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Visto, el Expediente N° 18-03647-001, conteniendo la Nota Informativa N© 07-2018-OADI-
HNHU del Jefe de la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion, quien solicita la aprobacion del
Proyecto de Reglamento de Residentado Médico del Hospital Nacional Hipdlito Unanue;

CONSIDERANDO:

Que, el articulo XV del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud,
establece que el Estado promueve la formacién, capacitacién y entrenamiento de recursos humanos
para el cuidado de la salud;

Que, asimismo, de acuerdo con el articulo 45 de la Ley N° 30220, Ley Universitaria, el
residentado médico se rige por sus propias normas;

Que, mediante la Ley N° 30453, Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico —
SINAREME, el Estado regula el funcionamiento y desarrollo del Sistema Nacional de Residentado
Médico. Asimismo, el articulo 3 de la referida ley sefiala que el residentado médico es una
modalidad académica de capacitacion de posgrado con estudios universitarios de segunda
espeaalszac:on y entrenamlento presenoal e mtenswo en servicio de Ios profesionales de med:cma

" capacitacion cognoscitiva y de competencias en las diferentes ramas de la profesion, con los
whr /&7 mayores niveles de calidad y de acuerdo a las reales necesidades del pais y en el marco de las
»s‘ politicas nacionales de salud;

Que, el articulo 3° del Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional
Hipdlito Unanue, aprobado mediante Resolucién Ministerial N°099-2012/MINSA, determina las
Funciones Generales de la Entidad siendo uno de ellos, inciso d) Apoyar la formacién y
especializacién de los recursos humanos, asignando campo clinico y el personal para la docencia e
investigacién, a cargo de las unlver5|dades e instituciones educativas, segin los convenios
respectivos;

Que, con Resolumon Directoral N° 746-2014-HNHU-DG, de fecha 14 de octubre de 2014, se
aprobd el Reglamento de Residentado Médico del Hospital Nacional Hipolito Unanue;

Que, con Nota Informativa N°© 07-2018-OADI-HNHU del Jefe de la Oficina de Apoyo a la
Docencia e Investigacion, solicita la aprobacion del Proyecto del nuevo Reglamento de Residentado
Médico del Hospital Nacional Hipdlito Unanue;

Que, con Memorando N° 0151-2018-OPE-HNHU, la Directora Ejecutiva de la Oficina de
Planeamiento remite el Informe N° 09-2018-UO-OPE-HNHU de la Unidad de Organizacion, en
donde opina que la propuesta del nuevo Reglamento de Residentado Médico, cumple con el disefio
de la estructura establecida;




Que, en tal sentido, para lograr los objetivos funcionales en un marco de equidad,
transparencia, eficiencia y calidad de atencidn, resulta conveniente aprobar el Reglamento de
Residentado Médico del Hospital Nacional Hipdlito Unanue;

Estando a lo informado por la Oficina de Asesoria Juridica en su Informe N° 181-2018-
OAJ/HNHU;

Con el visado del Jefe de la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion y del Jefe de
la Oficina de Asesoria Juridica; v,

De conformidad a las facultades establecidas en el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Hospital Nacional Hipdlito Unanue, aprobado por Resolucion Ministerial NO© 099-
2012/MINSA;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el Reglamento de Residentado Médico del Hospital Nacional Hipolito
Unanue, el mismo que forma parte integrante de la presente Resolucion y por los fundamentos
expuestos en la parte considerativa.

Articulo 2°.- Disponer que la Oficina de Comunicaciones proceda a la publicacion de la
presente resolucion en la pagina Web del Hospital.

Registrese y comuniquese.
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REGLAMENTO DE RESIDENTADO MEDICO
DEL HOSPITAL NACIONAL
HIPOLITO UNANUE

TITULO |

FINALIDAD, OBJETIVOS Y AMBITO DE APLICACION

FINALIDAD

Articulo 1. El presente Reglamento tienen por finalidad dar a conocer a los médicos
cirujanos que han sido acreedores a una plaza de médico residente en el Hospital Nacional
Hipdlito Unanue las normas técnicas que regulen la estructura, el funcionamiento y
vinculaciones del Comité de Sede Docente de Residentado Médico, asi como su implicancia
de sus derechos, deberes y obligaciones como residentes y de los integrantes del Comité.

OBJETIVOS
Articulo 2. El presente Reglamento tiene como objetivo normar el funcionamiento y
desarrollo del Programa de Residentado Médico en el HNHU.

AMBITO DE APLICACION
Articulo 3. El presente Reglamento es de observacion obligatoria y permanente para
los Médicos Residentes del HNHU.

TiTULO Il

BASE LEGAL

Articulo 4. El presente Reglamento tiene como base legal:

e Decreto legislativo N° 559, Ley del Trabajo Médico

e Decreto Supremo N° 024-2001-SA, Reglamento de la Ley de Trabajo Médico

e Ley No 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo

e Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud

e Decreto Legislativo N° 276, Ley de Bases de la Carrera Administrativa y
Remuneraciones del Sector Publico

e Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil, Titulo V Régimen Disciplinario y Procedimiento
Sancionador, y la Primera Disposicion Complementaria y Final

e Decreto Supremo N° 040-2014-PCM, que aprueba el Reglamento de la Ley N°
30057, Ley del Servicio Civil, Titulo VI Régimen Disciplinario y Procedimiento

» Resolucion Ministerial N° 0132-92-SA-P, que aprueba el Reglamento de Control de
Asistencia y Permanencia del Personal del Ministerio de Salud.

o Ley N° 30453, Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico (SINAREME)

e Decreto Supremo No 007-2017-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 30453,
Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico (SINAREME)
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DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 5. Definiciones © tenido a Ia vista

Residentado Médico: Es una modalidad de formacién de posgrado, a través de
un programa regular o un programa de adquisicién y evaluacién progresiva de
competencias, por lo cual el médico cirujano accede a su formacion
especializada que conduce a la obtencion del Titulo de Segunda Especialidad

Profesional, que es inscrito en el Colegio Médico del Peru.

Médico Residente: Es el profesional médico cirujano que estd realizando
estudios universitarios de Segunda Especializacion en Medicina (Posgrado),
los cuales se realizan bajo la modalidad de Docencia en Servicio en las
instituciones autorizadas y acreditadas por el CONAREME como sedes para el
Residentado Médico.

Comité de Sede Docente de Residentado Médico: Es el érgano de
articulacion del Sistema Nacional del Residentado Medico - SINAREME que
funciona en la Sede Docente, responsable de monitorear y supervisar el
cumplimiento de los requisitos académicos y asistenciales para la docencia
universitaria, asi como del desarrollo de los Programas de Formacion de
Residentado Médico.

El Comité de Sede Docente: Se constituye en primera instancia, en las
relaciones académicos-asistenciales de los Médicos Residentes en el
SINAREME.

\"-;\"NO 173
.$ OFICINADE NG,

Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacién (OADI): Unidad organica del
HNHU que se encarga de la coordinacién y desarrollo del Programa de
Residentado Médico en el Hospital.

Articulo 6. El Medico Residente debe cumplir sus actividades asistenciales y de
aprendizaje en servicio observando el principio de responsabilidad y abnegacién como
fundamental y distintivo del trabajo del médico-cirujano, y con responsabilidad ético-
deontoldgica en lo referente al acto médico.

Articulo 7. El Médico Residente debera cumplir con la entrega de los documentos
requeridos por la Unidad de Personal del Hospital Nacional Hipolito Unanue al ingresar
como personal del Hospital y ademas cumplir con los informes y documentacion solicitada al
término del residentado.
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Articulo 8. La vestimenta o uniforme que debera utilizar el Médico Residente para su
labor, debe ser acorde con su condicién profesional incluyendo el uso de guardapolvo
blanco o la que el Hospital determine, de acuerdo a los estandares de bioseguridad
vigentes; su identificacion (fotocheck) correspondiente debera ser utilizado en forma visible
dentro de los ambientes del Hospital. La correcta presentacién de los residentes es de
caracter obligatorio y debera ser supervisada por los jefes de departamento y servicio
correspondientes.

TiITULO IV

DISPOSICIONES ESPECIFICAS

FUNCIONES DE LA OFICINA DE APOYO A LA DOCENCIA E
INVESTIGACION

Articulo 9. Proponer a la Direccion General el numero de vacantes de las
especialidades en coordinacién con los departamentos y servicios asistenciales segun
capacidad instalada de la Institucion, realizando la distribucion correspondiente entre las
universidades con Programa de Residentado Médico y convenio interinstitucional vigente.

Articulo 10. Comunicar a la Direccion General de Personal de la Salud del MINSA,
cuando lo requiera, el nimero de vacantes existentes en el HNHU que pueden ofertarse
para el concurso anual de Residentado Médico.

Articulo 11. Informar a la Universidad respectiva y a la Direcciéon General de Personal
de la Salud del MINSA sobre los Médicos Residentes que no se hagan cargo de la plaza
correspondiente en los términos de ley o que hayan renunciado durante la Residencia,
adjuntando los documentos de sustento pertinente en ambos casos.

Articulo 12. Propiciar, coordinar, apoyar y supervisar las actividades de docencia e
» investigacion del Programa de Residentado Medico y elaborar el Programa Anual General

de Actividades Académicas y en estas actividades los médicos residentes tendran una
participacién activa obligatoria.

Articulo 13. Monitorizar el cumplimiento de las actividades a cargo de los tutores y
coordinadores universitarios, dando cuenta a la universidad y a la Direccion General del
Hospital a fin de establecer las acciones necesarias para garantizar el cumplimiento de los
objetivos del residentado.

Articulo 14. Supervisar el desarrollo de las actividades académicas de los Médicos
Residentes, segun programacion efectuada y coordinada con las universidades en los
departamentos y servicios asistenciales.

M
e e e e e e —————

Pdgina 3



“DECENIO DE LA IGUALDAD DE
OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y
HOMBRES”

“Ano del Diilogo y la Reconciliacion”

Articulo 15. Recepcionar y llevar el registro de las rotaciones internas y externas de los
meédicos residentes segun el Programa de Residentado Médico y aprobadas por el
respectivo Jefe de Departamento y/o Servicio, conjuntamente con la del tutor de la
especialidad de su universidad de procedencia, las cuales solo podran ser modificadas al
ser presentada una reprogramacién por escrito y con las aprobaciones correspondientes
como en el caso de las programaciones, en especial las rotaciones externas.

Articulo 16. Recepcionar, archivar, custodiar y remitir a las Universidades la evaluacién
anual y final de los médicos residentes, siendo su responsabilidad como la de sus
coordinadores que la informacidén sea debidamente comunicada a la Oficina de Apoyo a la
Docencia e Investigacion.

Articulo 17. Ser responsable de la elaboracion del Reglamento del Residentado Médico
y de su actualizacién periédica.

TiTULO V

DEL COMITE DE SEDE DOCENTE DE RESIDENTADO MEDICO
DEL HNHU

Articulo 18. El Comité de Sede Docente de Residentado Médico esta conformado por:

El (La) Director (a) General o su representante, quien preside el Comite.
El (La) Jefe (a) de la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion, que
tendra la funcién de Secretario (a).

e Un representante de cada universidad que desarrollan programas de
Residentado Médico.

* Los jefes de los departamentos asistenciales y un representante de los
departamentos intermedios de las especialidades médicas que realizan
Residentado:

a) Departamento de Medicina Interna
b) Departamento de Cirugia
)ﬁm + < c¢) Departamento de Pediatria

DATARIA o o
sdraunscion weauro ke 9) Departamento de Gineco-Obstetricia

Vélido para usa !nstitucional
16 KAl 2018
O (// f) Departamento de Cirugia de Térax y Cardiovascular

£l presente documento es

COPIA FIEL DEL ORIGINAL f) Departamento de Especialidades Médicas.
que he tenido a la vista

e) Departamento de Neumologia

g) Departamento de Especialidades Quirlrgicas.
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g) Departamento de Diagnostico por Imagenes como representante de
los Servicios Intermedios

o Un representante del Cuerpo Médico del HNHU.

o Un representante de los Médicos Residentes del HNHU.

Articulo 19. Son funciones del Comité de Sede Docente de Residentado Médico
a) Propiciar, supervisar, coordinar y apoyar las actividades docentes y de
investigacion de los programas de residentado médico.
b) Contar con reglamentos, directivas y procedimientos.
c) Elaborar un calendario de reuniones mensuales ordinarias o regulares

programadas al inicio del afio académico. Proponer reuniones
extraordinarias a solicitud de al menos un tercio de los miembros del
Comite, debiendo efectuarse estas en las 72 horas de solicitadas.

d) Supervisar y monitorear el cumplimiento de la Ley N° 30453 y su
Reglamento aprobado por el D.S. N° 007-2017-SA y el desarrollo de los
programas de Residentado Médico, y en caso de ser necesario
recomendar las sanciones que correspondan al ambito laboral e informar
a las Instituciones formadores de las faltas graves que han incurrido los
Médicos Residentes. .

e) Coordinar con la institucion formadora universitaria y el Consejo Regional
de Residentado Médico, y con el Comité Directivo de ser el caso.

f) Definir la capacidad maxima de campos clinicos para la formacién de
especialistas y las rotaciones de residentes de otras sedes docentes.

g) Resuelve en primera instancia en las relaciones académico-asistenciales

de los meédicos residentes en el SINAREME, que no pudieran ser
solucionados a nivel del servicio o departamento médico.

TiTULO VI

DE LOS COORDINADORES UNIVERSITARIOS DEL
RESIDENTADO MEDICO

Articulo 20. Son los representantes del director o directores de las escuelas, secciones
0 unidades de postgrado que desarrollan programas de residentado médico en el Hospital,
en base a la propuesta de la Direccién General del Hospital, previa opinién técnica de la
Oficina Apoyo a la Docencia e Investigacién. Los profesionales propuestos deberan
pertenecer a la plana docente de cada Universidad, debidamente acreditados. '

El Coordinador solo asumira la coordinacion para una institucion universitaria en la sede

docente.

Articulo 21. Son funciones de los coordinadores universitarios del Residentado
Médico: '
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a) Realizar coordinaciones relacionadas con el Residentado Médico entre la
Universidad que representa y el Hospital.

b) Integrar el Comité de Sede Docente de Residentado Meédico, y coordinar
permanentemente con los tutores de cada especialidad la buena marcha del
residentado.

c) Coordinar con los departamentos y servicios asistenciales, asi como con los
tutores de especialidad el rol anual de rotaciones internas y externas, y las
actividades académicas intra y extra hospitalarias en las que participe el Médico
Residente.

d) Participar en el proceso de calificacion de los Médicos Residentes,
asegurandose que se cumpla con los plazos de remision a las Universidades
correspondientes.

e) Garantizar la presentacion y ejecucion de los trabajos de investigacion de los
Médicos Residentes, acorde a la normatividad vigente.

f) Entregar a la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion una evaluacion
trimestral o cuando el caso lo amerite de |a situacion de los Médicos Residentes
a su cargo, con las respectivas sugerencias si las hubiera.

g) En caso de incumplimiento a estas funciones la Oficina de Apoyo a la Docencia
e Investigacidon propondra a la Universidad correspondiente a otro de sus
docentes nombrados para que lo reemplace.

TiITULO VI

DE LOS TUTORES DE ESPECIALIDAD

Articulo 22. Son medicos asistentes del HNHU designados por la Universidad a
propuesta de la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion, y estaran a cargo de hasta
cinco (05) Médicos Residentes.

El tutor solo asumira la tutoria para una institucion universitaria en la sede docente.

Articulo 23. Son responsabilidades de los Tutores de Especialidad:

a)  Participar en la programacion del Rol Anual de Rotaciones y Actividades de los
Médicos Residentes, en conjunto con los coordinadores de las universidades y
los responsables de docencia de los departamentos y/o servicios, con la
autorizacion de los jefes de departamento y/o servicios.

: b)  Participar activamente en la docencia y calificacion de los residentes. Asimismo,

Yt ftlaes. monitorear los trabajos de investigacion de los Residentes bajo su

s ‘ responsabilidad.

"Lﬂﬂ‘m A&‘)‘ Enviar trimestralmente a la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion la

SpITAL NACIONAL HIPoLITo unanuicalificacion de los médicos residentes a su cargo.
Vélido para uso Institucional

16 KATD 2018

oYY
El presente documento es
COPIA FIEL DEL ORIGINAL
que he tenido a la vista

Pdgina 6



“DECENIO DE LA IGUALDAD DE
OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y
HOMBRES”

“Afio del Dislogo y la Reconciliacion”

TiTULO VIl

DEL JEFE DE LA UNIDAD DE DOCENCIA DE LA OADI

Articulo 24. Es un médico asistente del HNHU designado por el Director General del
~ Hospital para formar parte del equipo de la OADI, a propuesta del Jefe de la OADI.
Articulo 25, Entre otras funciones propias de la Oficina, las funciones inherentes al

Residentado Médico son:

a) Reemplazar al Jefe de la OADI en las reuniones del Comité de Sede Docente de
Residentado Médico, cuando éste lo determine.

b)  Coordinar la programacién de las actividades académicas generales.

c) Supervisar y monitorizar la oportuna presentacion de la programacion de las
rotaciones de los médicos residentes.

d)  Supervisar y evaluar el trabajo de los tutores de especialidad designados por las
universidades.

e) Realizar el seguimiento de los proyectos de investigacion presentados por los
Médicos Residentes en coordinacion con los tutores de especialidad.

TiITULO IX
El RESPONSABLE DE DOCENCIA DE LOS DEPARTAMENTOS
Y SERVICIOS
o)\ Articulo 26. Son médicos asistentes designados por los jefes de Departamento y/o

Servicio, que entre otras funciones se encargan de la supervision de las actividades docente
asistenciales y de investigacién de los Médicos Residentes. Son responsables de elaborar el
rol anual de residentes, contando con la colaboracion de los tutores de especialidad y el Jefe
de Residentes. Son responsables de determinar la disponibilidad de cupos para las
rotaciones de residentes en el departamento priorizando a aquellos residentes de la
institucion, evaluando la disponibilidad de aceptar residentes provenientes de otras
instituciones que mantengan convenio vigente con el hospital.

TITULO X

DE LOS MEDICOS RESIDENTES

Articulo 27. Los médicos residentes (MR) son profesionales que estan realizando
estudios universitarios de Segunda Especializacién en Medicina, los cuales se realizan en la
modalidad de docencia en servicio, debiendo cumplir las obligaciones y percibir los
beneficios que la Ley establece para los trabajadores publicos, que le fueren aplicables, asi
como estipulado en los convenios con las universidades de las que proceden.

W
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Articulo 28.

a)

9)

h)

k)

Articulo 29.

a)

De sus obligaciones y responsabilidades

6 KAYD 2018

17

El prasgnte documentg g
Cumplir con la normativa emitida por el Ministerio de Saluggfnzlfa'- DEL ORIGINAL
Cumplir con las normas que regulan el Residentado Médico.
Cumplir con las normas reglamentarias emitidas por la Universidad en la
que realiza su segunda especializacion, por la institucion prestadora de
servicio de salud y el CONAREME.
Cumplir sus obligaciones académicas de docencia en servicio, de
acuerdo con el programa y las reglas establecidas por el Reglamento.
Matricularse en la Universidad de acuerdo a los requisitos y plazos
establecidos, presentando copia o la constancia de matricula a la QADI.
Apoyar en la formacion docente y asistencial de residentes de afios
inferiores, internos y alumnos, en los departamentos y servicios
correspondientes. Esta labor es parte de su quehacer diario y es ad-
honorem, quedando expresamente prohibido establecer estipendio
econémico alguno.
Los Médicos Residentes, presentaran al inicio del primer semestre del
segundo afio, un proyecto de investigacion de la especialidad, el que
debera ser evaluado y aprobado por la instancia correspondiente de la
institucion formadora universitaria, durante el segundo semestre del
segundo afio. Una copia de dicho proyecto debe ser entregado a la
OADI y en caso de solicitar su ejecucién debera ser aprobado por esta
Oficina y por el Comité de Etica en Investigacién de la sede docente, y
en ambos casos es un requisito indispensable para la promocién al
tercer afio y la renovacion del contrato o ampliacién del destaque. Estan
exceptuados de la presentacion del proyecto de investigacién los
Medicos Residentes de sub especialidades.
Queda expresamente prohibido, a los Médicos Residentes, desemperiar
otros cargos publicos o privados, administrativos o asistenciales o
realizar otros estudios de Posgrado durante su periodo de Residentado,
siendo su incumplimiento causal de sanciones administrativas conforme
a ley.
Asumir responsabilidad administrativa y econémica conforme a Ley por
los equipos biomédicos y el material proporcionado bajo custodia,
cuidado y uso en caso de pérdida o dafio, durante el periodo del
Residentado Médico.
Hacer entrega de los casilleros asignados, los que deberan ser
desocupados a mas tardar el Ultimo dia de su formacién académica
total, reportando esto a la Oficina de Apoyo a la Docencia e
Investigacion.
Cada casillero debera llevar en su parte frontal y de manera legible los
siguientes datos: Nombres y apellidos, especialidad y afio.

De la relacion laboral y derechos.

Entregar los documentos exigidos por la Unidad de Personal antes de iniciar
el Residentado y cumplir con la entrega de sus calificaciones de forma anual
(como plazo maximo 30 dias después de iniciado el afio académico
siguiente) hasta culminar su Residentado, a la OADI.

M
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d)

9)

h)

k)

Articulo 30.
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De pertenecer a Instituciones del Sector por ser nombrado, podra acogerse
al beneficio de destaque durante el periodo de formacion.

El Médico Residente sera asignado a su respectivo Departamento, bajo la
supervision de los MR de arios superiores y siendo sus jefes inmediatos los
médicos asistentes, Jefes de Servicio y el Jefe de Departamento.

Cuando el Médico Residente se encuentre rotando en las diferentes
especialidades, sera supervisado por los MR de dichas especialidades, y
siendo sus jefes inmediatos los médicos asistentes, Jefes de Servicio y el
Jefe de Departamento correspondiente.

Cuando el Médico Residente se encuentre de guardia en Emergencia, debe
de ser supervisado por los MR de afios superiores, y su jefe inmediato
superior sera el médico asistente asignado y el Jefe de Guardia de turno.

Participar en todas las actividades asistenciales y procedimientos de cada
especialidad sin discriminacion alguna y en forma equitativa entre los
residentes del afio y especialidad correspondiente.

Disponer de libre acceso a las instancias del Hospital y el empleo de los
equipos e implementos de cada especialidad segun normas del
Departamento y/o Servicio.

Recibir alimentacién, vestimenta de trabajo de uso obligatorio y un ambiente
adecuado para confort, y otras medidas de acuerdo a normas de
bioseguridad.

Se otorgara licencia por enfermedad y maternidad de acuerdo a ley. Se
programara un periodo de recuperacion académica, siempre y cuando no
afecte el programa de formacion del médico residente, conforme a la
evaluacion que realice la institucién formadora universitaria.

El periodo de licencia por enfermedad que supere los cuatro (4) meses
consecutivos o acumulados, determinara que la institucion formadora
universitaria califique la condicién del alumno como retirado del programa de
formacién por causa justificada, no imponiendo sancioén alguna y quedando
habilitado para futuros procesos de admision al Residentado Médico, esto
serd comunicado por la Universidad al CONAREME, a la sede docente e
institucion prestadora de servicios de salud correspondiente, dentro del
tercer dia calendario de producida la calificacion. El periodo de recuperacion
académica a que hubiere lugar no esta sujeto a remuneracion.

Las licencias por motivos personales se otorgaran hasta por treinta (30) dias
calendarios como maximo, a cuenta de las vacaciones generadas
correspondientes por cada afio lectivo, en tanto no se interfiera con el
programa de formacion.

De la asistencia y permanencia.
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a) Cumplir el numero de horas semanales de [as actividades

academico-asistenciales, que no podran ser menor a sesenta (60) horas,
de acuerdo a su programa de formacion.

La guardia es remunerada, no debe de exceder de doce (12) horas
continuas, el numero de guardias no puede ser menor de cinco (5) ni mayor
de diez (10) al mes. La programacién de guardias y su numero dependera
del requerimiento del programa de formacion, de la capacidad presupuestal
de la Institucién que financia la vacante y de la normativa vigente. la
guardia se desarrolla en servicios de emergencia, unidades criticas,
hospitalizacién o similares

El médico residente programado en guardia nocturna tiene derecho al
descanso pos guardia, a partir de las 13:00 horas del dia siguiente. Al dia
siguiente de realizada la guardia nocturna, el residente no puede tener

actividades que requieran estado de alerta maximo.
El médico residente tiene derecho a veinticuatro (24) horas de descanso

continuo a la semana, segun programacion.

Cumplir con el Plan Curricular, los estandares de Formacion, incluyendo la

actividad asistencial requerida para la adquisicion de las competencias, con

la supervision del Comité de Sede Docente de Residentado Médico y los

docentes de la Universidad responsables de la tutoria.

f) El médico residente no podra realizar cambios en la programacién de las
guardias sin el visto bueno del Jefe de Departamento de ambos médicos

residentes que hacen el cambio (el que solicita y el que acepta) ademas del

Jefe de Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos.

La programacioén de guardias sera responsabilidad del:

b)

d)

e)

g)
Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos: Para los MR
de Medicina Interna, Especialidades Meédicas (Cardiologia,
Gastroenterologia, Nefrologia, Neurologia), Emergencia y Cuidados
Criticos, Neumologia, Medicina Familiar y Comunitaria, Psiquiatria,
Medicina Fisica y Rehabilitacion, Patologia Clinica y Radiologia.
En otras especialidades: Anestesiologia, Cirugia General, Cirugia
de Torax y CV, Especialidades Quirdrgicas, Gineco-Obstetricia,
Pediatria, cada Departamento Asistencial al cual pertenecen le

correspondera realizar su programacion.
Se deben hacer las siguientes especificaciones con los MR de las

siguientes especialidades:
v'Los MR de 3er afio de Neumologia haran guardia en el

Pabelléon D1 de Neumologia.

iii.

vLos MR de 3er afio de Cardiologia haran guardia en
R Cardiologia.

(DA BATARZA CASTRO
v'Los MR de 3er afio de Patologia Clinica haran guardia en sus

ITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE o
Vélido pars uso Institucional Servicios.

18 hmi;_\'m v'Los MR de 3er afio de Nefrologia haran guardia en la Unidad
9// de Hemodialisis bajo la supervision de médico asistente de la

E}, {%’;?{Etf Sﬁt“a“ﬁ‘i'},fﬂ,ﬁ' especialidad. Si hubiera necesidad de completar el numero
minimo de guardias, exigido por la normatividad vigente,

que he tenido a la vista
estas seran programadas en el Servicio de Emergencia.
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v Los MR de 3er afio de Medicina Fisica y Rehabilitacion,
Psiquiatria y Radiologia no haran guardia.

v Los MR de Anatomia Patolégica no haran guardia.

v’ Los otros MR de 1er, 2do y 3er afio no considerados en el item
iii. haran guardia en el Servicio de Emergencia.

Articulo 31. La entrega de guardia se realizara 30 minutos antes del inicio de la misma,
debiendo participar los equipos de médicos residentes entrantes y salientes.

Articulo 32. Su presentacion y compostura en general deben ser acordes con su
condicién de profesional de la salud, debiendo portar en forma visible la identificacion
institucional oficial brindada por la Unidad de Personal del Hospital.

Articulo 33. Gozar de treinta (30) dias calendario de vacaciones por cada afo
cumplido de residentado. En el ultimo afio de residentado le correspondera las vacaciones
truncas de acuerdo a ley.

TiTULO XI
EL JEFE DE RESIDENTES

Articulo 34. El Jefe de Residentes sera elegido entre aquellos médicos residentes de
tercer afio. La eleccion se efectlia un mes antes del ingreso al tercer afio de Residentado
Médico, pudiendo ser candidato todo Médico Residente del segundo afio de formacion.

Articulo 35. Para el proceso eleccionario se conformara un Comité de Elecciones, el
cual estara integrado por representantes de los Médico Residentes y de la Oficina de Apoyo
\ a la Docencia e Investigacion, quienes en primer término se encargaran de redactar las
| bases para esta elecciones, precisando los requisitos académicos, profesionales vy
personales de los candidatos al cargo.

Articulo 36. Las funciones del Jefe de Residentes son:

a) Representar a todos los médicos residentes ante el Comité de Sede Docente de
Residentado Medico.

b) Trabajar en forma conjunta con los Representantes (Jefes) de Residentes vy
Responsables de Docencia de los distintos departamentos, con especial énfasis en
la elaboracién del rol de rotaciones de los residentes, programacion y supervision
de actividades asistenciales y académicas de cada especialidad y de las
actividades académicas generales y velar por el cumplimiento de ellas.

w
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c) Representar a los médicos residentes en reuniones académicas tanto en el Hospital
como fuera de este, de ser solicitado.

d) Propiciar entre los demas médicos residentes el trabajo en equipo, la calidad
académica y el respeto de la linea de autoridad tanto con los médicos asistentes
asi como entre los mismos residentes, propiciando conductas acorde a la ética y
moral que debe de existir en los profesionales médicos.

TITULO XII

DE LAS ROTACIONES, ACTIVIDADES ACADEM
EVALUACION

Articulo 37. Del Sistema de Rotaciones

a) Las rotaciones internas, corresponden a la permanencia en servicios del Hospital
o especialidades correspondientes y seguin plan de estudios de la Universidad.

b) La programacion anual correspondiente a la totalidad del residentado, sera
presentada por el Departamento correspondiente al inicio del residentado a la
OADI.

c) Las rotaciones externas a nivel nacional, establecidas en el plan curricular, seran
programadas por la institucion formadora universitaria con opinion favorable de
la sede docente y su duracién no excedera de un cuarenta por ciento (40%) de
la duracion del programa de formacion en sedes docentes en niveles Il 1 y Ill 2
0 su equivalente.

d) Las rotaciones externas en el extranjero, establecidas en el plan curricular se
realizan previa aprobacién de la institucion formadora universitaria y del MINSA,
no pudiendo exceder de tres (3) meses del total de su programa académico,
esta rotacion tiene caracter electivo y puede anadirsele el mes de vacaciones.
Se programaran en el periodo comprendido entre el segundo semestre del
segundo afo de residentado y el primer semestre del 3er afio de residentado, y
su equivalente en las especialidades de 4 a 5 afios.

e) Para el control de las rotaciones externas, los residentes deberan presentar la
Ficha de evaluacién correspondiente al término de la misma, debidamente
autenticada por la firma y sello del Jefe de Departamento o Servicio donde se
realizo la rotacion, la del Coordinador Universitario de la Residencia Médica y la
del Tutor de Especialidad. Para el caso de rotaciones en instituciones nacionales
debera adjuntarse constancia de asistencia emitida por la Unidad de Personal o

quien haga sus veces.

e T e T A T e A S e i S Ay
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Articulo 38. De la actividad académica y su evaluacién

a) Los médicos residentes tienen la obligacion de participar en todas las actividades
académicas programadas por la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion.
Su participacion serd como expositor, moderador o asistente.

b) Cada departamento o servicio, programarda actividades académicas
permanentes, con la participacion activa de los médicos residentes con el fin de
actualizar y optimizar el nivel académico. La programacion de estas actividades
y el control de asistencia de estas, deben de presentarse mensualmente a la
OADI.

c) Al inicio del afio el responsable de OADI con los Coordinadores Universitarios
del Residentado Médico formulardn el Programa de Actividades Académicas
Generales, que seran los primeros sabados de cada mes, a las 08:00 hs en el
Auditorio del Hospital y se determinara el Departamento Asistencial responsable
de cada una de estas actividades. La asistencia de los Médicos Residentes es
de caracter obligatorio, bajo la responsabilidad de las jefaturas de dichos
departamentos, quienes deben de brindar las facilidades correspondientes.

d) Las evaluaciones asistenciales y académicas son permanentes, con
calificaciones mensuales en cada una de las rotaciones, para lo cual se
utilizaran tanto el Formato Unico de Evaluacion del Hospital y el formato de la
Universidad respectiva, bajo su normatividad. Ambos formatos deben de
hacerse llegar a la OADI, y el formato de la Universidad serad enviado a las
Universidades de procedencia del Médico Residente.

e) El resultado de las evaluaciones es establecido segin el sistema de calificacion
cuantitativa vigesimal. Menos de trece (13) es DESAPROBADO.

f) La Unidad de Posgrado de la Universidad correspondiente promovera al afio
inmediato superior a los médicos residentes aprobados, segun el resultado de
evaluacion académica (por la Universidad) y asistencial (por el Hospital).

g) De reprobar una rotacion debera realizarla nuevamente segin normas que rigen
en la Universidad de origen para estas situaciones. Si desaprueban al término
del afio lectivo seran separados del Sistema Nacional de Residentado Medico,
por la institucién formadora universitaria, pudiendo postular al SINAREME
nuevamente transcurrido un afio.

m
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TiTULo xuf
FALTAS Y SANCIONES

Articulo 39. Los médicos residentes pueden ser pasibles de sanciones por parte de la
Universidad en el ambito docente, por parte del Hospital en cuanto a su régimen laboral y
por el Colegio Médico en los aspectos éticos y deontoldgicos de la profesion.

Articulo 40. En lo referente al Hospital, se ajusta al régimen disciplinario contenido en
el Decreto Legislativo N° 276 Ley de Bases de la Carrera Administrativa y Remuneraciones
del Sector Publico y el Titulo V de la Ley N° 30057, Ley del Servicio Civil y en el Titulo VI del
Reglamento aprobado por Decreto Supremo N°040-2014-PCM.

Articulo 41. Las sanciones a que hubiera lugar deben de ser comunicadas a sus
jefaturas, a la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion y a legajo de personal, para
las acciones correspondientes.

Articulo 42. En lo correspondiente a la Universidad, sera tratado segun normativa que
corresponda tanto a la Ley Universitaria, como a los compromisos existentes en el Convenio
Especifico de Cooperacion Docente Asistencial.

Articulo 43. Los actos que amerita amonestaciones orales seran resueltos por la
Jefatura del Departamento al que pertenezca el Médico Residente.

Articulo 44, Los actos que ameritan amonestaciones escritas, separacion temporal o
definitiva del Médico Residente seran evaluados en reunién del Comité de Sede Docente de
Residentado Médico, y el responsable de la Oficina de Apoyo a la Docencia e Investigacion
como miembro integrante de este Comité, de ser el caso, elevara un informe de las
conclusiones y sugerencias de dicha reunion a la Unidad de Personal para iniciar el proceso
administrativo correspondiente basado en las normas que figuran en el articulo 40 del
presente Reglamento.

4 Articulo 45. Asi mismo a través de la Direccion General se comunicara a la Universidad
de procedencia del Médico Residente el inicio del procedimiento administrativo disciplinario
asi como el resultado final de éste.

1§ WATD 208
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que he tenido a la vista
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