11.129/2005 e Resolugdo CNRMS N° 2, de 13
de abril de 2012.

1.3. Os Programas de Residéncia objeto deste Edital sdo reconhecidos e credenciados pelos
Ministérios da Saude e da Educacao e estdo relacionados no item 2.1, com as suas descrigdes

constantes no Anexo XIV.



1.4. A Fundacdo Universitaria para o Vestibular (FUVEST) ficar4 encarregada de realizar o
processo seletivo, devendo, para tanto, divulgar as informacfes necessarias e receber as
inscricbes dos candidatos. Informacdes sobre o processo seletivo para os Programas de

Residéncia poderédo ser acompanhadas na péagina eletrénica www.fuvest.br.
2. DAS VAGAS, DOS CANDIDATOS E DAS BOLSAS

Os Programas de Residéncia e respectivas vagas de 1° ano (R1), abertas de acordo com o
namero de bolsas concedidas pelo Programa Nacional de Bolsas, para inicio no ano de 2019,
encontram-se nas 12 (doze) profissbes descritas a seguir, as quais determinam as

modalidades e composi¢ao das provas deste processo seletivo.

2.1. Vagas por profissdo: Vagas por profissao:

p Area de Principais
Area . - .
e Unidade Programa Concentragdo Cenarios de Vagas
Profissional o
(se houver) Pratica
. . . Faculdade de Medicina (PROS.) Pro'grii\ma de Rejsn:jenf:la
Biomedicina (FM) Multiprofissional: Assisténcia InCor 1
Cardiorrespiratdria
(PR0O2) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude: 6
Enfermagem na Saude da
Crianga e do Adolescente
(PRO1) Programa de Residéncia Hospital
Escola de Enfermagem em Area Profissional da Saude: . p. .
, Universitario 6
(EE) Enfermagem em Saulde do (Butants)
Adulto e do Idoso
(PRO3) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude: 6
Enfermagem Obstétrica
Enfermagem (PRO5) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Assisténcia InCor 1
Cardiorrespiratdria
(PR16) Programa de Residéncia Centro de Salide
R . , . Escola Samuel
Multiprofissional: Saude Coletiva B ley P 4
Faculdade de Medicina e Atencao Primaria arnsiey Fessoa e
UBS's
(FM)
(PR17) Programa de Residéncia Hospital das Clinicas
. . , da Faculdade de
Multiprofissional: Saude do Idoso . 4
R . Medicina
em Cuidados Paliativos L
(Pinheiros)
(PR18) Programa de Residéncia IPg (USP); CAPS AD
Multiprofissional: Satide Mental Brasilandia; CAPS 5
com Enfase em Dependéncia AD Pirituba e UBS
Quimica Centro
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(PRO7) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude:

IPq (USP);
HCFMUSP; UBS's na
zona Oeste; CAPS

Enfermagem em Salde Mental e AD da Sé; CAPS 8
Psiquiatrica Infantil da
Faculdade de Medicina Aclimagdo
(F™)
Enfermagem (PR14) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Prevengdo e InCor 2
Terapéutica Cardiovascular
. S Hospital de
HospgzI::oRn?:ﬁ;hStagao (PR26) Programa de Residéncia Reabilitagdo de
Craniofaciais - HRAC Multiprofissional: Sindromes e Anomalias 4
(Bauru) Anomalias Craniofaciais Craniofaciais - HRAC
(Bauru)
(PRO4) Programa de Residéncia Hospital
Faculdade de Ciéncias em Area Profissional da Saude: Univeriitério 3
Farmacéuticas (FCF) Farmacia Clinica e Atengdo ~
P (Butantd)
Farmacéutica
(PRO6) Programa de Residéncia Hospital das Clinicas
em Area Profissional da Saude: da Faculdade de
oA N . 16
Assisténcia Farmacéutica Medicina
Hospitalar e Clinica (Pinheiros)
L (PR16) Programa de Residéncia Centro de Salide
Farmacia Faculdade de Medicina Multiprofissional: Satide Coletiva Escola Samuel 1
(FM) . Barnsley Pessoa e
e Atengdo Primaria ,
UBS's
(PR14) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Prevengdo e InCor 1
Terapéutica Cardiovascular
A Hospital das Clinicas
- PR19) P de Resid
Faculdade de Medicina ( Mul)ti rrc;gﬁr:srroanaﬁ A::q eér;ua da Faculdade de 3
de Ribeirdo Preto (FMRP) P e : Medicina de
Integral a Saude I
Ribeirdo Preto
Area de
Concentragdo: 4
F|S|ca/F|5|ca Faculdade de Medicina (PRO8) Programa de Residéncia Radioterapia InRad e ICESP
P (FM) em Area Profissional da Saude: - (Hospital das
Médica Fisica Médica Area de Clinicas — Sdo Paulo)
Concentragao: 5
Diagnostico por
Imagem
(PRO5) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Assisténcia InCor 1
Cardiorrespiratdria
Area de
Concentragdo: Saude )
Faculdade de Medicina da Crianca e do
(FM) Adolescente
Fisioterapia
rograma de Residéncia ‘ .
PR15) P de Residénci
. . - Area de Hospital
Multiprofissional: Promogdo da N , . s
. . ~ Concentragdo: Saude Universitario 2
Salde e Cuidado na Atengdo -
K do Adulto e do Idoso (Butanta)
Hospitalar
Area de
Concentragdo: Saude 5

Coletiva com Enfase
em Saude do Trabalho
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(PR17) Programa de Residéncia Hospital das Clinicas
. . . da Faculdade de
Multiprofissional: Satde do Idoso Medicina 2
em Cuidados Paliativos (Pinheiros)
Faculdade de Medicina
(FM) e
Fisioterapia (PR14) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Prevengdo e InCor 2
Terapéutica Cardiovascular
- Hospital das Clinicas
Faculdade de Medicina (PR13) Frograrpa de Re5|de~m:|a da Faculdade de
de Ribeirdo Preto (FMRP) Multiprofissional: Atendo Medicina de 2
Integral a Saude I
Ribeirdo Preto
Area de
Concentragdo: Saude )
da Crianga e do
Adolescente
(PR15) Programa de Residéncia P .
Faculdade de Medicina Multiprofissional: Promogdo da AreaNde , HosPl.tajl .
(FM) satide e Cuidado na Atencio Concentragdo: Saude Universitario 2
X ¢ do Adulto e do Idoso (Butanta)
Hospitalar
Area de
Concentragdo: Saude
. a 2
Coletiva com Enfase
em Saude do Trabalho
Fonoaudiologia
A Hospital das Clinicas
PR19) P R
Faculdade de Medicina (PR19) . rog.rar‘m de e5|de~nC|a da Faculdade de
de Ribeirdo Preto (FMRP) Multiprofissional: Atengdo Medicina de 3
Integral a Saude I
Ribeirdo Preto
(PR25) Programa de Residéncia 13
Hospital de Reabilitac3o Multiprofissional: Satide Auditiva Hospital de
de Anomalias Reabilitagdo de
Craniofaciais - HRAC C 'A?orpe.xlla;RAc
(Bauru) (PR26) Programa de Residéncia raniotaciais -
Multiprofissional: Sindromes e (Bauru) 4
Anomalias Craniofaciais
(PR20) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude: 1
Anatomia Patoldgica
Area de
Concentragdo: 4
(PR21) Programa de Residéncia Equinos
em Area Profissional da Saude:
Medici Clinica e Cirurgia de Grandes i
edicina Faculdade de Medicina Animais Area de ; inari
e s Hospital Veterinario
Veterinaria Veterinaria e Zootecnia Concentragdo: - 3
- HOVET (Butant3)
(FMVZ) Ruminantes Y
Area de
Concentragdo: Clinica 4
(PRZ,Z) Programa de Residéncia Médica
em Area Profissional da Saude:
Clinicas Médica e Cirurgica de i
Pequenos Animais Area de
Concentragdo: 4
Cirurgia
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Area de
. (PR24) Programa de Residéncia Concen.trat;éo:
Medicina Faculdade de Zootecniae | em Area Profissional da Saude: Equinos Hospital
Veterinaria Engenharia de Alimentos | Saude Animal e Ambiental - Area Veterinario UDCH
(FZEA) de Concentragdo: Clinica Médica Area de (Pirassununga)
e Cirurgica de Grandes Animais Concentracio:
Ruminantes
(PR0O9) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude: InCor
Nutrigdo Clinica em
Cardiopneumologia
(PRlp) Programa de Residéncia Instituto
Faculdade de Medicina em Area Profissional da Saude:
(FImM) Nutri¢do Clinica em Central/HCFMUSP
Gastroenterologia
Nutricao
(PR14) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Prevengdo e InCor
Terapéutica Cardiovascular
Hospital das Clinicas
Faculdade de Medicina (PR19)‘Prog.ra|tna de Resid%ncia da Faculdade de
de Ribeirdo Preto (FMRP) Mult|prof|55|o‘nal: ’Atencao Medicina de
Integral a Satde Ribeirdo Preto
(PR11) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude:
Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial
(Duragdo: 3 anos)
(PR12) Programa de Residéncia . -
em Area Profissional da Saude: Hc;sap::taaltcjilzz(digrgceas
Odontologia Hospitalar - L
Disfungdo Temporomandibular e lv.led|c.|na
Faculdade de Medicina Dor Orofacial (Pinheiros)
(Fm) (PR13) Programa de Residéncia
em Area Profissional da Saude:
Odontologia Hospitalar -
Pacientes com Necessidades
Especiais
(PR17) Programa de Residéncia Hospital das Clinicas
0d0nt0|0gia Multiprofissional: Satide do Idoso da F’\aﬂcul'déde de
em Cuidados Paliativos .edlc.ma
(Pinheiros)
Al Hospital das Clinicas
Faculdade de Medicina (PR19)'Prog.rar'na de Re5|d(~enaa da Faculdade de
de Ribeirdo Preto (FMRP) Mult|prof|55|0\na|: lAten(;ao Medicina de
Integral a Saude I
Ribeirdo Preto
(PR23) Programa de Residéncia
Faculdade de em Area Profissional da Saude: Hospita}l
Odontologia (FO) Cirurgia e Traumatologia Universitario
Bucomaxilofacial (Butanta)
(Duragdo: 3 anos)
. e Hospital de
HospﬁzljsoRrs:ﬁlaI;tagao (PR2§) Prc?gr.ama de’ Residéncia Reabilitagé.o de
Craniofaciais - HRAC Multlprof|s§|onalz S'lndrc'an'.\es e ./-\nor.néllas
(Bauru) Anomalias Craniofaciais Craniofaciais - HRAC
(Bauru)
. . Faculdade de Medicina (PR16) Programa de Residéncia CEe:ct:)(l)a(:ISZi?L:Je(jle
Ps|co|og|a Multiprofissional: Saude Coletiva

(FM)

e Atengdo Primaria

Barnsley Pessoa e
UBS's
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Psicologia

Faculdade de Medicina
(FM)

(PR17) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Satde do Idoso
em Cuidados Paliativos

Hospital das Clinicas
da Faculdade de
Medicina
(Pinheiros)

(PR18) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Saide Mental
com Enfase em Dependéncia

IPq (USP); CAPS AD
Brasilandia; CAPS
AD Pirituba e UBS

Quimica Centro
(PR14) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Prevengdo e InCor

Terapéutica Cardiovascular

Faculdade de Medicina
de Ribeirdo Preto (FMRP)

(PR19) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Atengdo
Integral a Saude

Hospital das Clinicas
da Faculdade de
Medicina de
Ribeirdo Preto

Hospital de Reabilitagdo
de Anomalias
Craniofaciais - HRAC
(Bauru)

(PR25) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Saude Auditiva
(PR26)

(PR26) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Sindromes e
Anomalias Craniofaciais

Hospital de
Reabilitagdo de
Anomalias
Craniofaciais - HRAC
(Bauru)

(PR18) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Saide Mental
com Enfase em Dependéncia

IPq (USP); CAPS AD
Brasilandia; CAPS
AD Pirituba e UBS

Faculdade de Medicina Quimica Centro
(FM)
(PR14) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Prevengdo e InCor
Terapéutica Cardiovascular
Servigo Social
(PR25) Programa de Residéncia
Hospital de Reabilitagio Multiprofissional: Saude Auditiva HO_SF_)ltaLde
. Reabilitagdo de
de Anomalias Anomalias
Craniofaciais - HRAC Craniofaciais - HRAC
(Bauru) (PR26) Programa de Residéncia raniotaciais -
Multiprofissional: Sindromes e (Bauru)
Anomalias Craniofaciais
Area de
o Concentragdo: Saude
(PR15) Programa de Re5|d~enC|a da Crianca do
Multiprofissional: Promogdo da Adolescente Hospital
Faculdade de Medicina Saude e Cuidado na Atengdo Universitario
(FM) Hospitalar Area de (Butanta)
(PR15) Programa de Residéncia Concentraggo: Saide
: e ~ do Adulto e do Idoso .
Terapia Multiprofissional: Promogdo da Hospital
Salde e Cuidado na Atengdo ” Universitario
. Hospitalar Area de . (Butanta)
Ocupacmnal Concentragdo: Saude

Faculdade de Medicina
(FM)

Coletiva com Enfase
em Saude do Trabalho

(PR18) Programa de Residéncia
Multiprofissional: Saide Mental
com Enfase em Dependéncia
Quimica

IPq (USP); CAPS AD

Brasilandia; CAPS

AD Pirituba e UBS
Centro
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A Hospital das Clinicas
(PR19) Programa de Residéncia da Faculdade de

Multiprofissional: Atengdo 3

Integral a Saude Medicina de
) Ribeirdo Preto

Terapia Faculdade de Medicina

. de Ribeirdo Preto (FMRP)
Ocupacional

2.1.1 Os principais Cenarios de Pratica descritos na tabela anterior podem sofrer alteracoes.

2.2. Poderéo participar do processo seletivo os candidatos que concluiram ou venham a
concluir, até o dia 01.03.2019, bacharelado em um dos seguintes cursos de graduacéao:
Biomedicina, Enfermagem, Farmacia, Fisica, Fisica Médica, Fisioterapia, Fonoaudiologia,
Medicina Veterinaria, Nutricdo, Odontologia, Psicologia, Servico Social e Terapia Ocupacional,
e que, até o dia da matricula, obtenham a inscricdo definitiva ou provisoria no respectivo

conselho regional de classe, sempre que for aplicavel.

2.3. E vedado ao egresso de programa de residéncia repetir programas de Residéncia em Area
Profissional da Saude, nas modalidades multiprofissional ou uniprofissional, em &reas de

concentracdo que ja tenha anteriormente concluido.

2.4. O candidato poderd concorrer em apenas mais uma area de concentracao/programa
(excecdo se faz na area profissional de Medicina Veterinaria, em que o candidato somente
podera concorrer a uma opcdo de programa e area de concentracao). Uma vez encerrado o
periodo de inscricdes, ndo sera permitida a alteracdo de suas opc¢oes, seja qual for o motivo

alegado. Se aprovado, podera se matricular em um unico Programa.

8§ 1° Entende-se como éarea de concentracdo um campo delimitado e especifico de
conhecimento no ambito da atencédo a saude e gestdo do SUS, de acordo com o estabelecido
na Resolugdo CNRMS n° 2, de 13 de abril de 2012.

8 2° O egresso do programa de residéncia ndo podera pleitear qualquer equivaléncia com o

programa anteriormente cursado.

2.4.1. Para a realizagdo da matricula nos Sistemas Apolo (USP) e SIGRESIDENCIAS
(Ministério da Saude), os aprovados devem estar desvinculados de quaisquer Programas da
Universidade de Séo Paulo e de Programas de Bolsas Governamentais para Residéncias em
Area Profissional da Saude de quaisquer instituicdes que por ventura ainda estejam

cadastrados.
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2.5. Os candidatos aprovados e devidamente matriculados receberdo bolsas de estudo
financiadas pelo Programa Nacional de Bolsas para Residéncias em Area Profissional da
Saude — modalidades uniprofissional e multiprofissional — com recursos da programacgao
orcamentaria do Ministério da Saude, por meio da Classificacdo Funcional Programatica
10.364.1436.8628.0001 - Apoio ao Desenvolvimento da Graduacdo, Pos-Graduacdo Stricto e

Lato Sensu em Areas Estratégicas para o Sistema Unico de Satde - SUS.

2.6. O residente aprovado e matriculado em qualquer Programa de que trata este Edital ndo
poderd desenvolver outras atividades profissionais no periodo de realizacdo da Residéncia
(artigo 13, 8 2° da Lei Federal n°® 11.129/2005), devendo, portanto, dedicar-se exclusivamente
as atividades previstas no Projeto Politico Pedagogico do Programa de Residéncia em que

estiver matriculado.

2.7.0 preenchimento das vagas estara condicionado a aprovacdo, pelos Ministérios, das
Bolsas-Trabalho destinadas aos residentes, em valor mensal vigente de R$ 3.330,43 (trés mil,
trezentos e trinta reais e quarenta e trés centavos) pelo periodo de duracdo do curso, a partir
do inicio das atividades na Residéncia. A bolsa estara sujeita aos descontos e retencdes
tributarias e previdenciarias, nos termos da lei, e poderd sofrer reajustes aplicados pelos

Ministérios.

2.8. A concessao e o pagamento das bolsas dependeréo das resolucdes e politicas praticadas
pelo Ministério da Saude.

2.9. A Universidade de S&o Paulo se isenta do pagamento das bolsas aos residentes,
prerrogativa esta do Ministério da Saude, como também do oferecimento de auxilios sob

qualquer natureza financeira.
3. DAS INSCRICOES NO PROCESSO SELETIVO

3.1. As inscricdes poderdo ser feitas das 12h00 de 23 de julho de 2018 as 12h00 de 17 de
agosto de 2018, Horario Oficial de Brasilia, exclusivamente pelo site da FUVEST

(www.fuvest.br), que fornecera as instru¢cdes necessarias.

3.2. A taxa de inscricdo no processo seletivo sera de R$ 265,00 (duzentos e sessenta e cinco
reais). A respectiva taxa devera ser paga até 20 de agosto de 2018, por meio de boleto

bancario impresso pelo candidato ao final de sua inscri¢ao.
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3.3. Os candidatos deverdo utilizar seu niumero de Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF) para se
cadastrarem no site da FUVEST, na secdo "Usuarios", caso ndo o tenham feito anteriormente.
Cidadaos estrangeiros nao residentes no Brasil e que ndo possuam numero de CPF deverdo
entrar em contato com a FUVEST pelo endereco de e-mail fuvest@fuvest.br, nomeando
"RESIDENCIAS 2019” como "assunto-subject”, até as 12h00 (Horario Oficial de Brasilia) de 17
de agosto de 2018, a fim de obter instrugdes para a inscrigao.

3.4. No ato da inscricdo, o candidato indicara a sua area profissional, até duas opcdes de
Programa ou Programa/area de concentracdo, em ordem de preferéncia (salva excecao

conforme item 2.4).

3.5. O candidato que necessitar de atendimento especial devera indicar na inscri¢cao o tipo e o
grau da deficiéncia que apresenta, bem como a necessidade ou as condi¢cdes especiais
(quanto a impressdo ou aplicacdo da prova) para submeter-se as provas, e encaminhar a
FUVEST a documentacdo comprobatéria, conforme instrucées fornecidas pelo programa de
inscricdo. O candidato que ndo o fizer no prazo estipulado podera ter a condigcdo ndo atendida.
O atendimento as condi¢des solicitadas ficard sujeito a analise de viabilidade e razoabilidade
do pedido. ApGs a analise, o candidato serd informado por mensagem de e-mail da FUVEST
das condicdes que Ihe serdo oferecidas, em cumprimento a legislacdo brasileira referente a
pessoas com deficiéncia.

3.6. A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizacdo das provas, além
de solicitar, até o término das inscricdes, atendimento especial para tal fim, devera levar
acompanhante, que ficara em sala reservada para essa finalidade e que sera responsavel pela
guarda da crianca. A candidata que ndo levar acompanhante nao realizard as provas. Nao

havera compensacao do tempo de amamentacédo em favor da candidata.
3.7. O candidato responsabiliza-se pela veracidade das informacdes prestadas na inscri¢ao.

3.8. A relacdo dos candidatos efetivamente inscritos para o processo seletivo sera divulgada no
site da FUVEST e no Diario Oficial do Estado de Sdo Paulo as 14h00 de 28 de agosto de 2018,

juntamente com o local de prova da Primeira Fase.
4. DA REDUCAO DA TAXA DE INSCRICAO

4.1. Serdo aceitos pedidos de reducdo do valor da taxa de inscricdo apenas nos casos

previstos na Lei Estadual n°® 12.782, de 20 de dezembro de 2007. Os interessados deverao
9



consultar previamente o site da FUVEST e proceder conforme indicado. O periodo para
solicitagcbes serd das 09h00 de 16 de julho as 16h00 de 20 de julho de 2018. A data-limite para
envio da documentacdo comprobatoria sera as 16h00 de 20 de julho de 2018, e o resultado da
analise estara disponivel a cada candidato, na se¢do “Usuarios” do site da FUVEST, a partir
das 14h00 de 27 de julho de 2018.

4.2. Serd concedida reducao de 50% (cinquenta por cento) do valor da taxa de inscricdo aos
candidatos cuja situacdo se enquadre na Lei Estadual n° 12.782, de 20 de dezembro de 2007.
Sera concedida isencéao total de pagamento, nos termos do artigo 22 da Resolucdo CoCEx n°
6629/2013, a candidatos inicialmente contemplados com reducdo de 50% do valor da taxa, em
quantidade igual a pelo menos 10% do total de vagas de cada Programa. Para tanto, serdo

adotados os seguintes critérios, pela ordem:
a) menor renda;

b) maior idade;

¢) maior numero de filhos.

4.3. Para solicitacdo de reducdo do valor da taxa de inscricdo, o interessado devera,
primeiramente, acessar por meio eletrdnico (internet) o site www.fuvest.br e cadastrar-se em
“Usuarios”, caso nao tenha se cadastrado na FUVEST anteriormente. No periodo das 09h00 de
16 de julho as 16h00 de 20 de julho de 2018 deveré efetuar log in, preencher e assinar o
formulario de solicitacdo de reducédo de taxa e anexar a ele arquivos digitais em formato JPEG
de seu CPF (Cadastro de Pessoas Fisicas) e de cada um dos documentos que comprovem a

situacéo declarada.
A data-limite para envio dessa documentacao sera 16h00 de 20 de julho de 2018.
4.4. Para efeito de comprovacgao dos rendimentos, serdao aceitos os seguintes documentos:

- Cépia do contracheque ou recibo de pagamento por servigos prestados ou envelope de

pagamento ou declaragdo do empregador, referente aos meses de maio ou junho de 2018.

- Copia do extrato de rendimentos fornecido pelo INSS ou outras fontes, referente a
aposentadoria, auxilio-doenca, pensao, peculio, auxilio-reclusdo e previdéncia privada,

referente aos meses de maio ou junho de 2018. Na falta destes, extrato bancéario atual e

10
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identificado, com o valor do crédito do beneficio.

- Cépia de recibos de comissdes, aluguéis, pro-labores e outros referentes aos meses de maio
ou junho de 2018.

- Copia de comprovante de recebimento de pensédo alimenticia. Na falta deste, extrato ou
declaracdo de quem a concede, especificando o valor, referente aos meses de maio ou junho
de 2018.

- Copia de comprovantes de beneficios concedidos por programas sociais, como, por exemplo,

bolsa familia, bolsa-escola e cheque-cidadao, referente aos meses de maio ou junho de 2018.

- Declaracao assinada pelo préprio interessado, para autbnomos e trabalhadores em atividades
informais, contendo as seguintes informagdes: nome, n° do documento de identidade, atividade
que desenvolve, local onde a executa, telefone, ha quanto tempo a exerce e renda bruta

mensal em reais.

4.5. Serdo considerados "desempregados" os candidatos sem trabalho em todo o periodo de
12 meses anteriores a presente solicitacdo. Para comprovacao dessa situacao, serdo aceitas:

- Cépias dos recibos de seguro-desemprego e do FGTS.

- Cépia dos documentos de resciséo do ultimo contrato de trabalho, mesmo que temporario. No
caso de copia do contrato da Carteira de Trabalho, anexar copias das paginas de contratacéo e
rescisao e seguinte, e ainda cépias das paginas de identificacédo.

- Declaracdo, assinada pelo préprio interessado, contendo as seguintes informacdes: n° do
documento de identidade, qual a Gltima atividade, local em que a executava, por quanto tempo

exerceu tal atividade e data do desligamento.

4.6. Para a avaliacdo socioecondmica, sera realizada inicialmente uma triagem, a fim de
verificar se o formulario para solicitacdo de reducdo de taxa encontra-se preenchido
adequadamente e assinado. ApOs essa verificacdo, as solicitacdes serdo categorizadas de
acordo com 0s seguintes critérios: renda por pessoa da familia e demais itens constantes no

formulario.

4.7. Para obter reducéo de 50% do valor da taxa, fica definido que o requerente deve ter renda

individual (no caso de ser responsavel pelo proprio sustento e residir sozinho) ou esteja
11



integrado em uma familia com renda maxima mensal de R$ 1908,00 (um mil novecentos e oito
reais) por individuo pertencente ao domicilio, ou comprovar desemprego conforme

estabelecido no subitem 4.5 deste Edital.

4.8. A qualguer momento, a FUVEST podera enviar assistente social para efetuar visita
domicilidria ao solicitante, como instrumento adicional de avaliacdo da situacdo

socioeconémica do requerente e de sua familia, se for o caso.

4.9. Os candidatos que solicitarem reducédo de taxa deverdo, posteriormente, no periodo de
12h00 de 23 de julho de 2018 as 12h00 de 17 de agosto de 2018, efetuar a sua inscricdo no
processo seletivo. Aqueles que nao a efetivarem, ndo participardo do processo, qualquer que
seja o resultado da andlise dos pedidos de reducao de pagamento.

5. DAS FASES DO PROCESSO SELETIVO

Para todos os Programas de Residéncia de que trata este Edital, o processo seletivo tera duas

fases.

a) Primeira Fase: sera constituida de Prova Objetiva (P1) realizada nos municipios de Bauru,

Pirassununga, Ribeirdo Preto e S&o Paulo.

b) Segunda Fase, a ser realizada obrigatoriamente no municipio que sedia o Programa de

Residéncia de primeira (ou Unica) opcao do candidato, com duas etapas:
Etapa 1 - Prova Dissertativa (P2);

Etapa 2 - Andlise Curricular (AC), que sera realizada pela Comissdo do Processo Seletivo,

tendo como base a documentagdo comprobatdria anexada no site da FUVEST.
6. DO DETALHAMENTO DAS FASES DO PROCESSO SELETIVO

A) Primeira Fase

Data da prova: 02 de setembro de 2018 (domingo).

Local da prova: sera informado pelo site da FUVEST as 14h00 de 28 de agosto de 2018,

juntamente com a relacdo dos candidatos efetivamente inscritos e convocados para a prova.

Horério da prova:
12



13h30 - abertura dos portoes.

14h - fechamento dos portdes e inicio da aplicacao.

N&o serdo admitidos candidatos que chegarem apds o fechamento dos portdes.
Duracéao da prova: 4 (quatro) horas.

A Prova Obijetiva (P1) ser4 composta de 50 (cinquenta) questdes de multipla escolha, todas de
igual valor, com 5 (cinco) alternativas cada uma, e versara sobre os temas cujo conteudo e
bibliografia encontram-se nos Anexos deste Edital, sendo composta de 10 (dez) questdes de
conhecimentos gerais (Anexo |: Sistema Unico de Saude, Politica Nacional de Humanizac&o,
Politica Nacional de Atencdo Bésica, Redes de Atencdo a Saude, Trabalho Interprofissional,
Bioética, e Seguranca do Paciente), 10 (dez) questdes de interpretacdo de textos relacionados
a area da saude e 30 (trinta) questdes de conhecimentos especificos de cada profissdo

descrita no item 2.1.

As 30 (trinta) questdes de conhecimentos especificos a serem respondidas pelo candidato se
referirdo a uma das 12 (doze) profissoes:

Profissdo 1: Biomedicina (Anexo II).

Profisséo 2: Enfermagem (Anexo ).
Profissdo 3: Farmécia (Anexo 1V).

Profissé@o 4: Fisica/Fisica Médica (Anexo V).
Profissdo 5: Fisioterapia (Anexo VI).
Profissdo 6: Fonoaudiologia (Anexo VII).
Profisséo 7: Medicina Veterinaria (Anexo VIlI).
Profissao 8: Nutricdo (Anexo 1X)

Profissdo 9: Odontologia (Anexo X).

Profissdo 10: Psicologia (Anexo XI).

Profisséo 11: Servigo Social (Anexo XII).
Profissédo 12: Terapia Ocupacional (Anexo XIII)

B) Segunda Fase
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B.1. Etapa 1: Prova Dissertativa.

A Prova Dissertativa (P2) constara de uma situacéo problema e/ou estudo de caso vinculados
a Profissdo (e aos programas, nos casos especificos das areas profissionais de Medicina

Veterinaria e Odontologia) a qual o candidato se inscreveu em primeira opgao.

A relagdo dos candidatos selecionados e convocados para a Segunda Fase sera divulgada
pelo site da FUVEST e no Diério Oficial do Estado de S&o Paulo as 14h00 de 14 de setembro

de 2018, juntamente com os enderecos em que cada candidato realizara a prova.
Data da prova: 30 de setembro de 2018 (domingo).

Local da prova: municipio que sedia o Programa de Residéncia de primeira (ou Unica) op¢ao

do candidato.

Horario da prova:

13h30 - abertura dos portoes.

14h - fechamento dos portdes e inicio da aplicacao.

N&o serdo admitidos candidatos que chegarem ap6s o fechamento dos portées.

Duracéo da prova: 3 (trés) horas.

B.2. Etapa 2: Andlise Curricular (AC) pela Comissao de Avaliacdo do Processo Seletivo.

A Analise Curricular requer obrigatoriamente a inser¢do de documentos no site da FUVEST
(secao “Usuarios”) que comprovem as atividades desenvolvidas. O periodo de insercao sera de
12h00 de 17 de setembro de 2018 as 12h00 de 28 de setembro de 2018. A auséncia da
insercdo da documentacdo no periodo e no canal estipulados implicara na ndo pontuacéo do
candidato nesta fase do processo seletivo.

A tabela a seguir ilustra como a documentacdo comprobatéria devera ser inserida no site e

especifica a pontuacéo referente a cada um dos itens.
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Pontuacao

Atividades -
Maxima

1 - Estagio extracurricular na area de interesse do programa: apresentar
declaracao emitida pela instituicdo formadora, em papel timbrado. 15
(0,75 ponto por estagio com, no minimo, 30 horas)

2 - Estagio extracurricular na &rea de formacdao: apresentar declaragéo
emitida pela instituicdo formadora, em papel timbrado. 15
(0,75 ponto por estagio com, no minimo, 30 horas)

3 - Iniciacdo Cientifica Concluida*: apresentar documentacdo comprobatoria
de concluséo (declaracéo da instituicdo ou do orientador). 1.0
(0,5 ponto por cada projeto de Iniciagédo Cientifica) ’
*Iniciacdo Cientifica em andamento ndo sera considerada.

4 - Participagdo em ligas académicas, projetos de extensdo universitaria,
monitorias e representacdo discente junto aos colegiados e comissdes
institucionais.

(0,25 ponto por atividade)

1,0

5 - Apresentacdo oral ou de painel em congressos, seminarios, encontros
e outros eventos cientificos, todos da area de formacgao, com certificado
emitido pela instituicdo promotora do evento.

(0,5 ponto por atividade)

2,0

6 - Participac@o em cursos e eventos na area de interesse do programa:
apresentar certificado emitido pela instituicdo promotora do evento, em papel
timbrado.

(0,5 ponto por cada evento)

15

7 - Participagdo em cursos e eventos na area de formacgao: apresentar
certificado emitido pela instituicdo promotora do evento, em papel timbrado. 15
(0,5 ponto por cada evento)

TOTAL 10,0

7. DA FORMA DE AVALIACAO

7.1. A nota de cada prova sera convertida para a escala de 0 (zero) a 10 (dez).



7.2. Na Prova Objetiva (P1), serd atribuida pontuacdo O (zero) as respostas que nao
corresponderem ao gabarito oficial ou que contiverem emenda, rasura, nenhuma ou mais de

uma alternativa assinalada.

7.3. Candidatos que n&o atingirem pelo menos nota 3 (trés) na Prova Objetiva (P1) estardo
eliminados do processo seletivo.

7.4. Para cada area profissional, em cada Programa e area de concentracdo, quando houver,
serdo convocados para a Segunda Fase trés candidatos por vaga. A convocacao para a
Segunda Fase seré feita de acordo com a classificacdo do candidato em sua primeira opcdo de

inscricao.

7.5. Respeitado o triplo do nimero de vagas, havendo empate na nota correspondente a ultima
classificagao, todos os candidatos com nota igual a essa serdo habilitados para a Segunda

Fase.

7.6. As respostas a Prova Dissertativa (P2) serdo corrigidas por dois avaliadores. Caso
ocorram duavidas ou discrepancia da nota entre os avaliadores que seja maior que 2,0 (dois
pontos), as respostas serdo analisadas por um terceiro avaliador. A nota final da Prova

Dissertativa (P2) sera a média das notas dos dois avaliadores (ou dos trés, quando for o caso).

7.7. Na hipotese de anulacao de questao (ou de item de questdo) de qualquer uma das provas,
sera atribuido a todos os candidatos presentes na prova correspondente o valor da questao (ou

do item da questédo) anulada.
8. DA CLASSIFICACAO FINAL

8.1. A nota final do candidato que concluir todo o processo seletivo sera calculada com base na

seguinte férmula:

P1+ (P2 X 2)
3

Nota final = { X 0,8} + (AC X 0,2)

Arredondada até a segunda casa decimal.
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8.2. Seréo classificados os candidatos que obtiverem nota final igual ou superior a 5 (cinco),

por ordem decrescente das notas finais.

8.3. Serdo adotados os seguintes critérios de desempate, na seguinte ordem:
(1) maior nota na Prova Dissertativa;

(2) maior nota na Prova Obijetiva;

(3) menor tempo de formado;

(4) maior idade.

8.4. Os candidatos seréo classificados por sua area profissional no Programa de Residéncia e,
quando houver, na area de concentracdo, de acordo com a sua nota final. As listas de
classificacéo final serdo publicadas no site da FUVEST (www.fuvest.br) e também no Diério
Oficial do Estado de Sao Paulo ( DOE/SP).

8.5. Serdo convocados para matricula todos os candidatos aprovados, até o preenchimento do
namero de vagas disponiveis, respeitando-se a ordem de classificacdo em cada Programa,
consideradas, também, a area de concentracdo, quando houver, e a area profissional.

8.6. Em caso de ampliacdo de vagas em qualquer um dos programas aprovada pelas
instancias competentes apos a publicacdo deste edital, mas antes do inicio das atividades dos
programas, serao convocados os candidatos para estas vagas respeitando-se integralmente a

lista classificatoria final.

8.7. A convocagado para matricula em segunda opg¢do somente ocorrera ap0s 0 esgotamento
da lista de aprovados em primeira op¢ao para cada Programa, consideradas, também, a area

de concentracdo, quando houver, e a area profissional.

9. DO CRONOGRAMA
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As datas de realizagc&o das inscrigcdes e de sua homologacéo, das fases do processo seletivo,
bem como da divulgacdo dos respectivos resultados e da matricula, constam da tabela a

seqguir:

ATIVIDADE DATA/PERIODO HORARIO LOCAL
Solicitac&o de reducgédo da taxa de 16/07/2018 a Inicio: 9h00 Site da
inscricao 20/07/2018 Término: 16h00 FUVEST
Data-limite para envio dos Site da
documentos para reducéo da taxa a 20/07/2018 16h00 FUVEST
FUVEST
Divulgacao do resultado da andlise Site da
das solicitagdes de reducao de taxa 217/07/2018 14h00 FUVEST
Periodo de inscricdo no processo 23/07/2018 a Inicio: 12h00 Site da
seletivo 17/08/2018 Término: 12h00 FUVEST
Dat_a-llm_ltg para pagamento da taxa 20/08/2018 Expedlgnte Banco
de inscri¢ao Bancario
. ~ , . . Site da
Divulgacéo da lista de inscritos e dos
; 28/08/2018 14h00 FUVEST e
a
locais de prova da 12 Fase (P1) DOE/SP
Locais
Prova da 12 Fase (P1) 02/09/2018 14h00 divulgados em
28/08/2018
Divulgacao dos enunciados e do Site da
gabarito da P1 02/09/2018 1800 FUVEST
. . - Inicio: 18h00 _
Periodo para interposicéao de 02/09/2018 a Fim: 18h00 Site da
guestionamentos a P1 04/09/2018 (48 horas sequentes ao FUVEST
encerramento da P1)
E-mail da
Resul'tado da analjse dos 12/09/2018 14h00 FUVEST a
guestionamentos a P1 cada
impetrante
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ST

17h00

Divulgacao da lista de convocados 14/09/2018 14h00 FUS\i/tgg.? E
A .
para a 22 Fase e dos locais de prova DOE/SP
a . 1 i 3
gogj;i'nfaeré%dgofﬁ 'rnostfgf;‘i’adeara 17/09/2018 a Inicio: 12h00 Site da
u G P P 28/09/2018 Fim: 12h00 FUVEST
Andlise Curricular
Locais
, _ divulgados em
22 Fase: Prova Dissertativa (P2) 30/09/2018 14h00 20/09/2018
(municipios sedes
dos programas)
Divulgacdo dos enunciados da P2 30/09/2018 18h00 Site da
FUVEST
. . . Inicio: 18h00 _
Periodo de interposicao de 30/09/2018 a Fim: 18h00 Site da
guestionamentos a P2 02/10/2018 (48 horas sequentes ao FUVEST
encerramento da P2)
Site da
Divulgacéo da lista classificatéria final 13/11/2018 14h00 FUVEST e
DOE/SP
Diariamente, das
Matriculas dos convocados em 12 03/12/2018 a 09h00 as 12h00 e .
chamada 07/12/2018 das 14h00 as
17h00
. ~ . Site da
D;‘;g'?nagt";‘g S'IZ gjggghcgrg;g;ados 18/12/2018 14h00 FUVEST e
P DOE/SP
Diariamente, das
Matriculas dos convocados em 22 07/01/2019 a 09h00 as 12h00 e -
chamada 11/01/2019 das 14h00 as
17h00
. ~ . Site da
D;‘;g'?nagt";‘g S'IZ gj%fih";g‘;‘;‘;ados 22/01/2019 14h00 FUVEST e
P DOE/SP
Diariamente, das
Matriculas dos convocados em 32 28/01/2019 a 09h00 as 12h00 e ok
chamada 01/02/2019 das 14h00 as

*** | ocais de matricula constantes no item 11.2 deste edital.
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10. DOS RECURSOS

10.1. Os questionamentos previstos no cronograma devem conter, de forma pormenorizada, as
razdes que 0s motivaram e terdo que ser inseridos no site da FUVEST, 48 horas sequentes ao
encerramento das Provas da 12 e 22 Fases, respectivamente das 18h00 de 02 de setembro de
2018 as 18h00 de 04 de setembro de 2018 (P1) e das 18h00 de 30 de setembro as 18h00 do
dia 02 de outubro de 2018 (P2). Questionamentos inseridos fora do prazo ou destituidos de

razdes circunstanciadas serdo sumariamente indeferidos.

11. DA ADMISSAO E MATRICULA

11.1. A lista inicial com os nomes dos candidatos convocados para matricula em cada
Programa sera publicada as 14h00 de 13 de novembro de 2018 nos sites da FUVEST
(www.fuvest.br) e no Diario Oficial do Estado de S&o Paulo (DOE/SP).

11.2. A admissao dos candidatos selecionados para cada Programa se concretizara por sua
matricula, de 03 a 07 de dezembro de 2018 ( em 12 chamada), de 07 a 11 de janeiro de 2019 (
em 22 chamada) e de 28 de janeiro a 01 de fevereiro de 2019 (em 32 chamada), no horéario das
09h00 as 12h00 e das 14h00 as 17h00, junto a Comissao de Cultura e Extensdo Universitaria
da respectiva unidade sede de seu programa na Universidade de Sao Paulo, de acordo com o

calendario e com os locais designados a seguir:

ESCOLA DE ENFERMAGEM

COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA
Av. Dr. Enéas de Carvalho Aguiar, 419, 12 andar, sala 102
Cerqueira César — S3ao Paulo —SP

CEP 05403-000

Telefone: (11) 3061-7531

E-mail: residenciaee@usp.br

PROGRAMAS:

(PRO1) Enfermagem em Saude do Adulto e do Idoso
(PRO2) Enfermagem na Saude da Crianga e do Adolescente
(PRO3) Enfermagem Obstétrica (PRONAENF)
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FACULDADE DE CIENCIAS FARMACEUTICAS
COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA
Av. Prof. Lineu Prestes, 580 — Bl. 13A - Superior
Cidade Universitaria - S3o Paulo - SP

CEP: 05508-900

Telefone: (11) 2648-0680/ 3091-3706

E-mail: cremfar@usp.br

PROGRAMA:
(PRO4) Residéncia em area de Farmacia Clinica e Atengdo Farmacéutica

FACULDADE DE MEDICINA

COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA
Av. Dr. Arnaldo, 455 — Sala 1301 — 12 andar

Cerqueira César — Sao Paulo —SP

CEP: 01246-903

Telefones: (11) 3061-7454/ 7185/ 8550

E-mail: ccexfm@usp.br

PROGRAMAS:

(PRO5) Assisténcia Cardiorrespiratéria

(PRO6) Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica

(PRO7) Enfermagem em Saude Mental e Psiquidtrica

(PRO8) Fisica Médica

(PR0O9) Nutrigdo Clinica em Cardiopneumologia

(PR10) Nutrigdo Clinica em Gastroenterologia

(PR11) Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial

(PR12) Odontologia Hospitalar - Area de Concentragdo: Disfungdo Temporomandibular e Dor
Orofacial

(PR13) Odontologia Hospitalar - Area de Concentragdo: Pacientes com Necessidades Especiais
(PR14) Prevencgao e Terapéutica Cardiovascular

(PR15) Promocgdo da Saude e Cuidado na Atencdo Hospitalar

(PR16) Saude Coletiva e Atengdo Primaria

(PR17) Saude do Idoso em Cuidados Paliativos

(PR18) Satide Mental com Enfase em Dependéncia Quimica

FACULDADE DE MEDICINA DE RIBEIRAO PRETO

COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA

CCEx-FMRP esta localizada no Espacgo Cultural e de Extensdo Universitaria-ECEU
Av. 9 de julho, 980

Ribeirdo Preto - SP

CEP- 14025-000

Telefones: (16) 3315-0695
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E-mail: eceu@fmrp.usp.br

PROGRAMA:
(PR19) Residéncia Multiprofissional em Atencgado Integral a Saude

FACULDADE DE MEDICINA VETERINARIA E ZOOTECNIA
COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA
Av. Prof. Dr. Orlando Marques de Paiva, 87

Cidade Universitaria - Sdo Paulo - SP

CEP: 05508-900

Telefone: 3091-1358

E-mail: ccexfmvz@usp.br

PROGRAMAS:

(PR20) Anatomia Patoldgica

(PR21) Clinica e Cirurgia de Grandes Animais

(PR22) Clinicas Médica e Cirurgica de Pequenos Animais

FACULDADE DE ODONTOLOGIA

COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA
Av. Prof. Lineu Prestes, 2227

Cidade Universitaria - S3o Paulo - SP

CEP 05508-000

Telefone: 3091.0888 e 3091-7903

E-mail: ccexfo@usp.br

PROGRAMA:
(PR23) Odontologia em Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial

FACULDADE DE ZOOTECNIA E ENGENHARIA DE ALIMENTOS

COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA

Av. Duque de Caxias Norte, 225

Pirassununga - SP

CEP 13635-900

Telefone: (19) 3565.4254 (Atendimento de segunda a sexta-feira, das 13 as 16h30)
E-mail: ccexfzea@usp.br

PROGRAMA:

(PR24) Residéncia em Satde Animal e Ambiental - Area de Concentragdo: Clinica Médica e Cirtrgica
de Grandes Animais

HOSPITAL DE REABILITACAO DE ANOMALIAS CRANIOFACIAIS
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COMISSAO DE CULTURA E EXTENSAO UNIVERSITARIA
Rua Silvio Marchione, 3-20

Vila Universitaria — Bauru — SP

CEP 17012-900

Telefone: (14) 3235-8420

E-mail: saac@usp.br

PROGRAMAS:
(PR25) Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Auditiva

(PR26) Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude: Sindromes e Anomalias Craniofaciais

11.3. No ato da matricula, os candidatos aprovados deverdo apresentar 0s seguintes
documentos originais (para conferéncia) e suas copias simples, impressas frente e verso, se for
o caso: Diploma de Curso de Graduacao (Bacharelado) reconhecido pelo MEC ou Certificado
de Conclusédo de Curso (Bacharelado) ou Declaracdo de Conclusédo emitida pela Instituicdo de
Ensino Superior formadora; Historico Escolar do Curso de Graduacédo (Bacharelado); Registro
do Conselho de Classe provisério e, em caso de mudanca de Estado, no respectivo Conselho
de Classe/SP, sempre que for aplicavel; Documento de Identidade; CPF; Titulo de Eleitor com
comprovante de votacdo na ultima eleicdo ou Certiddo de Quitacdo Eleitoral emitida pelas
autoridades competentes (Tribunal Superior Eleitoral, Tribunal Regional Eleitoral, etc.);
comprovante de inscricdo no INSS ou no PIS/PASEP/NIT/NIS; duas (02) fotografias 3x4
recentes; Certificado de Reservista ou Certificado de Dispensa da Incorporacao (CDI) (apenas
para candidatos do sexo masculino). Os candidatos estrangeiros deverao apresentar visto que

lhes permitam cursar a Residéncia.

11.3.1 Os profissionais estrangeiros e brasileiros com diploma obtido em faculdade estrangeira
somente poderdo matricular-se mediante apresentacdo do diploma devidamente revalidado
(Lei n°® 9.394/96, de 20 de dezembro de 1996; Resolucdo CNE/CES n° 01, de 28 de janeiro de
2002; Resolugéo CNE/CES n° 8, de 4 de outubro de 2007).

11.4. No ato da matricula, o candidato aprovado devera entregar comprovante de abertura de
conta salario individual, preferencialmente em agéncia do Banco do Brasil, para o recebimento

da bolsa.
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11.5. Ocorrendo auséncia ou desisténcia a matricula até a data de inicio do programa, seréo
feitas chamadas para convocacao de candidatos respeitando-se a lista classificatoria final.

12. DO INICIO DO PROGRAMA

12.1. O Programa de Residéncia tera inicio no primeiro dia Gtil de marco de 2019 ou de acordo
com a data estipulada pela CNRMS.

12.2. O candidato matriculado que ndo comparecer nessa data nem justificar sua falta no prazo

de 3 (trés) dias Uteis sera considerado desistente.

12.3. O local de comparecimento para inicio do Programa sera informado por e-mail ao

candidato devidamente matriculado.

12.4. Em caso de desisténcia, desligamento ou abandono do Programa por residente do
primeiro ano, a vaga podera ser preenchida até 30 (trinta) dias apos o inicio do Programa,
observando-se a lista classificatoria final, em conformidade com a Resolugdo CNRMS n°
03/2012.

13. DAS DISPOSICOES FINAIS

13.1. Sera desclassificado e automaticamente excluido do processo seletivo o candidato que:
a) Prestar declaracdes ou apresentar documentos falsos em quaisquer das etapas da selecao.

b) N&do apresentar toda a documentacao requerida nos prazos e condi¢des estipuladas neste
Edital.

c) Nao efetuar sua matricula e confirmar a sua participagdo no Programa, nas datas

especificadas para tal, no caso de haver sido selecionado.

13.2. Durante a realizacdo das provas, ndo sera permitido ao candidato utilizar aparelhos
eletrénicos de qualquer espécie ou qualquer aparelho que possibilite a comunicacdo com o
ambiente externo a sala de realizacdo das provas, bem como consultar qualquer tipo de
material impresso. O descumprimento desta determinacdo podera caracterizar tentativa de

fraude, implicando a eliminagao do candidato.
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13.2.1. Para realizagdo das provas e preenchimento do cartdo-resposta o candidato deve

utilizar somente caneta esferografica de invélucro transparente de tinta da cor azul.

13.2.2. Nao sera permitida, sob qualquer alegacéo, a saida do candidato da sala da prova

antes de decorridas 3h00 na P1 e 2h00 na P2, a contar de seu efetivo inicio.

13.2.3. O candidato ndo podera ausentar-se da sala de prova sem o acompanhamento de um

fiscal.

13.2.4. Nao havera prorrogacdo do tempo previsto para a aplicacdo da prova em decorréncia

de afastamento, por qualquer motivo, de candidato da sala de prova.

13.3. Antes de expirado o prazo para o término das provas, deverdo permanecer na sala de
aplicacdo pelo menos 2 (dois) candidatos, até que todos entreguem suas provas.

13.4. A documentacdo do candidato ndo aprovado permanecerd no Servico de Cultura e
Extensdo Universitaria da respectiva Unidade da USP por um periodo de 3 (trés) meses ap0s a
divulgacéo do resultado final. Findo este periodo, a documentacdo sera destruida, salvo se o
candidato providenciar envelope enderecado e pagamento das taxas postais para sua

devolucédo pelos correios, ou recolher pessoalmente a documentacao.

13.5. Ao inscrever-se no processo seletivo, o candidato reconhece e aceita as normas

estabelecidas neste Edital.

13.6. Os candidatos deverdo acessar o site www.fuvest.br para consultar o Edital e para
instrucBes sobre inscricdo, locais de prova e resultados. E de inteira responsabilidade do
candidato o acompanhamento das publicacdes relativas ao processo seletivo objeto deste
Edital.
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13.7. Casos omissos seréo resolvidos pela COREMU-USP.

Este Edital entrara em vigor na data de sua publicagéo.

Séo Paulo, 14 de julho de 2018
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ANEXO I: CONHECIMENTOS GERAIS
Conteudo

- Sistema Unico de Saude;

- Politica Nacional de Humanizacéo;

- Politica Nacional de Atencao Basica,
- Redes de Atencéo a Saude;

- Trabalho Interprofissional;

- Bioética;

- Seguranca do Paciente.
Bibliografia

1. BRASIL. Ministério da Saude. Clinica ampliada, equipe de referéncia e projeto
terapéutico singular. Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Nucleo Técnico da
Politica Nacional de Humanizacdo. 22 ed. Série B - Textos Béasicos de Saude. Brasilia:
Ministério da Saude, 2007. 60 p. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/clinica_ampliada 2ed.pdf.

2. BRASIL. Ministério da Saude. Documento de referéncia para o Programa Nacional de
Seguranca do Paciente. Ministério da Saude; Fundacao Oswaldo Cruz; Agéncia Nacional de
Vigilancia  Sanitaria. Brasilia:  Ministério da Saude. 40 p. Disponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento referencia programa nacional seguran

ca.pdf.

3. BRASIL. Ministério da Saude. HumanizaSUS: Documento Base para Gestores e
Trabalhadores do SUS. Ministério da Saude, Secretaria de Atencdo a Saude, Nucleo Técnico
da Politica Nacional de Humanizagdo. 42 ed. Série B - Textos Basicos de Saude. Brasilia:
Editora do Ministério da Saude, 2010. 72 p. Disponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/humanizasus documento gestores trabalhadores

sus.pdf.

27


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/clinica_ampliada_2ed.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento_referencia_programa_nacional_seguranca.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento_referencia_programa_nacional_seguranca.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/humanizasus_documento_gestores_trabalhadores_sus.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/humanizasus_documento_gestores_trabalhadores_sus.pdf

4. BRASIL. Ministério da Saude. O SUS de A a Z: garantindo saude nos municipios.
Ministério da Saude, Conselho Nacional das Secretarias Municipais de Saude. 32 ed. Brasilia:
Editora do Ministério da Saude, 2009. Disponivel em:

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/sus az garantindo saude municipios 3ed pl.pdf.

5. BRASIL. Ministério da Saude. Portaria 2.436, de 21 de setembro de 2017. Aprova a
Politica Nacional de Atencdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacao
da Atencdo Basica, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436 22 09 2017.html.

6. BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n°® 4.279, de 30 de dezembro de 2010. Estabelece
diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencédo a Saude no dmbito do Sistema Unico de
Saude (SUS). Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2010/prt4279 30 12 2010.html.

7. BRASIL. Presidéncia da Republica. Decreto n° 7.508 de 28 de junho de 2011.
Regulamenta a Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacao do
Sistema Unico de Salde - SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a salde e a
articulagao interfederativa, e da outras providéncias. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ ato2011-2014/2011/decreto/d7508.htm

8. BRASIL. Presidéncia da Republica. Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre
as condicbes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da saude, a organizacdo e O
funcionamento dos servigcos correspondentes e da outras providéncias. Disponivel em:

http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/leis/I8080.htm.

9. JUNQUEIRA, Cilene Renn6. Bioética: conceito, fundamentacdo e principios.
Especializacdo em Saude da Familia, UNASUS, Universidade Federal de Sdo Paulo - Pro-
Reitoria de Extensao, 2010. Disponivel em:

http://www.unasus.unifesp.br/biblioteca virtual/esf/1/modulo bioetica/Aula0l.pdf
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10. PEDUZZI, Marina. Equipe multiprofissional de saude: conceito e tipologia. Rev. Saude
Publica. 2001, vol. 35, n. 1, p. 103 - 109. ISSN 0034-8910. Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/rsp/v35n1/4144.pdf.

29


http://www.scielo.br/pdf/rsp/v35n1/4144.pdf

ANEXO II: BIOMEDICINA
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Imunologia celular e molecular;

- Anatomia;

- Fisiologia;

- Diagnoésticos Clinicos;

- Métodos Laboratoriais;

- Bioquimica;

- Biomedicina aplicada a cardiologia.

Bibliografia
1. ABBAS, A. K.; LICHTMAN, A. H.; PILLAI, S. Imunologia Celular e Molecular. 62 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2007. Pags. 3 a 46.

2. MOORE, K. L., DALLEY A. F., AGUR A. M. R. Moore, Anatomia Orientada para a Clinica.
72 ed. Rio de Janeiro: Koogan, 2014. Pags. 71 a 180.

3. COSTANZO, L. S. Fisiologia. 42 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008. Pags. 67 a
142.

4. GARDNER, E.; GRAY, D. J.; O'RAHILLY, R. Anatomia — Estudo Regional do Corpo
Humano. 32 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1971. Parte IV. Pags.: 282 a 360.

5. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 112 ed. Rio de Janeiro:
Elsevier. Pags. 3a 24;45a 70; 103 a 121; 161 a 193.
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6. HENRY, J. B. Diagnosticos clinicos e tratamento por métodos laboratoriais. 202 ed.
Barueri: Manole, 2008. Pags. 185 a 208; 745 a 765.

7. NELSON, D. L.; COX, M. M. Principios de Bioquimica de Lehninger. 62 ed. Porto Alegre:
Artmed, 2014. P4gs.: 63 a 74.

8. SERRANO JUNIOR, C. V.; TIMERMAN, A.; STEFANINI, E. Tratado de Cardiologia

SOCESP. 22 ed. Barueri: Manole, 2009. Pags. 7 a 26; 113 a 124; 511 a 583; 1799 a 1810; 1827
a 1837.
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ANEXO IllII: ENFERMAGEM
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Politica Nacional de Humanizacéo;

- Trabalho no Territorio e Clinica Ampliada;

- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Projeto Terapéutico Singular;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencao Primaria a Saude;
- Enfermagem na Saude do Adulto e do Idoso;

- Enfermagem na Saude da Crianga e do Adolescente;

- Enfermagem Obstétrica;

- Assisténcia de Enfermagem Cardiorrespiratéria;

- Enfermagem em Cuidados Paliativos;

- Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem;

- Seguranca do Paciente.

Bibliografia
1. BRASIL. Conselho Regional de Enfermagem (COREN — SP). Cédigo de Etica dos

Profissionais da Enfermagem. COREN-SP. S&do Paulo, 2018. Disponivel em
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2. BRASIL. Ministério da Saude. Atencao ao pre-natal de baixo risco. Secretaria de Atengcao a
Saude, Departamento de Atencdo Basica. Cadernos de Atencdo Basica. n. 32. Brasilia:
Editora do Ministério da Saude, 2012. Disponivel em
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3. CARVALHO, R. T.; PARSONS, H. A. (orgs.). Manual de Cuidados Paliativos ANCP. 22 ed.

revisada e ampliada. Sdo Paulo: Editora Sulina, 2012. Parte 1 — Introducg&o. Disponivel em:
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Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. Capitulos 5, 6, 85, 114 e 115.

5. GAIDZINSKI, R. R.; SOARES, A. V. N.; COSTA LIMA, A. F.; GUTIERREZ, B. A. O,
MONTEIRO DA CRUZ, D. A. L.; ROGENSKI, N. M. B.; SANCINETTI, T. R.; Diagnéstico de
enfermagem na pratica clinica. Porto Alegre: Artmed, 2008. 368 p.

6. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 112 Ed. Rio de Janeiro:
Elsevier. Pags. 3 a 24;45a 70; 103 a 121; 161 a 193.

7. HOCKENBERRY, M. J.; WILSON, D.; WINKELSTEIN, M. L. Wong: fundamentos da

enfermagem pediatrica. 92 ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2014. 1176 p.

8. LOWDERMILK, D. L.; PERRY, S. E.; CASHION, K.; ALDEN, K. R. Saude da Mulher e
Enfermagem Obstétrica. 102 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2014. 1024 p.

9. NATIONAL Pressure Ulcer Advisory Panel; European Pressure Ulcer Advisory Panel; Pan
Pacific Pressure Injury Alliance. Prevencéo e Tratamento de Ulceras por Press&o: Guia de
Consulta Réapida. Emily Haesler (ed.). Traducdo de Ana Fernandes e Patricia Ribeiro.

Cambridge Media: Osborne Park, Australia, 2014. Disponivel em: http://www.epuap.org/wp-

content/uploads/2016/10/portuguese-quick-reference-quide-jan2016.pdf.

10. POTTER, P.; PERRY, A. G.; HALL, M. (ed.); STOCKERT, P. A. (ed.). Fundamentos de
enfermagem. Traducao de Mayza Ritomy [et al]. 82 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013. 1424 p.

11. SERRANO C. V.; TIMERMAN A.; STEFANINI, E. Tratado de Cardiologia SOCESP.
Manole. 2009. Pags. 7 a 26; 113 a 124; 511 a 583; 1799 a 1810 e 1827 a 1837.
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12. URBANETTO, J. S.; GERHARDT, L. M. Estratégias para a seguranca do paciente:
manual para profissionais da saude. Rede Brasileira de Enfermagem e Seguranca do
Paciente. Porto Alegre: EDIPUCRS, 2013. 132 p. Disponivel em:
http://biblioteca.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/10/Estrat%C3%A9gias-para-

sequran%C3%A7a-do-paciente-manual-para-profissionais-da-sa%C3%BAde.pdf.

13. WRIGHT, L. M.; LEAHEY, M. Enfermeiras e familias: um guia para avaliacdo e

intervencao na familia. 52 ed. Sdo Paulo: Roca, 2012. 392 p.

34


http://biblioteca.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/10/Estrat%C3%A9gias-para-seguran%C3%A7a-do-paciente-manual-para-profissionais-da-sa%C3%BAde.pdf
http://biblioteca.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/10/Estrat%C3%A9gias-para-seguran%C3%A7a-do-paciente-manual-para-profissionais-da-sa%C3%BAde.pdf

ANEXO IV: FARMACIA
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;

- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencao Primaria a Saude;

- Farmécia Hospitalar e Administrativa: politicas de medicamentos e Sistema Unico de Saulde;
Gerenciamento de Recursos Humanos; Selecdo de Medicamentos e Produtos Hospitalares;
Comissfes Hospitalares (Comissdo de Farméacia e Terapéutica, Comissdo de Controle de
Infeccdes relacionadas a Assisténcia a Saude; Equipe Multiprofissional de Terapia Nutricional;
Nucleo de Seguranca do Paciente; Gestdo de Suprimento e Custos Hospitalares;
Armazenamento de Medicamentos, Produtos Quimicos e Hospitalares; Informatizacdo e
Automacéo aplicada a Farmacia Hospitalar, Gestdo da Qualidade e Indicadores na Farmacia
Hospitalar; Legislacdo Geral, Sanitaria e Profissional (leis, decretos, RDCs, portarias,
resolugBes, codigos relacionados ao desenvolvimento da Farméacia); Sistemas de Distribuicdo
de Medicamentos para Paciente Internado; Centro de Informacgdes sobre Medicamentos;
Central de Misturas Intravenosas; Farmacotécnica Hospitalar: Formas Farmacéuticas Estéreis
e nao Estéreis; Calculo Farmacéutico; Biosseguranca e Gestdo Ambiental de Residuos nos
Servigos de Saude.

- Farmacia Clinica e Atencdo Farmacéutica; interpretacdo de exames clinicos laboratoriais
Farmacoepidemiologia; Farmacovigilancia e Estudo de Utilizacdo de Medicamentos;
Farmacoeconomia; Uso Racional de Medicamentos; Pesquisa Clinica; Farmacoterapia
Baseada em Evidéncias; Farmacocinética Clinica; Farmacologia Clinica para Pacientes Adultos
e Pediatricos; Educacdo Sanitaria; Seguimento Farmacoterapéutico de Paciente Internado e

Ambulatorial; Assisténcia Domiciliar.
Bibliografia

1. ANSEL, H. C.; STOKLOSA, M. J. Calculos farmacéuticos. 122 ed. Porto Alegre: Editora
Artmed, 2008. 451 p.
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McGraw-Hill Medical, 2008. 2559 p.

4. STORPIRTIS, S.; MORI, A. L. P. M.; YOCHIY, A.; RIBEIRO, E.; PORTA, V. (orgs.).

Farmacia clinica e atengéo farmacéutica. 12 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008. v.
1. 489 p.
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ANEXO V: FISICA/FISICA MEDICA
Conteudo

- Etica Profissional

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede Trabalho em
Equipe e Interdisciplinaridade

- Acolhimento

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencdo Primaria a Saude

- Fisica Moderna e Fisica das Radia¢fes: Estruturas atdbmicas e nucleares; Modelos atémicos;
Conceitos basicos de Mecanica Quantica; Decaimento radioativo: modos e leis de transi¢cdes
nucleares, radioatividade natural e artificial, conceito de atividade; Producdo de raios X:
histérico e conceitos basicos; Producdo de radionuclideos e de raios X: reatores nucleares,
aceleradores de particulas; Radiacfes ionizantes: tipos e caracteristicas; Interacdes das
radiacfes ionizantes com a matéria: particulas carregadas, néutrons e raios X e gama.

- Efeitos Biologicos da Radiacdo lonizante: Mecanismos diretos e indiretos de acdo das
radiacdes em tecidos biologicos; Efeitos moleculares e celulares; Reac¢des teciduais (efeitos
deterministicos) e efeitos estocéasticos.

- Quantificacdo da radiacdo e detectores de radiagcdo: Grandezas, Unidades e medidas de
radiacOes ionizantes (Dose absorvida; kerma; exposicao); Tratamento estatistico das medidas:
tipos de erros, precisdo e acuracia, distribuicdo estatistica, analise e ajustes, testes estatisticos;
Principios de funcionamento de detectores de radiacdo (detectores a gas, cintiladores,
semicondutores, detectores termoluminescentes, filmes.

- Protecdo Radiologica: Conceitos basicos de protecdo radiolégica, grandezas e unidades
(dose efetiva, dose equivalente, transferéncia linear de energia); Principios da protecao
radiologica: justificacdo, limitacdo e otimizacdo; Conceito de risco associado a exposicao a

radiacdo. Irradiacdo externa e contaminagao.
Bibliografia

1. ATTIX, F. H. Introduction to Radiological Physics and Radiation Dosimetry. 1st ed.
Wiley-VCH, 1986. 640 p.

37



2. BRASIL. Comissao Nacional de Energia Nuclear. Norma CNEN NN 3.01. Diretrizes Bésicas
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5. KHAN, F. M.; GIBBONS, J. P. The Physics of Radiation Therapy. 5th ed. LWW, 2014. 624
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6. OKUNO, E.; YOSHIMURA, E. M. Fisica das Radiacdes. Sdo Paulo: Editora Oficina de
Textos, 2010. 296 p.

7. PODGORSAK, E. B. Radiation Physics for Medical Physicists. 2nd ed. Springer, 2010.
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ANEXO VI: FISIOTERAPIA
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencao Primaria a Saude;
- Fisiologia;

- Anatomia;

- Fisioterapia em Cardiologia;

- Fisioterapia na Saude do Trabalhador;

- Fisioterapia Respiratoria;

- Fisioterapia e Reabilitacao;

- Fisioterapia e Envelhecimento;

- Fisioterapia Hospitalar.
Bibliografia

1. ALVES, V. L. S.; GUIZILINI, S.; UMEDA, I. I. K.; PULZ, C.; MEDEIROS, W. M. (eds.).
Fisioterapia em Cardiologia - Aspectos Praticos. 22 ed. S&o Paulo: Atheneu, 2014. Capitulo
1.

2. AULER JR, J. O. C.; AMARAL R. V. G. Assisténcia Ventilatoria Mecanica. Rio de Janeiro:
Atheneu, 1995. P4gs. 03 a 210.

3. COSTA, D.; LACAZ, F. A. C.; JACKSON FILHO, J. M.; VILELA, R. A. G. Saude do
Trabalhador no SUS: desafios para uma politica publica. Rev. bras. saude ocup., Séo Paulo,
v. 38, n. 127, p. 11 - 21, jun. 2013 . Disponivel em:
http://www.scielo.br/pdf/rbso/v38n127/v38n127a03.pdf.
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142.

5. GARDNER, E.; GRAY, D. J.; ORAHILLY, R. Anatomia — Estudo Regional do Corpo
Humano. 32 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1971. Parte IV. Pags. 282 a 360.

6. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 112 Ed. Rio de Janeiro:
Elsevier. Pags. 3a 24;45a 70; 103 a 121; 161 a 193.

7. HARDE, B.; CROSS, J.; PRESTO, L. D. N.; BROAD, M. A.; QUINT, M.; RITSON, P.;
THOMAS, S. Fisioterapia respiratéria — Um guia préatico. 22 ed. Rio de Janeiro: Elsevier,

2010. Capitulo 3 — Avaliacéo Respiratéria e Capitulo 20 — Estudos de casos.

8. PERRACINI, M. R.; FLO, C. M. Fisioterapia: Teoria e Pratica Clinica — Funcionalidade e

Envelhecimento. 12 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009. 576 p.

9. PRENTICE, U. E.; VOIGHT, M. L. Técnicas em Reabilitacdo Musculoesquelética. 12 ed.
Porto Alegre: Artmed, 2003. 727 p.

10. SARMENTO, G. J. V. O Abc da Fisioterapia Respiratdria. 22 ed. Barueri: Manole, 2015.
562 p.

11. SERRANO C. V.; TIMERMAN A.; STEFANINI, E. Tratado de Cardiologia SOCESP.
Manole. 2009. Pags.: 7 a 26; 113 a 124; 511 a 583; 1799 a 1810 e 1827 a 1837.

12. SHUMWAY-COOK, A.; WOOLLACOTTT, M. H. Controle Motor — Teoria e Aplicacdes
Praticas. 22 ed. Barueri: Manole, 2003. 592 p.

13. UMPHRED, D. A. Reabilitagcdo Neurolégica. 52 ed. S&o Paulo: Elsevier, 2009. 1168 p.

14. VEJA, J. M.; LUQUE, A.; SARMENTO, G. J. V.; MODERNO, L. F. O. Tratado de
fisioterapia hospitalar: assisténcia integral ao paciente. 12 ed. Rio de Janeiro: Atheneu,

2011. 1272 p.
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ANEXO VII: FONOAUDIOLOGIA
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencao Primaria a Saude;

- Comunicac¢do humana (linguagem, voz, audi¢ao);

- Motricidade orofacial.
Bibliografia

1. BHATNAGAR, S. C. Neurociéncia para o estudo dos disturbios da comunicacéo. 22 ed.

Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004. 438 p.

2. BOECHAT, E. M. et al. (orgs.). Tratado de Audiologia. 22 ed. ampliada e revisada. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2015. 600 p.

3. LAMONICA, D. A. C.; BRITTO, D. B. O. (orgs.). Tratado de Linguagem: perspectivas
contemporéaneas. Ribeirdo Preto: Book Toy, 2016. 320 p.

4. LOPES FILHO, O. (ed.) et al. Novo Tratado de Fonoaudiologia. 32 ed. Barueri: Editora
Manole, 2013. 376 p.

5. MARCHESAN, I. Q.; SILVA, H. J.; TOME, M. C. (orgs.). Tratado das Especialidades em
Fonoaudiologia. 12 ed. S&o Paulo: Roca, 2014. 1180 p.
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ANEXO VIII: MEDICINA VETERINARIA
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;
- Acolhimento;

- Z00ONoses;

- Cirurgia Veterinaria,;

- Semiologia;

- Microbiologia e Seguranca dos Alimentos;

- Farmacologia;

- Patologia Clinica Veterinéria;

- Patologia Veterinaria,

- Epidemiologia Veterinaria,

- Medicina Interna de Pequenos Animais;

- Anestesiologia Veterinaria;

- Medicina de Animais de Grande Porte.

Bibliografia

1) 12 fase — Para a area profissional de Medicina Veterinaria em todos 0s programas gue

apossuem

1. ACHA, P. N. Zoonosis y enfermedades transmisibles comunes al hombre y a los
animales. 32 ed. Organizacion Panamericana de La Salud, 2003. Vols. |, Il y IlI.

2. AUER, J. A; STICK, J. A. Equine Surgery. 4th ed. Elsevier, 2011. 1536 p.

3. FEITOSA, F. L. Semiologia: a arte do diagnostico. 32 ed. Sdo Paulo: Editora Roca, 2014.
644 p.
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4. FORSYTHE, S. J. Microbiologia da Seguranca dos Alimentos. 22 ed. Porto Alegre:
Artmed, 2013. 602 p.

5. FOSSUM, T. Small animal surgery. 4th ed. Elsevier, 2013. 1640 p.

6. GRIMM, K. A; LAMONT, L. A; TRANQUILI, W. J; GREENE, S. A; ROBERTSON, S. A.
Veterinary Anesthesia and Analgesia. 5th ed. John Wiley & Sons, Inc, 2015. 1061p.

7. JERICO, M. M.; ANDRADE NETO, J. P; KOGIKA, M. M. Tratado de Medicina Interna de
Cées e Gatos. Sao Paulo, Roca. 2015. 2464 p.

8. REED, S. M.; BAYLY, W. M. Equine internal medicine. 3rd ed. 2009. 1680 p.
9. RISCO, C.; MELENDE, P. Dairy Production Medicine. Wiley- Blackwell, 2011. 352 p.

10. SANTOS, R. L.; ALESSI, A. C. Patologia Veterinaria. Sdo Paulo: Editora Roca, 2011. 892
p.

11. SMITH, B. P. Medicina interna de grandes animais. 32 ed. Sdo Paulo: Manole, 2006.
1784 p.

12. SPINOSA, H. S.; GORNIAK, S. L.; BERNARDI, M. M. Farmacologia aplicada & medicina
veterinéaria. 62 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2017. 972 p.

13. THRALL, M. A. et al. Veterinary hematology and clinical chemistry. 2nd ed. John Wiley
& Sons, 2012. 762 p.

14. THRUSFIELD, M. V. Veterinary Epidemiology. 1st ed. Oxford Blackwell, 1995. 288 p.

15. ZACHARY, J. F.; MCGAVIN, M. D. Bases da patologia em veterinaria. 52 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2013. 1344 p.

43



2) 22 Fase — Apenas para o programa (PR22) Clinicas Médica e Cirurgica de Pequenos

Animais

1. FANTONI, D. T.; CORTOPASSI, S. R. G. Anestesia em Céaes e Gatos. 22 ed. Editora Roca,

2010. 632 p.

2. NELSON, R. W.; COUTO, C. G. Medicina Interna de Pequenos Animais. 52 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2015. 1512 p.

3. TOBIAS, K. M.; JOHNSTON, S. A. Veterinary Surgery: Small Animal. Ed. Saunders, 2011.
2 volumes. 2332 p.

4. STOCKHAM, S. L.; SCOTT, M. A. Fundamentals of Veterinary Clinical Pathology. 2nd ed.
Blackwell Publishing, 2008. 628 p.

5. ACHA, P. N. Zoonosis y enfermedades transmisibles comunes al hombre y a los

animales. 32 ed. Organizacion Panamericana de La Salud, 2003. Vols I, 1l y 111

6. FEITOSA, F. L. Semiologia: a arte do diagnostico. 32 ed. Sdo Paulo: Editora Roca, 2014.
644 p.

7. FOSSUM, T. Small animal surgery. 4th ed. Elsevier, 2013. 1640 p.

8. JERICO, M. M.: ANDRADE NETO, J. P; KOGIKA, M. M. Tratado de Medicina Interna de
Cées e Gatos. Sao Paulo, Roca. 2015. 2464 p.

9. SPINOSA, H. S.; GORNIAK, S. L.; BERNARDI, M. M. Farmacologia aplicada & medicina
veterinaria. 62 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2017. 972 p.

10. THRALL, M. A. et al. Veterinary hematology and clinical chemistry. 2nd ed. John Wiley
& Sons, 2012. 762 p.
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3) 22 Fase — Apenas para os programas (PR21) Clinica e Cirurgia de Grandes Animais e

(PR25) Salde Animal e Ambiental - Area de Concentracdo: Clinica Médica e Cirlirgica de

Grandes Animais

1. FUBINI, S. L.; DUCHARME, N. G. Farm animal surgery. St Louis: Saunders, 2004. 607 p.

2. MCILWRIGHT, C. W.; TURNER, A. S. Técnicas cirargicas em animais de grande porte,
12 ed. Séo Paulo: Editora Roca, 2011. 354p.

3. PUGH, D. G. Clinica de Ovinos e Caprinos. 12 ed. Sdo Paulo: Editora Roca, 2004. 528 p.

4. STASHAK, T. S. Adam's lameness in horses. 5th ed. Philadelphia: Lippincott Willians e
Wilkins, 2002. 1174 p.

5. YOUNGQUIST, R. S.; THRELFALL, W. Current therapy in large animal theriogenology.
2nd ed. Saunders-Elsevier, 2006. 1088 p.

6. AUER, J. A; STICK, J. A. Equine Surgery. 4th ed. Elsevier, 2011. 1536 p.

7. GRIMM, K. A; LAMONT, L. A; TRANQUILI, W. J; GREENE, S. A; ROBERTSON, S. A.

Veterinary Anesthesia and Analgesia. 5th ed. John Wiley & Sons, Inc, 2015. 1061p.

8. REED, S. M.; BAYLY, W. M. Equine internal medicine. 3rd ed. 2009. 1680 p.

9. RISCO, C.; MELENDE, P. Dairy Production Medicine. Wiley- Blackwell, 2011. 352 p.

10. SMITH, B. P. Medicina interna de grandes animais. 32 ed. Sdo Paulo: Manole, 2006.
1784 p.

4) 22 Fase — Apenas para o programa (PR20) Anatomia Patol6qgica
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1. GROSS, T. L.; IHRKE, P. J.; WALDER, E. J.; AFFOLTER, V. K. Skin Diseases of the Dog
and Cat: clinical and histopathologic diagnosis. 2nd ed. Blackwell Science, 2005. 944 p.

2. LARSSON, C. E.; LUCAS, R. Tratado de Medicina Externa - Dermatologia Veterinaria.
Interbook Editorial, 2016. 888 p.

3. MAXIE, M. G. Jubb, Kennedy and Palmer’s Pathology of Domestic Animals. 5th ed.
Saunders Elsevier, 2007. Vol. 1, 2 e 3. 2340 p.

4. ACHA, P. N. Zoonosis y enfermedades transmisibles comunes al hombre y a los

animales. 32 ed. Organizacion Panamericana de La Salud, 2003. Vols I, Il y 111

5. JERICO, M. M.; ANDRADE NETO, J. P; KOGIKA, M. M. Tratado de Medicina Interna de
Cées e Gatos. Sao Paulo, Roca. 2015. 2464 p.

6. SANTOS, R. L.; ALESSI, A. C. Patologia Veterinaria. Sdo Paulo: Editora Roca, 2011. 892
p..

7. SMITH, B. P. Medicina interna de grandes animais. 32 ed. Sdo Paulo: Manole, 2006. 1784
p.

8. SPINOSA, H. S.; GORNIAK, S. L.; BERNARDI, M. M. Farmacologia aplicada & medicina
veterindria. 62 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2017. 972 p.

9. THRALL, M. A. et al. Veterinary hematology and clinical chemistry. 2nd ed. John Wiley &
Sons, 2012. 762 p.

10. ZACHARY, J. F.; MCGAVIN, M. D. Bases da patologia em veterinaria. 52 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2013. 1344 p.
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ANEXO IX: NUTRICAO
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;

- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencdo Primaria a Saude;

- Fisiologia relacionada a Ingestédo, Digestédo, Absor¢cdo, Metabolismo e Excrecdo de nutrientes;
- Nutricdo basica: macro e micronutrientes;

- Alimentacdo e NutricAo em Saude Publica: Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo,
Seguranca Alimentar e Nutricional, Vigilancia Alimentar e Nutricional, Guia alimentar para a

populacao brasileira;
- Aleitamento materno e introducdo de alimentacdo complementar;

- Administracdo de Unidades de Alimentacdo e Nutricdo Hospitalares: planejamento,
organizacdo, supervisdo e controle de qualidade (nutricional, sensorial, higiénicosanitario) no

preparo e distribuicdo dos diferentes tipos de dietas hospitalares;

- Atuacdo do nutricionista clinico: triagem nutricional, avaliacdo e diagndstico do estado

nutricional;

- Educacdo nutricional Cuidado nutricional nas doencas do sistema digestorio Cuidado

nutricional nas doencas do sistema pulmonar;
- Cuidado nutricional nas doencas do sistema cardiovascular;
- Cuidado nutricional nas doencas renais;

- Cuidado nutricional nas doengas crénicas ndo transmissiveis (Diabetes Mellitus, Obesidade,

Hipertenséo Arterial Sistémica, Dislipidemias);
- Cuidado nutricional em pacientes em estado critico;

- Terapia Nutricional Enteral: Formulacdes, Indicacdes, Calculos, Técnicas de Ministragéao,

Monitorizacao clinica e laboratorial, Complicacfes inerentes as dietas enterais;
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- Necessidades e recomendac¢fes nutricionais nas diferentes faixas etarias.

Bibliografia
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http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica nacional alimentacao nutricao.pdf.

8. ISOSAKI, M.; NAKASATO, M. Gestdo de servico de nutricdo hospitalar. Sdo Paulo:
Editora Elsevier, 2009. 360 p.

9. SILVA, S. M. C. S.; MURA, J. D’A. P. Tratado de alimentacé&o, nutricdo e dietoterapia. 32
ed. S&o Paulo: Editora Paya, 2016. 1338 p.

10. VIEIRA, L. P.; ISOSAKI, M.; OLIVEIRA, A.; COSTA, H. M. Terapia Nutricional em
Cardiologia e Pneumologia. Sado Paulo: Editora Atheneu, 2014. 496 p.

11. WAITZBERG, D. L. Nutricdo oral, enteral e parenteral na pratica clinica. 42 ed. Séo
Paulo: Atheneu, 2009. 2 volumes. 2628 p.
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ANEXO X: ODONTOLOGIA
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencdo Primaria a Saude;
- Anatomia cabeca e pescoco;

- Cirurgia Bucomaxilofacial;

- Dentistica operatoria;

- Dor Orofacial / Disfungdo Temporomandibular;

- Endodontia;

- Farmacologia;

- Fisiologia geral;

- Histologia;

- Materiais dentérios;

- Odontopediatria;

- Pacientes com Necessidades Especiais;

- Patologia e Estomatologia Oral,

- Periodontia;

- Radiologia.

Bibliografia
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possuem
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Odontologica. 82 ed. Séo Paulo: SAVIER, 2013. 244 p.

6. MALAMED, S. F. Manual de anestesia local. 52 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005. 398 p.
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Camisasca Barroso et al. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009. 992 p.
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de Janeiro: Elsevier, 2013. 512 p.

9. PETERSON, L. J.; Cirugia Oral e Maxilofacial Contemporéanea. 42 ed. Elsevier: 2005. 880
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Hospitalar. Sdo Paulo: Santos, 2012. 98 p.

11. SIQUEIRA, J. T. T.; TEIXEIRA, M. J. Dores orofaciais: diagndstico e tratamento. Séao
Paulo: Artes Médicas, 2012. 816 p.

2) 22 Fase — Apenas para os programas (PR11) Cirurgia e Traumatologia

Bucomaxilofacial e (PR23) Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial

1. ELLIS, E.; ZIDE, M. F. Acessos cirurgicos ao esqueleto facial. 22 ed. S&o Paulo: Santos,
2006. 252 p.
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bucomaxilofacial de Peterson. 22 ed. Sao Paulo: Ed. Santos, 2008. 2 vols. 1502 p.

3. BARATIERI, L. N.; MONTEIRO Jr., S.; MELO, T. S. Odontologia Restauradora:
Fundamentos e Técnicas. Sao Paulo: Editora Santos, 2010. 804 p.

4. FREITAS, A. ROSA, J. L.; SOUZA, |. F. Radiologia Odontoldgica. 62 ed. Sdo Paulo: Artes
Médicas, 2004. 833 p.

5. GUEDES-PINTO, A. C.; BONECKER, M.; RODRIGUES, C. R. M. D.; CRIVELLO Jr., O.
Odontopediatria. Sdo Paulo: Editora Santos, 2009. 446 p.

6. LINDHE, J.; LANG, N. P.; KARRING, T. Tratado de Periodontia Clinica e Implantologia
Oral. 42 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010. 1048 p.

7. MADEIRA, M. C. Anatomia da Face: Bases Anatomofuncionais para a Pratica
Odontologica. 82 ed. Sdo Paulo: SAVIER, 2013. 244 p.

8. MALAMED, S. F. Manual de anestesia local. 52 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005. 398 p.

9. NEVILLE, B. W. et al. Patologia oral e maxilofacial. Traducdo de Danielle Resende

Camisasca Barroso et al. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009. 992 p.

10. OKESON, J. P. Tratamento das Desordens Temporomandibulares e Oclusédo. 72 ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2013. 512 p.

11. PETERSON, L. J.; Cirugia Oral e Maxilofacial Contemporanea. 42 ed. Elsevier: 2005.
880 p.

12. SANTOS, P. S. S.; SOARES, L. A. V. Medicina Bucal- A Pratica na Odontologia
Hospitalar. Sdo Paulo: Santos, 2012. 98 p.
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13. SIQUEIRA, J. T. T.; TEIXEIRA, M. J. Dores orofaciais: diagnéstico e tratamento. Séo
Paulo: Artes Médicas, 2012. 816 p.

3) 22 Fase — Para a area profissional de Odontologia em todos 0s programas que a

possuem, com excecado de (PR11) Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial e (PR23)

Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial
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3. GUEDES-PINTO, A. C.; BONECKER, M.; RODRIGUES, C. R. M. D.; CRIVELLO Jr., O.
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Oral. 42 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010. 1048 p.
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Odontoldgica. 82 ed. Sdo Paulo: SAVIER, 2013. 244 p.
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ANEXO XI: PSICOLOGIA
Conteudo

- Avaliacao psicologica, diagndstico e intervencéo;
- Nocdes de psicopatologia;

- Cédigo de Etica Profissional;

- Psicologia e o Sistema Publico de Saude;

- Apoio Matricial,

- Politica Nacional de Atencdo a Saude Mental;

- Politica Nacional de Humanizacéo;

- Reforma Psiquiatrica Brasileira;

- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade.
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ANEXO XII: SERVICO SOCIAL
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencao Primaria a Saude;

- Politica social;

- Direitos sociais;

- Servi¢co Social na Saude;

- Residéncia em Saude e Servigo Social;

- Servigo Social, Saude e Capitalismo;

- Familia;

- Envelhecimento;

- Cuidados Paliativos;

- Previdéncia Social;

- Legislacdo: Caodigo de Etica, Estatuto da crianca e adolescente, Estatuto do Idoso,

Parametros de atuacéo do Servico Social na Saude.
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ANEXO XllI: TERAPIA OCUPACIONAL
Conteudo

- Etica Profissional;

- Redes de Atencdo a Saude e o trabalho nos diversos componentes da Rede;
- Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade;

- Acolhimento;

- Apoio Matricial em Saude Mental na Atencao Primaria a Saude;
- Terapia Ocupacional em Saude Mental;

- Terapia Ocupacional no campo de alcool e drogas;

- Terapia Ocupacional e a Saude do ldoso;

- Terapia Ocupacional, Saude e Trabalho;

- Terapia Ocupacional em Reabilitacdo Fisica;

- Terapia Ocupacional no contexto hospitalar;

- Terapia Ocupacional na atencao primaria.
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(Cohemy

ANEXO XIV: DESCRICAO DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA

(PRO1) Programa de Residéncia em Enfermagem na Saude do Adulto e do Idoso (EEUSP)
Seréo desenvolvidos:

1. Conhecimentos tedricos e praticos que permitam ao egresso prestar atendimento seguro,
baseado em evidéncia e humanizado, a adultos e idosos em diferentes fases do ciclo saude
doencas, em cenarios de cuidado especificos;

2. Habilidades de raciocinio clinico e pensamento critico para decisdo diagndstica, proposicao
de resultados e selecdo de intervencbes de enfermagem, compativeis ao perfil de préatica
avancada em enfermagem. Ao final, o egresso devera alcancar formacdo sdlida que o
possibilite exercer sua atividade profissional com autonomia e em colaboracéo interprofissional,
de forma critica, transformadora e ética.

CENARIOS DE PRATICA: Os cenarios de pratica serdo o Hospital Universitario da USP,
Centro de Saude Escola Geraldo de Paula Souza e Centro de Referéncia do Idoso da Zona

Norte, todos sediados no municipio de Sao Paulo.

(PRO2) Programa de Residéncia em Enfermagem na Saude da Crianca e do Adolescente
(EEUSP)

Seréo desenvolvidos:

1. Capacitacdo para o cuidado da crianca, adolescente e suas familias nas diversas fases de
crescimento, desenvolvimento e do processo saude-doenca, o profissional devera demonstrar
conhecimentos tedricos e praticos que lhe permitam prestar atendimento seguro, baseado em
evidéncia e humanizado;

2. Habilidades de raciocinio clinico e pensamento critico para decisdo diagndstica, proposicéo
de resultados e selecdo de intervencbes de enfermagem, compativeis ao perfil de pratica
avangada em enfermagem;

3. Formacao solida que o possibilite exercer sua atividade profissional com autonomia e em
colaboragéo, de forma critica, transformadora e ética.

CENARIOS DE PRATICA: Os cenarios de pratica serdo o Hospital Universitario da USP e

unidades de saude (UBS’s e hospitais) das regionais Oeste e Sul do municipio de S&o Paulo.

(PRO3) - Programa de Residéncia em Area Profissional da Salde em Enfermagem
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Obstétrica (EEUSP)

Seréo desenvolvidos:

1. Conhecimentos teodricos e praticos que lhe permitam prestar atendimento seguro,
humanizado e baseado em evidéncias cientificas, a mulher nas diferentes fases do ciclo
gravidico-puerperal e ao neonato;

2. Habilidades de raciocinio clinico e pensamento critico para a proposi¢cao de resultados e a
selecéo de intervencdes de enfermagem na assisténcia a mulher e a familia na gestacéo, parto
e nascimento de risco habitual;

3. Competéncias para atuar de forma integrada nos diversos niveis de assisténcia,
compreendendo 0s aspectos sociais, culturais, emocionais, éticos e fisioldégicos que envolvem
0s processos da maternidade e paternidade, no contexto da familia;

4. Formacao solida que o possibilite exercer sua atividade profissional com autonomia e em
colaboracéo, de forma critica, transformadora e ética.

CENARIOS DE PRATICA: Os cenarios de pratica serdo o Hospital Universitario da USP e

unidades de saude (UBS’s e hospitais) das regionais Oeste e Sul do municipio de S&o Paulo.

(PRO4) - Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde em Farmacia Clinica e
Atencao Farmacéutica (FCFUSP)

A Farméacia Clinica e Atencdo Farmacéutica sdo especialidades da Farmacia que tem como
objetivo a racionalizacdo da farmacoterapia dos pacientes, com énfase no seguimento
farmacoterapéutico e na deteccéo, resolucédo e prevencdo de problemas relacionados aos
medicamentos. Nesse sentido, por meio de um enfoque multidisciplinar, busca-se obter
resultados concretos e aplicaveis a melhoria da qualidade de vida do paciente e da
comunidade na qual o mesmo esta inserido, no contexto ambulatorial e hospitalar, o que
proporciona uma visdo global e integrada da saude, envolvendo a Farméacia Hospitalar, a
Farmacia Publica (Comunitaria) e a Atencdo Primaria em Unidade Basica de Saude.

O Programa sera desenvolvido no Hospital Universitario e na Farmacia Universitaria da USP;
em AMA/UBSs da Secretaria Municipal Saude de S&do Paulo e em Farmacovigilancia da
Divisédo Técnica de Produtos Relacionados a Saude da Secretaria de Estado da Saude de S&o
Paulo.

O Programa de Residéncia em Area da Salde Farmacia Clinica e Atencdo Farmacéutica

oferece um total de 8 vagas (oito) para o primeiro ano de residéncia (R1), conforme a Portaria
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Conjunta 1 de 13 de janeiro de 2012 da Secretaria de Gestédo do Trabalho e da Educacédo na
Saude — Ministério da Saude.

Apos a aprovacdo no R1 (primeiro ano), e em funcdo do seu desempenho, o residente
escolhera uma das 4 (quatro) areas:

(1) Pratica em Farmacia Clinica Pediatrica: Clinica Pediatrica, Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) e Cuidados Intermediarios Neonatais e Maternidade do HU-USP;

(2) Pratica em Atencdo Farmacéutica: Farmacia Universitaria da FCF-USP, AMA/UBS da
Regido Oeste de Sao Paulo e HU-USP;

(3) Pratica em Farmacia Clinica Adulto: Clinica Médica, Unidade Semi-intensiva Adulto, UTI
Adulto do HU-USP e Clinica Cirurgica,

(4) Utilizacdo de Antimicrobianos, Controle de Infeccdo Hospitalar, Comissdo de Controle de
Infeccé@o e no Setor de Microbiologia Clinica do Laboratorio de Anélises Clinicas do HU-USP.
Serdo oferecidas duas vagas para Pratica em Farmécia Clinica Pediatrica (item 1); uma vaga
para Pratica em Atencdo Farmacéutica: Farmacia Universitaria da FCF-USP, AMA/UBS da
Regido Oeste de Sdo Paulo e HU-USP (item 2); trés vagas para Préatica em Farmacia Clinica
Adulto o (item 3) e duas vagas para Utilizacdo de Antimicrobianos, Controle de Infec¢éo
Hospitalar, Comissdo de Controle de Infeccdo e no Setor de Microbiologia Clinica do
Laboratorio de Analises Clinicas do HU-USP (item 4).

Escolheré primeiro o residente que alcancar maior média ponderada nas atividades do R1. Se
houver empate, escolhera primeiro o residente que apresentar maior média nos modulos

praticos do R1.

(PRO5) Programa de Residéncia Multiprofissional: Assisténcia Cardiorrespiratoria
(FMUSP)

Objetivos do Programa: O programa de Residéncia Multiprofissional em Assisténcia
Cardiorrespiratéria sera oferecido pela Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo
capacitar o profissional para atuar na area da assisténcia cardiorrespiratoria e na circulacao
extracorpérea que é empregada durante a cirurgia cardiovascular. Para tal, torna-se necessario
a estimulacdo do raciocinio clinico, metodologico e de habilidades nas diferentes areas de
atuacdo da moderna assisténcia cardiorrespiratoria por meio de competéncias desenvolvidas
em trabalho interdisciplinar.

Publico Alvo: Bacharéis em Enfermagem, biomedicina e fisioterapia (graduacdo plena em

instituicdo credenciada pelo Ministério da Educacéo (MEC)).
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DIRETRIZES PEDAGOGICAS:

Objetivos: Proporcionar condi¢cées para o aprimoramento dos conhecimentos de anatomia e
fisiologia cardiovascular. Identificar a estrutura fisica do centro cirargico (C.C.), unidades de
poOs-operatorio e de terapia intensiva. Adquirir e aplicar normas de controle de qualidade e de
seguranca. Adquirir e aplicar normas de assepsia e higiene. Identificar e planejar a assisténcia
cardiorrespiratoria nos pacientes com doencas cardiovasculares e/ou pulmonares Identificar e
atuar em possiveis intercorréncias. Fortalecer o pensamento cientifico estimulando a
participacdo em cursos, reunides, palestras, simpdésios, grupos de trabalho e congressos.
Desenvolver trabalhos cientificos. Proporcionar a atualizacao tecnolégica na area.

CENARIOS DE PRATICA: As atividades praticas monitoradas com os pacientes portadores de
diferentes afecc¢des cardiopulmonares que requerem tratamento clinico-cirargico e assisténcia
cardiorrespiratéria no periodo pré, trans e pds-operatdrio de cirurgia cardiovascular e pulmonar
serdo realizadas nas unidades ambulatoriais, centro cirdrgico, recuperagdo cardiaca e
unidades de terapia intensiva do Instituto do Cora¢éo do Hospital das Clinicas da Faculdade de
Medicina da USP.

Programa

Anatomia e anatomopatologia do sistema cardiovascular;

Fisiologia e fisiopatologia do sistema cardiovascular;

Fatores de risco das doencas cardiovasculares;

Cirurgia cardiaca,

Diretrizes de prevencdao e tratamento dos principais fatores de risco cardiovasculares.

(PRO6) Programa de Residéncia em Area Profissional da Salde: Assisténcia
Farmacéutica Hospitalar e Clinica (FMUSP)

A Assisténcia Farmacéutica engloba todas as acfes relacionadas com o medicamento, desde
a selecdo, padronizacédo, recebimento, armazenamento, producdo, controle da qualidade,
distribuicdo, dispensacdo e acompanhamento do uso do medicamento, pelo paciente. Cada
uma das etapas do ciclo da Assisténcia Farmacéutica requer conhecimento especializado, para
que o ciclo do medicamento garanta 0 acesso ao medicamento, sem desperdicios, com a
melhor evidéncia cientifica, contemplando a necessidade do paciente e preservando ao
maximo sua qualidade de vida.

O programa de Residéncia em Assisténcia Farmacéutica Hospitalar e Clinica é desenvolvido

na Divisdo de Farmécia do Instituto Central do Hospital das Clinicas, da Faculdade de Medicina
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da USP, hospital terciario, com especialidades possui 2 anos de duragdo e contempla todas as
etapas do ciclo do medicamento, oferecendo 16 vagas.

Durante o primeiro ano da residéncia os residentes: (1) atuardo em sistema de rodizio pelas
seguintes areas:

1. Manipulagdo e Unitarizacdo de medicamentos, (conforme prescricgdo meédica individual,
mediante intervencao farmacéutica com a equipe clinica);

. Farmacovigilancia, Centro de informacéo sobre medicamentos;

. Servico de Farmécia do Instituto do Coracéao;

. Servico de Cardiopneumologia (enfermaria, UTI e ambulatério);

. Servico de Gastroenterologia (enfermaria, UTI e ambulatorio);

. Ambulatério de Especialidades de Varzea do Carmo (atencdo secundaria a saude);

. Atencdo Farmacéutica;

~N o o0~ A WDN

. Farmécia Clinica (avaliagdo de prescri¢do, conciliacdo medicamentosa, orientacdo de alta e
visitas multidisciplinares em Clinicas especificas);

8. Pesquisa & Desenvolvimento e Centro de informacéo sobre medicamentos;

9. Logistica da Assisténcia Farmacéutica;

10. Assisténcia Farmacéutica a Internacao e Central de distribuicdo de medicamentos por dose
individualizada,;

11. Servico de Clinica Médica Geral,;

12. Servico de Hematologia, Hemoterapia e transplantes.

No final do primeiro ano de residéncia, todos os residentes (2) realizardo plantdes na farmacia

clinica, e Assisténcia Farmacéutica a Internacao e fardo opcdo por uma das areas:

Area Numero de vagas
Farmacovigilancia. 1 vaga
Pesquisa & Desenvolvimento e Centro de 1 vaga

informacéo sobre medicamentos

Logistica de medicamentos. 1 vaga

Servico de Cardiopneumologia enfermaria, 1 vaga
UTI e ambulatorio.

Servi¢co de Gastroenterologia enfermaria, UTI 1 vaga

e ambulatorio.
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Servico de Hematologia, Hemoterapia e 1 vaga
Transplante.

Ambulatério de Especialidades de Varzea do 1 vaga
Carmo.

Ambulatorio do Servigo de Clinica Médica 1 vaga
Geral.

Manipulacéo e Unitarizacao de 1 vaga

medicamentos, (conforme prescricdo médica
individual, ap0s intervengdo farmacéutica

com a equipe clinica).

Atencdo Farmacéutica. 3 vaga
Farmécia Clinica. 4 vagas
Total 16 vagas

O residente fara opcao pela area de sua preferéncia, tendo como critério de desempate a maior
média obtida na area escolhida; permanecendo o empate a média geral nas areas de estagio

pratico.

(PRO7) Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude: Enfermagem em Salde
Mental e Psiquiatrica (FMUSP)

OBJETIVOS: Especializar profissionais na éarea de Enfermagem Psiquiatrica para: |.
Competéncias e habilidades - Reconhecer os principais transtornos para prestar assisténcia de
enfermagem especializada aos usuérios adultos e infantis, em situacfes agudas e cronicas,
nas diversas subespecialidades da psiquiatria; - Desenvolver a Sistematizacdo da Assisténcia
de Enfermagem (SAE) ao usuario de Servico de Mental; - Realizar intervencdes em situagfes
de Urgéncia e Emergéncia Psiquiatrica. Il. Aspectos Cognitivos - Correlacionar aspectos
técnicos com a pratica de enfermagem em saude mental e psiquiatrica - Desenvolver o
raciocinio e o julgamento clinicos de enfermagem. Ill. Conduta ético-profissional - Prestar
assisténcia de enfermagem, considerando os aspectos bio-psico-sOcio-espirituais da saude
humana; - Prestar assisténcia de enfermagem: livre de impericia, negligéncia e imprudéncia, -
Estabelecer relacionamento ético-profissional com os demais profissionais da salde envolvidos
nos cuidados diretos e indiretos ao usuario do servigo; - Respeitar crencas e valores dos
usuarios, familia e comunidade; - Conhecer a legislacdo em Saude Mental e Psiquiatrica.
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PUBLICO-ALVO: Enfermeiros graduados, com registro no COREN.

CENARIOS DE PRATICA: Divisdo de Enfermagem e Pronto Socorro do Instituto de Psiquiatria
do HCFMUSP, Rede de Atencéo Psicossocial: Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS) Alcool
e Drogas da Sé, CAPS Perdizes, CAPS Infantil da Aclimacédo e UBS’s: Vila Sénia, Sao Jorge,
Malta e Cardoso.

Conteddo

Politica Nacional de Atencao a Saude Mental

Reforma Psiquiatrica Brasileira

Rede de Atencéo Psicossocial e o trabalho nos diversos componentes da Rede

Trabalho no Territorio e Clinica Ampliada

Trabalho em Equipe e Interdisciplinaridade

Acolhimento

Projeto Terapéutico Singular

Apoio Matricial em Saude Mental na Atencdo Primaria & Saude

Politica de Atencéo Integral a usuérios de alcool e outras drogas

(PRO8) - Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde: Fisica Médica (FMUSP)
PUBLICO-ALVO: Bacharéis em Fisica ou em Fisica Médica (graduacdo plena em instituicéo
credenciada pelo Ministério da Educacéo - MEC).

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: O programa de Fisica Médica sera oferecido pela Faculdade de
Medicina da Universidade de Sdo Paulo com objetivo geral de formar profissionais capazes de
atuar como especialistas nas areas de Radioterapia e Diagndstico por Imagem.

OBJETIVOS: O Programa de Residéncia em é&rea profissional da satde em Fisica Médica tem
como objetivos: capacitar profissionais para atuarem como especialistas em Fisica Médica nas
areas de Radioterapia e Diagnostico por Imagem; promover conhecimento das inovacfes
tecnologicas de utilizacdo da fisica médica na assisténcia ao paciente nas éareas de
Radioterapia e Diagndéstico por Imagem; promover a formacdo do fisico médico de forma
integrada a atencao a saude realizada pelas diferentes equipes profissionais.

CENARIOS DE PRATICA: A estrutura oferecida pelo complexo Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da USP é dos mais completos do pais e da América Latina, nao
havendo necessidade de outros convénios para a formacdo completa dos residentes em Fisica
Médica.

Na area de Fisica do Diagndstico por Imagens, o Instituto de Fisica da USP e o Hospital das
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Clinicas da Faculdade de Medicina possuem, ha mais de dez anos, convénios formalizados
para realizacdo de atividades praticas de controle de qualidade e protecdo radiolégica que
servirdo de cenario para os residentes que optarem por esta area de aprendizagem. Esta
parceria interinstitucional garante acesso a infraestrutura do InRad e do ICESP do HCFMUSP,

que atendem de forma completa as necessidades do programa de ensino nesta area.

(PR09) Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde: Nutricdo Clinica em
Cardiopneumologia (FMUSP)

OBJETIVOS: Prover a especializagdo na area de Nutricdo Clinica em Cardiopneumologia com
foco na assisténcia nutricional nas doengas cardiovasculares e pulmonares de pacientes
internados e ambulatoriais.

Publico alvo: Graduados em Nutricdo em instituicdes credenciadas pelo MEC

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: O programa de Nutricdo Clinica em Cardiopneumologia sera
oferecido pela Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo- Departamento de
Cardiopneumologia com o objetivo geral de formar profissionais capazes de atuar como
especialistas na area de Nutricdo Clinica em Cardiopneumologia.

CENARIOS DE PRATICA: O programa sera desenvolvido no Servigo de Nutricdo e Dietética
do Instituto do Coracdo (InCor) do Hospital da Clinicas da Faculdade de Medicina da
Universidade de S&o Paulo, que permite a vivéncia na assisténcia multiprofissional de alta
complexidade, onde terdo oportunidade de atuar em diferentes unidades de internacéo
(coronariopatias, valvopatias, arritmias, insuficiéncia cardiaca, cardiopatias congénitas,
doencas pulmonares além de transplante cardiaco e pulmonar e unidades de terapia intensiva
clinica e cirurgica), além do ambulatério de nutricdo e atuardo inclusive em plantdes, com o
objetivo de aprimorar suas bases teéricas e habilidades praticas no contexto clinico-hospitalar.
O residente conhecera também a atuacao do profissional nutricionista em uma Unidade Basica

de Saude e em um Hospital de Assisténcia Secundaria.

(PR10) Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude: Nutricdo Clinica em
Gastroenterologia (FMUSP)

OBJETIVOS: Prover a especializacdo na area de Nutricdo em Gastroenterologia, com uma
visdo multidisciplinar e solida base de conhecimentos tedricos e praticos.

PUBLICO-ALVO: Bacharéis em Nutric&o.

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: A Residéncia em Area Profissional de Satde- Nutricdo Clinica
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tem como area tematica a Gastroenterologia cujo programa sera desenvolvido no ambito de
hospital universitario especializado de forma integrada teorico-pratica no decorrer de 2 anos.
As atividades tedricas, praticas e tedrico-praticas sdo organizadas em um eixo transversal de
conhecimento de politicas de salude, epidemiologia e nutricio em geral, e um eixo
correspondente as areas tematicas. Serdo utilizadas estratégias pedagdgicas que estimulem o
crescimento pessoal e profissional do residente, por meio de ac¢des que articulem "o saber"”, "o
saber fazer" e "o saber conviver", visando desenvolver o " aprender a aprender”, o "aprender a
ser", "o aprender a fazer", "o aprender a viver juntos" e "o aprender a conhecer", que
constituem atributos indispensaveis a formacdo de um profissional capaz de atuar num
ambiente de multidisciplinaridade.

OBJETIVOS: Complementar a formacdo realizada na graduacdo; atuar na area de
especializacdo, nas acfes de prevencdo, promocao, recuperacao e reabilitacdo da saude de
acordo com os principios do Sistema Unico de Salde (SUS); planejar e executar, no seu
ambito de atuacgéo, a assisténcia no ambiente hospitalar; atuar na administracdo do processo
do trabalho, e da assisténcia hospitalar em sua respectiva area de concentracdo; atuar
interdisciplinarmente como membro da equipe de saude; atuar em Pesquisa, desenvolvendo
estudos de caréter cientifico; desenvolver a aptidao para o mercado de trabalho com énfase na
formacao de equipes multiplicadoras e com visao abrangente.

CENARIOS DE PRATICA: No primeiro ano os residentes terdo disciplinas que os introduzirdo
aos aspectos tedricos da assisténcia nutricional e das politicas publicas e aos aspectos
praticos da atencéo primaria e secundaria em saude. Os residentes passardo ainda em visita a
fim de conhecer os diferentes ambientes institucionais. No segundo ano, os residentes atuarao
em suas respectivas areas de concentracdo onde terdo disciplinas teoricas e praticas e
desenvolverdo atividades de ensino e trabalhos cientificos com a apresentacdo final de
monografia individual.

Conteudo

Fisiologia relacionada a Ingestao, Digestdo, Absor¢cédo, Metabolismo e Excre¢cdo de nutrientes.
Nutricdo basica: macro e micronutrientes.

Necessidades e recomendag¢fes nutricionais nas diferentes faixas etarias.

Alimentagdo e Nutricho em Saude Publica: Politica Nacional de Alimentagcdo e Nutrigcdo,
Seguranca Alimentar e Nutricional, Vigilancia Alimentar e Nutricional, Guia alimentar para a
populacao brasileira.

Aleitamento materno e introducao de alimentagcao complementar.
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Administracdo de Unidades de Alimentacdo e Nutricio Hospitalares: planejamento,
organizacgdo, supervisdo e controle de qualidade (nutricional, sensorial, higiénico-sanitario) no
preparo e distribuicdo dos diferentes tipos de dietas hospitalares.

Atuacdo do nutricionista clinico: triagem nutricional, avaliacdo e diagnostico do estado
nutricional.

Educacao nutricional

Cuidado nutricional nas doencas do sistema digestorio

Cuidado nutricional nas doencas do sistema pulmonar.

Cuidado nutricional nas doencas do sistema cardiovascular. Cuidado nutricional nas doencas
renais.

Cuidado nutricional nas doencas crénicas ndo transmissiveis (Diabetes Mellitus, Obesidade,
Hipertensédo Arterial Sistémica, Dislipidemias).

Cuidado nutricional em pacientes em estado critico.

Terapia Nutricional Enteral: Formulagfes, Indicagbes, Célculos, Técnicas de Ministracéo,

Monitorizacao clinica e laboratorial, Complicacdes inerentes as dietas enterais.

(PR11) Programa de Residéncia em Area Profissional da Saude: Cirurgia e
Traumatologia Bucomaxilofacial (FMUSP)

A Residéncia em Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sao Paulo — HCFMUSP foi homologada pela
portaria da Secretaria de Gestdo do Trabalho e Educacdo na Saude do Ministério da Saude, n°
379, de 24 de dezembro de 2015. Constitui-se em modalidade de formacao pés-graduada, de
especializacdo lato sensu, possui carga horéria total de 8.640 horas, distribuidas em 60 horas
semanais durante 3 (trés) anos, sob regime de dedicacdo exclusiva. Seu CENARIOS DE
PRATICA é o Servico de Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial da Divisdo de Odontologia
do Instituto Central do HCFMUSP, e demais institutos e servicos que compdem o Sistema
HCFMUSP, cuja caracteristica e missdo sdo atuar na assisténcia, ensino e pesquisa. Seu
objetivo é preparar o cirurgido-dentista para o atendimento especializado em Cirurgia e
Traumatologia Bucomaxilofacial, com uma atuacdo qualificada e diferenciada na éarea da
saude, particularmente de alta complexidade, a partir de ambiente multidisciplinar e
multiprofissional de um hospital universitario publico de atencéo terciaria. No primeiro ano da
Residéncia, o aluno rodiziara nos setores de Disfuncdo Temporomandibular e Dor Orofacial,

Pacientes com Necessidades Especiais e Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial. Nos
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segundo e terceiro anos do curso, permanecera exclusivamente no Servico de Cirurgia e

Traumatologia Bucomaxilofacial.

(PR12) Odontologia Hospitalar - Area de Concentracdo: Disfun¢cdo Temporomandibular
Orofacial (FMUSP)

OBJETIVOS: Capacitar o participante para uma atuagcdo qualificada e diferenciada na area da
saude, promovendo o aperfeicoamento profissional, pelo acesso a novos conhecimentos
tedricos e de énfase nas praticas especificas em Disfuncdo Temporomandibular e Dor
Orofacial.

Reconhecer o impacto das doencas bucais, particularmente as infecciosas, em diferentes
doencas sistémicas crbnicas. - Reconhecer os diferentes niveis de complexidade tanto das
doencas como dos pacientes. - Entender o risco médico do tratamento odontolégico nesses
pacientes. - Preparar o cirurgido-dentista como membro da equipe multiprofissional de um
hospital universitario terciario, nas especialidades de Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial, de Pacientes com Necessidades Especiais e de Disfuncdo
Temporomandibular e Dor Orofacial, de acordo com a opcao de area de concentracdo para o
segundo ano. - Capacitar o aluno para contextualizar as politicas de salde e interpreta-las
ética e criticamente.

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: As Diretrizes Pedagdgicas que norteiam a Residéncia em
Odontologia Hospitalar HCFMUSP buscam a formacdo e desenvolvimento intelectual e
profissional, do cirurgido-dentista residente no atendimento de pacientes portadores de
doencas sistémicas, trauma e dor orofacial, aprofundando esse aprendizado em uma das trés
areas escolhidas, durante o segundo ano do curso, vinculado aos principios éticos que regem a
atuacao desse profissional. Competéncias, habilidades adquiridas e assimilacdo dos contetdos
curriculares estdo direcionadas a capacitacdo profissional para atender as demandas e
necessidades prioritarias do SUS, impactando na qualidade de vida dos pacientes, com acdes
voltadas: -ao humanismo no atendimento: cooperacdo, solidariedade, respeito a diversidade e
equidade social; -ao estabelecimento de uma formacéo técnica e cientifica alicercada na ética
e na bioética, com visdo critica e atenta as transformagfes do mundo; -ao constante
aprimoramento do programa.

CENARIOS DE PRATICA: O conhecimento e a capacitacio tedrico-pratica sdo oferecidos por
meio da atuacdo em campo nos consultérios odontolégicos dos ambulatorios dos diferentes
institutos do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP (HCFMUSP), voltados
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para o atendimento do paciente ambulatorial. Os pacientes sob internacdo hospitalar ha
viabilidade do atendimento a beira leito das enfermarias, unidades de terapia intensiva e
pronto-socorros. Para os procedimentos com indicacdo de atendimento sob anestesia geral, ha
a disponibilizacdo de centros cirdrgicos. Quanto a capacitacao tedrica exclusiva, o complexo
conta com salas de aula equipadas, assim como bibliotecas atualizadas e preparadas. Tais

cenarios permeiam todo o tempo os ambitos da assisténcia, ensino e pesquisa.

(PR13) Odontologia Hospitalar - Area de Concentrac&o: Pacientes com Necessidades
Especiais (FMUSP)

OBJETIVOS: Capacitar o participante para uma atuacdo qualificada e diferenciada na area da
saude, promovendo o aperfeicoamento profissional, pelo acesso a novos conhecimentos
tedricos e de énfase nas praticas especificas em Odontologia para Pacientes com

Necessidades Especiais.

Reconhecer o impacto das doencas bucais, particularmente as infecciosas, em diferentes
doencas sistémicas crbnicas. - Reconhecer os diferentes niveis de complexidade tanto das
doencas como dos pacientes. - Entender o risco médico do tratamento odontolégico nesses
pacientes. - Preparar o cirurgido-dentista como membro da equipe multiprofissional de um
hospital universitario tercidrio, nas especialidades de Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial, de Pacientes com Necessidades Especiais e de Disfuncao
Temporomandibular e Dor Orofacial, de acordo com a opcao de area de concentracdo para o
segundo ano. - Capacitar o aluno para contextualizar as politicas de salude e interpreta-las

ética e criticamente.

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: As diretrizes pedagdgicas que norteiam a Residéncia em
Odontologia Hospitalar HCFMUSP buscam a formacdo e desenvolvimento intelectual e
profissional, do cirurgido-dentista residente no atendimento de pacientes portadores de
doencas sistémicas, trauma e dor orofacial, aprofundando esse aprendizado em uma das trés
areas escolhidas, durante o segundo ano do curso, vinculado aos principios éticos que regem a
atuacao desse profissional. Competéncias, habilidades adquiridas e assimilacdo dos contetdos
curriculares estdo direcionadas a capacitacdo profissional para atender as demandas e
necessidades prioritarias do SUS, impactando na qualidade de vida dos pacientes, com acdes
voltadas: ao humanismo no atendimento: cooperacao, solidariedade, respeito a diversidade e

equidade social; ao estabelecimento de uma formacao técnica e cientifica alicercada na ética e
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na bioética, com visdo critica e atenta as transformagbes do mundo; ao constante

aprimoramento do programa.

CENARIOS DE PRATICA: O conhecimento e a capacitacio tedrico-pratica sdo oferecidos por
meio da atuacdo em campo nos consultorios odontolégicos dos ambulatorios dos diferentes
institutos do Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina da USP (HCFMUSP), voltados
para o atendimento do paciente ambulatorial. Os pacientes sob internacdo hospitalar ha
viabilidade do atendimento a beira leito das enfermarias, unidades de terapia intensiva e
pronto-socorros. Para os procedimentos com indicacdo de atendimento sob anestesia geral, ha
a disponibilizacdo de centros cirdrgicos. Quanto a capacitagdo tedrica exclusiva, o complexo
conta com salas de aula equipadas, assim como bibliotecas atualizadas e preparadas. Tais

cenarios permeiam todo o tempo os ambitos da assisténcia, ensino e pesquisa.

(PR14) Programa de Residéncia Multiprofissional: Prevencdo e Terapéutica
Cardiovascular (FMUSP)

As doencas cardiovasculares estdo entre as doencas mais prevalentes e sdo responsaveis
pelas principais causas de mortalidade no Brasil. A prevencao destas doencgas, sobretudo pelo
reconhecimento dos principais fatores de risco, e o tratamento exigem uma abordagem
multiprofissional para poder atingir o melhor controle destes pacientes. Nesse sentido, por meio
de desse enfoque multidisciplinar, busca-se obter os melhores resultados aplicaveis a melhoria
da qualidade de vida do paciente e da comunidade na qual o0 mesmo esta inserido, tanto no
contexto ambulatorial quanto hospitalar, proporcionando uma visao integrada do paciente
desde os aspectos sociais até os cuidados mais especializados dos diferentes profissionais de
saude. O principal objetivo do programa € compor uma equipe de atendimento multiprofissional
(enfermagem, servico social, psicologia, nutricdo, fisioterapia, farmacia) ao paciente portador
de fatores de risco e doencas cardiovasculares para proporcionar uma Visdo universal
integrada.

O Programa sera desenvolvido no Instituto do Coracao do Hospital das Clinicas da Faculdade
de Medicina da USP e no Ambulatério de Atencdo Secundaria do InCor-Varzea do Carmo; em
AMA/UBSs da Secretaria Municipal Saude de Sao Paulo.

O Programa de Residéncia em Prevencédo e Terapéutica Cardiovascular oferece um total de 9
vagas (nove) para o primeiro ano de residéncia (R1), conforme a Portaria Conjunta da
Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacédo na Saude — Ministério da Saude.
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(PR15) Programa de Residéncia Multiprofissional: Promoc¢do da Saude e Cuidado na
Atencéo Hospitalar (FMUSP)

OBJETIVOS GERAIS: Integrar o ensino-servico-comunidade, visando consolidar a educacao e
atitudes criticas e reflexivas do profissional de saude que atuara em ambiente hospitalar,
inserido na politica do Sistema Unico de Saude; contribuindo para a melhoria da qualidade da
atencdo a saude das familias e grupos sociais da &rea de abrangéncia dos servi¢os ao captar e
interpretar suas necessidades de saude; aperfeicoar as formas de intervencdo e de
gerenciamento dos servicos e da integracado entre os diferentes niveis de atencédo a saude; da
humanizacdo das relacdes entre trabalhadores e usuéarios dos servicos; do dialogo entre a
populacdo e os servigcos de saude.

OBJETIVOS ESPECIFICOS: Oferecer subsidios para o entendimento do papel de cada
profissional, como membro da equipe de saide no Sistema Unico de Sautde;

1. Fornecer elementos para o processo de educacéo/formacao/atualizacdo e Assisténcia em
cada area especifica de formacéo;

2. Consolidar os procedimentos da Assisténcia Profissional de cada area da saude envolvida,
3. Aprofundar os conceitos da Atuacdo Clinica e Atencdo a Saude, enfatizando objetivos e
métodos para identificar problemas relacionados ao seguimento terapéutico e realizar
assisténcia aos pacientes;

4. Possibilitar a interpretacdo dos exames (laboratoriais e de imagem) relevantes para a
avaliacdo especifica por area, de forma adequada e objetiva, e monitoramento da evolucao
clinica do paciente;

5. Consolidar conhecimentos acerca da legislacdo especifica de cada profissdo, sanitaria e
complementar;

6. Fornecer embasamento tedrico sobre programas de garantia de qualidade em Promocéo e
Cuidado em Saude;

7. Aprimorar as técnicas de comunicagdo com o paciente e profissionais da equipe de salde,
visando aderéncia a terapéutica proposta, e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes;

8. Participar de atividades de educacdo em saude associados a cuidados e técnicas de auto-
cuidado aos profissionais que lidam direta ou indiretamente com 0s pacientes, tanto no
ambiente hospitalar quanto no domiciliar, com impacto sobre a qualidade vida desses
cuidadores.

AREAS DE CONCENTRACAO: O Programa é oferecido a fisioterapeutas, fonoauditlogos e

terapeutas ocupacionais nas areas de concentracdo: Saude da Crianca e do Adolescente,
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Saude do Adulto e do Idoso, Salde Coletiva com Enfase em Sadde e Trabalho.
CENARIO DAS PRATICAS: O Hospital Universitario da Universidade de S&o Paulo constitui o
principal cenario de atuacao dos residentes. Atividades praticas também sao desenvolvidas em

outros equipamentos da rede de saude de acordo com 0s objetivos das areas de concentragao.

(PR16) Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva e Atencao Priméria
(FMUSP)

O programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva e Atencédo Primaria tem como
objetivo formar profissionais capazes de:

1. Conhecer o perfil de saude da populagdo brasileira, sendo capaz de refletir criticamente
sobre seus determinantes e tendéncias;

2. Compreender a organizacdo politica e institucional do setor saude no pais, estando apto a
participar da organizacdo e gestdo de servicos de saude em seus diversos niveis e
modalidades;

3. Planejar, supervisionar e avaliar acdes e programas de salude adequados e relevantes para
a realidade dos servicos e perfis de salde de seu local e nivel de atuacéo;

4. Manejar instrumental cientifico na definicdo de objetos, desenhos de estudo e estratégias de
investigacdo de problemas de salde relevantes para o desenvolvimento de a¢bes, programas
e politicas voltadas para a melhoria das condi¢des de saude coletiva.

CENARIOS DE PRATICA: O Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde Coletiva e
Atencédo Primaria da Faculdade de Medicina, Departamento de Medicina Preventiva, tem seu
principal campo de pratica realizado no Centro de Saude Escola Samuel Barnsley Pessoa -
Butantd, Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo. Também sdo CENARIOS DE

PRATICA unidades basicas de salide da Regido Oeste do Municipio de S&o Paulo.

(PR17) Programa de Residéncia Multiprofissional: Saude do Idoso em Cuidados
Paliativos (FMUSP)

Serao desenvolvidos:

1. Conhecimentos teoricos e praticos aos profissionais das diferentes areas, na assisténcia a

pacientes em Cuidados Paliativos e os seus familiares sob uma otica interdisciplinar;

2. Competéncias para a tomada de decisédo e planejamento da assisténcia de acordo com as
necessidades do bindbmio paciente/familia, de acordo com a doencga e a sua fase de evolucao

natural;
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3. Habilidades para assistir pacientes com sofrimentos de natureza fisica, emocional, social e
espiritual. Em algumas situagdes teremos que gerenciar a nossa impoténcia, visto que alguns
sintomas podem ndo ser resolvidos mesmo a despeito do uso de todos 0s recursos

farmacoldgicos e nao-farmacolégicos disponiveis;

4. A capacidade de trabalhar com perdas, seja com a perda da saude, de uma capacidade

funcional e com a morte propriamente dita, em todo 0 seu processo natural.

CENARIOS DE PRATICAS: serdo o Complexo Hospitalar do Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de S&o Paulo / SP, em instituicdes fora do complexo
hospitalar acima citado e também em cidades circunvizinhas & S&o Paulo.

(PR18) - Programa de Residéncia Multiprofissional: Saude Mental com énfase em
Dependéncia Quimica (FMUSP)

OBJETIVOS:

1. Propiciar uma formacéo critico-reflexiva capaz de desenvolver competéncias para pratica
interprofissional colaborativa, valorizando as dimensdes técnico-cientifica e ético-humanistica
do cuidado e da atencao integral as pessoas com necessidades em decorréncia do uso de
alcool, crack e outras drogas;

2. Potencializar a acdo da integracdo ensino-servigo-gestdo-comunidade como rede de
producdo pedagdgica, visando a construcao de coletivos de troca de saberes e experiéncias. A
educacdo em saude é inerente ao perfil de competéncias dos profissionais que atuam nas
equipes de protecdo social e producédo do cuidado individual e coletivo;

3. Estimular a producdo e disseminacdo de conhecimento no campo da do cuidado e da
reinsercao psicossocial de usuérios de alcool, crack e outras drogas.

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: A proposta do Programa é orientada pela: Politica Nacional de
Saude Mental; Politica Nacional de Educacdo Permanente; Novos arranjos organizativos do
SUS e a instituicdo das Redes de Atencdo Psicossocial — RAPS; Politica Nacional sobre
Drogas da SENAD; Bases conceituais sobre o tema do uso de alcool, crack e outras drogas
que se ancoram em referenciais da comunidade cientifica nacional e internacional.
PUBLICO-ALVO: Egressos de cursos de graduacdo nas areas de Enfermagem, Psicologia,
Servigo Social e Terapia Ocupacional.

CENARIOS DE PRATICA: Programa propde que os residentes desenvolvam atividades em
diversificados pontos de atencdo da Rede de Atencéo Psicossocial: Atencdo basica:- Unidade
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Bésica de Saude Sé; Atencédo especializada: - Centro de Atencdo Psicossocial Ill Centro e -
Centro de Atencédo Psicossocial lll Prates; Atencédo hospitalar:- Servico Hospitalar de
Referéncia para Atencéo as pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades

decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas: Instituto de Psiquiatria - HCFMUSP.

(PR19) Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencéo Integral a Saude (FMRP)

O Nucleo Docente Assistencial Estruturante da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da
Universidade de S&o Paulo e o Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo
Preto (FMRPUSP e HCFMRP), em parceria com a Secretaria Municipal de Saude de Ribeirdo
Preto, conforme aprovacao dos Ministérios da Saude e da Educacdo oferece o Programa de
Residéncia Multiprofissional em Atencdo Integral & Saude da Faculdade de Medicina de
Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo Paulo com o objetivo de promover o desenvolvimento
de habilidades e competéncias que possibilitem aos profissionais o exercicio qualificado para o
cuidado integral nos servigos de atencdo primaria, secundaria e terciaria, porém com énfase na
Atencédo Bésica.

Assim o0 objetivo desse programa € promover o desenvolvimento de habilidades e
competéncias profissionais que possibilitem a farmacéuticos, fisioterapeutas, fonoaudi6logos,
nutricionistas, psicélogos, terapeutas ocupacionais e cirurgibes dentistas, 0 exercicio
profissional qualificado para o cuidado integral a salude das pessoas e da coletividade,
buscando a exceléncia da prestacdo de servicos a saude que resulte em melhor qualidade de
vida da populacao.

Por meio de formag&o em servico, processos de ensino-aprendizagem dinamicos centrados no
estudante e tecnologias de informacdo e de comunicacdo o Programa visa qualificar esses
profissionais para promover intervencdes interdisciplinares, bem como a integracdo com 0s
membros das equipes das Unidades de Saude da Familia, através de uma formacdo em
servigo técnico-cientifica, humanistica e ética, de acordo com o0s principios de integralidade,
equidade e hierarquizacdo dos servicos. A carga horaria de atividades teéricas e teorico-
praticas distribuida na Atencdo Primaria a Saude (60%), Atencdo Secundaria (20%) e Atencao
Terciaria (20%), de modo a contemplar as diferentes complexidades e densidades tecnolégicas
da atencdo, com a percepcao da necessidade da referéncia e contra-referéncia entre os varios
servicos na compreensao da importancia de um trabalho em rede.

CENARIOS DE PRATICA: As atividades dos residentes serdo desenvolvidas nos seguintes

cenarios de pratica:
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1. Atencgédo primaria — Seis Nucleos de Saude da Familia do distrito sanitario Oeste de Ribeirdo
Preto e demais aparelhos sociais do territério; Secretaria Municipal de Saude (Gestdo em
Saude)

2. Atencao secundaria — Ambulatorio Integrado de Especialidades na UBDS ”"Joel Domingos
Machado”, Hospital Estadual de Ribeirdo Preto, Centro Integrado de Reabilitagdo (CIR);
Centros de Especialidades Odontologicas (CEO).

3. Atencao terciaria — Centro de Reabilitacdo, Ambulatorios, Servicos Especializados e
Enfermarias do HCFMRP-USP.

(PR20) Programa de Residéncia em Anatomia Patologica (FMVZUSP)

Objetivo: Treinamento pratico, com lapidacédo tedrica, em servico de profissionais médicos
veterinarios nas diferentes areas e especialidades das op¢cBes que compdem o atendimento
médico hospitalar, capacitando esses profissionais de forma condizente com as necessidades
do mercado de trabalho.

(PR21) Programa de Residéncia em Clinica Médica e Cirurgia de Grandes Animais
(FMVZUSP)

Objetivo: Promover treinamento em servico sob supervisdo continua, educacdo permanente e
continuada de médicos veterinarios para atencdo a saude; aprimorar competéncias e
habilidades do médico veterinario para a pratica profissional; proporcionar a formacdo completa
de médicos veterinarios, com a possibilidade de aumentar o grau de complexidade das
atividades e habilidades a serem desenvolvidas de acordo com periodo do desenvolvimento do
programa (primeiro e segundo ano). Desenvolver competéncias que 0s tornem capazes de
diagnosticar e identificar solucdes para problemas de salde que envolvam seu conhecimento
técnico, identificar as necessidades coletivas de saude da populacéo e fatores ambientais e de

saude animal que interferem nesse contexto.

(PR22) Programa de Residéncia em Clinicas Médica e Cirurgica de Pequenos Animais
(FMVZUSP)

ESCOPO DOS PROGRAMAS: O objetivo do Programa é oferecer ao Médico Veterinario
residente o acesso a um conjunto de atividades que incluem os conhecimentos adquiridos
diretamente através do treinamento em servico, perante a necessidade de aperfeicoar,

desenvolver e estimular profissionais recém-formados frente & continua transformacéao na area
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da Saude buscando-se implementacdo de préaticas condizentes com as necessidades do
mundo do trabalho; e ainda, considerando que os Médicos Veterinarios tém ocupado um
espaco importante, tanto em servicos publicos como privados, imprimindo mudancas na
atencdo a Saude no seu contexto mais amplo e integrado as necessidades humanas.
PUBLICO-ALVO: Médicos Veterinarios formados em instituicdo credenciada pelo Ministério da
Educacdo — MEC.

DIRETRIZES PEDAGOGICAS: GERAIS: Focar a aten¢do a Salde no seu sentido mais
abrangente; tomadas de decisfes; comunicacédo; lideranca; administracdo e gerenciamento e
educacao permanente.

ESPECIFICAS: Formar profissionais capazes de compreender a natureza humana em sua
relacdo com os animais; atuar profissionalmente em ac¢lBes diretas com 0s animais
compreendendo as particularidades e especificidades das diferentes afecc¢des, assim como a
necessidade de compreensdo dos proprietarios de todas as ac¢des tomadas; incorporar a
ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacdo profissional. Desenvolver formacéo
técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio profissional. Assumir 0 compromisso ético,
humanistico e social com o trabalho em area profissional da Saude. Promover e Proteger a
Saude Humana e Animal, conciliando as necessidades tanto dos seus clientes/pacientes
quanto de sua comunidade, atuando como agente de transformacdo médica e social. Intervir
no processo de Saude-Doenca, responsabilizando-se pela qualidade da assisténcia na
Medicina Veterinaria em seus diferentes niveis de atencdo a Saude, com acfes de promocao,
prevencao, protecdo e reabilitacdo, na perspectiva da integralidade da assisténcia. Responder
as especificidades regionais de Saude através de intervencdes planejadas estrategicamente,
em niveis de promocdao, prevencao e reabilitacdo, dando atencao integral a satude dos animais,
individuos, familias e comunidades. Prestar cuidados aos animais compativeis com as
diferentes necessidades apresentadas pelo individuo e pelos diferentes grupos sociais.
OBJETIVOS: Promover treinamento em servico sob supervisdo continua, educacdo
permanente e continuada de Médicos Veterinarios, preferencialmente recém-formados, para
atencdo a Saude nos niveis secundario e terciario; Aprimorar competéncias e habilidades
desse profissional através das praticas; Proporcionar formacdo completa, com a possibilidade
de maior énfase em areas especificas; Estabelecer a vinculacdo em equipes multiprofissionais
com viséo critica, bem como com competéncia técnica, social e politica.

CENARIOS DE PRATICAS: A Faculdade de Medicina Veterinaria e Zootecnia da Universidade

de S&o Paulo conta com um Hospital Veterinario, do qual participam 20 Servi¢os vinculados
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aos diferentes departamentos da instituicdo, a saber: Servico de Ambulatério de Aves; Servico
de Anestesia; Servico de Cardiologia; Servico de Cirurgia de Pequenos Animais; Servigo de
Cirurgia de Grandes Animais; Servico de Clinica de Bovinos e Pequenos Ruminantes; Servico
de Clinica Médica de Equinos; Servico de Clinica Médica de Pequenos Animais; Servico de
Dermatologia; Servico de Diagnoéstico por Imagem; Servico de Inseminagdo Artificial e
Reproducdo Animal; Servico de Laboratorio Clinico; Servico de Laboratério de Doencas
Nutricionais; Servico de Laboratorio de Dosagens Hormonais; Servico de Obstetricia e
Ginecologia; Servico de Oftalmologia; Servico de Patologia Animal, Servico de Pronto
Atendimento Médico de Pequenos Animais; Servico de Saude Animal e Higiene dos Alimentos
e Servico Intensivo de Monitorizagdo. Também fazem parte dos CENARIOS DE PRATICAs o
Instituto Pasteur, o Instituto Adolfo Lutz, a Superintendéncia de Controle de Endemias -
SUCEN. Acdes integradas junto a Policia Militar do Estado de Sao Paulo e a Fazenda do

Instituto Butantan.

(PR23) Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde: Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial (FOUSP)

A Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial € a especialidade da Odontologia que tem como
objetivo o diagnéstico e o tratamento cirdrgico e coadjuvante das doencas, traumatismos,
lesbes e anomalias congénitas e adquiridas do aparelho mastigatorio e anexos, e estruturas
craniofaciais associadas. O Programa de Residéncia em Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial do Departamento de Cirurgia, Protese e Traumatologia Maxilofaciais da
Faculdade de Odontologia da Universidade de S&o Paulo, listado no SIGRESIDENCIAS de
acordo com o Edital 24, de 02.12.2009, constitui-se em modalidade de formacéo pés-graduada,
de especializacéo latu sensu, modalidade treinamento em servico e possui carga horéria total
de 8.640 horas, distribuidas em 60 horas semanais, durante 3 (trés) anos, devendo ser cursado
em regime de dedicacdo exclusiva, nos termos da lei 11.129/2005 artigo 13, paragrafo
segundo, sendo seu cenario de atividades o Hospital Universitario da Universidade de Sé&o
Paulo, Campus de S&o Paulo. Ao término do programa, os residentes egressos, desde que
aprovados na avaliacao final e na defesa de monografia, poderdo prestar a prova para
obtencdo do Titulo de Especialista em Cirurgia e Traumatologia Bucomaxilofacial pelo
Conselho Federal de Odontologia e Colégio Brasileiro de Cirurgia e Traumatologia
Bucomaxilofacial.

Conteudo
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1) Anatomia cabeca e pescoco

2) Cirurgia Bucomaxilofacial

3) Dentistica operatoria

4) Dor Orofacial / Disfungdo Temporomandibular
5) Endodontia

6) Farmacologia

7) Fisiologia geral

8) Histologia

9) Materiais dentérios

10) Odontopediatria

11) Pacientes com Necessidades Especiais
12) Patologia e Estomatologia Oral

13) Periodontia

14) Radiologia

(PR24) Residéncia em Saude Animal e Ambiental - Area de Concentracéo: Clinica Médica
e Cirargica de Grandes Animais (FZEAUSP)

Seréo desenvolvidos:

1) Conhecimentos tedricos e préaticos que lhes permitam prestar atendimentos clinicos e
cirdrgicos seguros e, baseado em evidéncias cientificas, aos grandes animais;

2) Habilidades de raciocinio clinico e pensamento critico para a proposicéo de resultados e a
selecado de intervencdes clinicas e ou cirdrgicas aos grandes animais;

3) Competéncias para atuar de forma integrada nos diversos niveis de assisténcia,
compreendendo 0s aspectos sociais, culturais, emocionais, éticos e fisiolégicos que envolvem

a clinica e a cirurgia de grandes animais;

4) Formacao solida que o possibilite exercer sua atividade profissional com autonomia e em
colaboracéo, de forma critica, transformadora e ética.

CENARIOS DE PRATICA: Os CENARIOS DE PRATICA serdo a Unidade Didatico Clinica
Hospitalar da Faculdade de Zootecnia e Engenharia de Alimentos da USP e propriedades
rurais de Pirassununga e regiao.

(PR25) Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Auditiva (HRAC)
O objetivo geral da Residéncia Multiprofissional em Saude do HRAC/USP é formar

profissionais de saulde, especialistas em Saude Auditiva, com visdo humanista, reflexiva e
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critica, qualificados para o exercicio nas profissées de Fonoaudiologia, Psicologia e Servico
Social, com rigor cientifico e pautado em principios éticos, visando atuacao integrada, por meio

do treinamento em servico.

(PR26) Programa de Residéncia em Sindromes e Anomalias Craniofaciais (HRAC)
Objetivo: Formar profissionais de salde, especialistas em Sindromes e Anomalias
Craniofaciais, com visdo humanista, reflexiva e critica, qualificados para o exercicio nas
profissbes de Odontologia, Fonoaudiologia, Psicologia, Servico Social, com rigor cientifico e
pautado em principios éticos, visando a atuacdo integrada, por meio do treinamento em
servigo.

Conteudo

Politicas publicas de saude

Politica Nacional de Humanizacao

Gestéo do SUS

Pessoa com Deficiéncia no ambito do SUS
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