FORUM DE PEDIATRIA CNRM/CFM/SBP

O Programa de Residéncia Médica com duracdo de
trés anos: uma realidade a ser construida por todos

A implantacao dos trés anos nas
diferentes regioes do pais

Regido Sul - Paulo de Jesus H. Nader (RS)



Locais de 3 anos na Regiao Sul

* Hospital de lench
Hospital Geral com Pediatria — 13 residentes —

Turma ja formada

* Hospital Infantil Joana de Gusmao — SC
Hospital Pediatrico - 11 residentes

Turma ja formada

Hospital Universitario Prof. Polidoro Ernani de Sao Thiago UFSC - 4 vagas
S/ dados

* Hospital Pequeno Principe — PR
Hospital Pediatrico — 12 residentes

Turma ja formada

* Hospital Evangélico — PR

Hospital Geral — 8 residentes

Turma no terceiro ano



Comparacao dos Rodizios

o

Organizacao Inicial

Adequacao do “formato” da residéncia para as orientacbes MEC
(Secretaria de Educacdo Superior — Portaria Conjunta no.105, de 29 de dezembro de 2016)

—> reducao da carga horaria de emergéncia: anteriormente
correspondia a aproximadamente 60% da carga horaria do primeiro ano
e 45% da carga horaria do segundo ano;

—> Aumento da carga horaria de neonatologia ( anteriormente
correspondia a aproximadamente 10% da carga horario tanto no
primeiro ano de residéncia quanto no segundo ano);

—> Introducao de estagio em unidade basica de saide no primeiro ano
da residéncia médica;

- Aumentado o nimero de horas aula;

—> Iniciada orientacao de confeccao de Trabalho de Conclusao de
Curso.



Vila dos Comerciarios
Internacao Neo

UBS

Internacao Ped

Ambu especialidades 1

Neurologia

Sala de parto

Neo Alto Risco

Nutrologia

Ambu especialidades 2
Internacao Ped
Oncologia

Gastro/hepato

Opcional

HPS
Emergéncia
Genética

Cardiologia

Opcional




Hospital Pequeno Principe
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Enfermaria

Gastro

Pronto Atendimento
UBS

Enfermaria
Alojamento Conjunto
Especialidades
Pronto Atendimento
UBS

Enfermaria

Pneumo

Pronto Atendimento

UTI Ped

Enfermaria
Enddcrino

Pronto Atendimento
Neuropediatria
Especialidades
Infectologia

UTI Neo

Pronto Atendimento
Enfermaria Neonatal
Pneumo

Gastro

Eletivo
Nefro
Hemato
Trauma
Eletivo
HT
Cardio

Pl
Psiquiatria
Reumato
PA

Eletivo



Hospital Joana de Gusmao
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Pronto Atendimento
Enfermaria Neonatal
Alojamento Conjunto
Pronto Atendimento
Nefrologia
Pneumologia
Alojamento Conjunto
Violéncia Sexual
Nefrologia
Pneumologia
Reumatologia

Neonatologia - Ambu

Onco-Hematologia
UTI Neonatal
Nutrologia
Infectologia

UTI Ped

Pronto Atendimento
Enfermaria Neonatal
Pronto Atendimento
UTI Neonatal
Ambulatdrio Ped

Optativo

Cardiologia

Cir. Pediatrica
Endocrinologia
Radiologia

Otorrino

Dermato

Pronto Atendimento
Pronto Atendimento
Ortopedia
Neurologia
Neonatologia

Optativo



Hospital Universitario Evangélico
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Enfermaria Gastro (ambu) Endocrino
Alojamento Conjunto  Enfermaria Radiologia
Pronto Atendimento Pneumo (ambu) Optativo
PA Neurologia Pronto Atendimento
Enfermaria Neonatologia UTI Neo
Alojamento Conjunto Optativo UTIP
Queimados Enfermaria Oncologia
Enfermaria Neonatologia Doencas Cronicas
Alojamento Conjunto Enfermaria Neurologia
Pronto Atendimento Cardio (ambu) Cirurgia/ Anestesia

Neonatologia PA Queimados



Treinamento

\

* Avaliacao nao so teorica

* Avaliacao de Habilidades e Competéncias
* Necessidade de avaliagao por competéncia
* Controle individual

* Capacidade de desenvolver habilidades e
competéncias por simulacao e/ou acompanhamento
de profissional habilitado
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Procedimentos

Check List HCPA

Coleta de sangue arterial’
Coleta de sangue venoso'
Cateterizacao de a. e v. umbilicais?
Acesso venoso periférico3
Acesso intradsseo*
Entubacdo endotraqueal neo?
Entubacdo endotraqueal3
Puncao lombar>
Cateterizac¢do de bexiga urindria®
Puncdo suprapubica de bexiga®
Colocagao de dreno tordcico’
Toracocentese’
Lavagem gastrica®
Colocacdo de sonda nasogétrica®
Inje¢des subcutaneas, intradérmicas e subcutaneas’
Colocagao de cateter venoso central”
Paracentese®
Aspiracdo ou bidpsia de medula™

¥ O¥x X KX X X X X X X X X X X X X X

—

Drenagem de abscessos superficiais’
Troca de tubo de traqueostomia’
Exame pélvico com espéculo™
Cardioversao'
Exsanguineotransfusao™

Dialise peritoneal

Comunicagdao de mas noticias™
Colocagao de cateter venoso central’
Paracentese?

Aspiracao ou bidpsia de medula™
Drenagem de abscessos superficiais?
Troca de tubo de traqueostomia’
Exame pélvico com espéculo™
Cardioversao'
Exsanguineotransfusao™

Dialise peritoneal

Comunicag¢dao de mas noticias™



Comparacao dos Rodizios

Dificuldades
\‘

* Estagio de hebiatria, psiquiatria: Poucos locais

+ Estdgio em Atencao basica (UBS): nao faz sentido
serem orientados por médicos da estratégia da
Medicina da Familia

* Necessidade de pediatra na atencao basica
* (Cargas horarias diferentes nas especialidades

# Servico de referéncia para abuso (fisico/sexual)
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Satisfacdo com aresidéncia da 12 turma de
3 anos formada em 3/2018 (n=13):

@ Muito satisfeito(a)

@ Satisfeito(a)

@ Nem satisfeito(a) nem insatisfeito(a)
@ Insatisfeito(a)

@ Muito insatisfeito(a)

@ Nio se aplica.




Aprovacao no TEP
——

v Hoje: prova Unica ao fim do curso
v Em 2015: 405/1206 = 33,6% aprovacao

v" No novo programa de 3 anos: >90%

v Avaliactes de atitudes e habilidades no servico



Aprovados no TEP
.’

* Melhora do desempenho na avalia¢ao anual

« Pequeno Principe : 98% (1" turma), R3 e R2: 100%
+ HCPA: 100%, 2 fizeram a prova unica (aprovados)
* Hospital Joana de Gusmao: Nao enviou

* Hospital Universitario Evangélico: Nao finalizou



Residentes na Regidao Sul (SISCNRM)
o

RESIDENTES NAS VAGAS ATUAIS R1/R2/R3 ( + VAGAS ATIVAS NO SISCRN
COM BOLSAS TOTAIS DISPONIVEIS)
#RS: 244 (279 BOLSAS) * RS:133
#SC:95 (113 BOLSAS) *  SCi 51
*PR: 210 (222 BOLSAS) +  PR:105
*TOTAL: RESIDENTES ATIVOS (6
BOLSAS) (614 « TOTAL: 289 VAGAS'
* PARA O AUMENTO DE R3 +144
TOTAL DE MR JA REGISTRADOS BOLSAS
RS:3060 * VARIACAO: > 433 VAGAS
*SC1179
*PR2342 'INCLUINDO HCPA/GUSMAO/PEQUENO

PRINCIPE/EVANGELICO

RS: 19 SERVICOS - SC:10 SERVICOS - PR: 18 SERVICOS



FORUM DE PEDIATRIA CNRM/CFM/SBP

O Programa de Residéncia Médica com duracdo de
trés anos: uma realidade a ser construida por todos

CONSIDERACOES

Instituicoes ja tinham estrutura para implantacao de 3 anos

Dificuldades em atendimento em adolescéncia, UBS (depende
da Insti

nao houve necessidade de reduc¢ao

Melhora de desempenh

Satisfacao

€em



