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CAPITULO |
DAS DEFINICOES E OBJETIVOS
DA RESIDENCIA MEDICA

Residéncia Médica constitui modalidade de ensino de pds-graduacgéo,
caracterizado por treinamento em servigo, sob a orientagao cientifica e didatica do
Corpo Docente da Faculdade de Medicina de Jundiai (FMJ) e de Médicos
designados pelas instituicbes dos campos de estagios: Hospital Universitario de
Jundiai (HU), Hospital de Caridade Sao Vicente de Paulo (HCSVP), Hospital

Regional de Jundiai (HRJ), Instituto Jundiaiense Luiz Braille (IJLB), Grupo

Interinstitucional de Trabalho Ensino-Servico (GITES) da Prefeitura de Jundiai,

Unidades Basicas de Saude e outras Instituicbes ou unidades assistenciais

conveniados a FMJ.

Os Programas de Residéncia Médica (PRM) desenvolvidos na FMJ serao

vinculados a uma Disciplina ou Departamento, referendados pelo Conselho

Técnico Administrativo (CTA) e subordinados administrativamente a Comissao de

Residéncia Médica da Faculdade de Medicina de Jundiai (COREME/FMJ),

observadas as normas da Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM), da

Comissao Estadual de Residéncia Médica de Sao Paulo (CEREM/SP) e demais

instancias competentes.

§ 1° -Os prazos minimos de integralizagéo dos Programas de Residéncia Médica
sao definidos pela Comisséo Nacional de Residéncia Médica (CNRM), por
meio de resolugbes especificas que estabelecem as matrizes de
competéncias de cada PRM.

§ 2° -O prazo maximo de integralizagao de cada Programa de Residéncia Médica
sera, em regra, o prazo minimo acrescido de 50% (cinquenta por cento).
Exemplos: um PRM de 2 anos devera ser concluido em no maximo 3 anos;
um PRM de 3 anos devera ser concluido em no maximo 4 anos e meio; e
assim por diante.

§ 3° -O médico-residente que ultrapassar o prazo maximo de integralizagéo estara
sujeito ao desligamento do Programa, mediante processo administrativo,
assegurados o contraditério e a ampla defesa.

A Residéncia Médica objetiva o aperfeicoamento do desempenho de profissionais

meédicos quanto a qualificagdo profissional, cientifica e ética, para melhoria da

qualidade dos servigos prestados a populagao e servir de introdugao aos cursos
de pds-graduacao “stricto sensu’.

Os Supervisores de PRMs deverao elaborar seu préprio Manual do Programa,

onde constardo os Objetivos, Corpo Docente (Professores da FMJ e Preceptores

dos Servigos), Campos de Atuagao, Atividades Praticas e Tedricas (detalhamentos
dos estagios), Rodizios e Escalas, Sistema de Avaliagdo, Critérios para

Certificacao e outros topicos a critério dos responsaveis.

Paragrafo Unico - O Manual de que trata o caput deste Artigo devera ser

atualizado anualmente pelo Supervisor, enviado para a COREME/FMJ até o dia

31 de janeiro e entregue impresso em maos para cada Residente no inicio das

atividades, mediante assinatura de recibo.
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CAPITULO Il
DO ACESSO AO PROGRAMA
DE RESIDENCIA MEDICA

Poderdo candidatar-se as vagas de residentes da Faculdade de Medicina de
Jundiai médicos ja formados e os formandos com colagédo de grau prevista até o
dia 28 de fevereiro do ano de ingresso, por qualquer Escola Médica reconhecida
do Brasil.

Paragrafo unico - Médicos brasileiros que concluiram a graduagao no exterior ou
médicos estrangeiros que concluiram a graduag¢ao no Brasil ou no exterior estao
sujeitos as condigdes previstas na Resolucdo 2.216 do Conselho Federal de
Medicina, de 27 de setembro de 2018.

Os candidatos a Residéncia Médica da FMJ deverdo submeter-se ao Processo
Seletivo do Sistema Unico de Satde (SUS) realizado pela Secretaria de Estado da
Saude de Sao Paulo (SES/SP) ou aos Processos Seletivos realizados pela prépria
Faculdade de Medicina de Jundiai (FMJ), visando a classificagdo dentro do nimero
de vagas existentes.

Os meios e locais de inscrigbes de candidatos e os locais de realizagédo das provas
de cada Processo Seletivo deverao ser consultados nos respectivos Editais, que
serao publicados na Imprensa Oficial do Municipio de Jundiai e outros meios de
divulgagao oficial, como site e quadros de aviso da institui¢ao.

Paragrafo unico - A taxa de inscricdo do Processo Seletivo da FMJ sera fixada
anualmente pela Diretoria, e recolhida pelos érgaos competentes da instituigcao.

A documentacgao necessaria para inscrigdo aos Processos Seletivos da FMJ sera:
Carteira de ldentidade (RG), Cadastro de Pessoa Fisica (CPF), Certificado de
Dispensa Militar (quando do sexo masculino), Carteira de Identidade Médica
(CRM) ou atestado comprobatdrio de estar cursando o ultimo ano do curso médico,
Curriculum Vitae resumido e recibo do pagamento da taxa de inscrigdo. Os
candidatos convocados para a segunda e a terceira etapas do Processo Seletivo,
Avaliacao de Pratica Profissional e Avaliagao curricular, respectivamente, deverao
apresentar Curriculum Vitae completo contendo copias dos certificados.

A admissao de candidatos para o primeiro ano (R1), quando realizada pela FMJ,
sera efetuada mediante Processo Seletivo composto por trés fases (Resolugao
CNRM n° 17/2022, Art. 20, § 4°):

12 Fase: avaliagdo cognitiva / avaliagdo de conhecimentos tedricos, com
questoes objetivas (eliminatéria e classificatoria), com nota de corte definida
no Edital de Abertura do Processo Seletivo, versando sobre o conteudo
programatico do curso de graduagdo em Medicina, com igual numero de questdes
entre as areas de Clinica Médica; Cirurgia Geral; Pediatria; Obstetricia e
Ginecologia; Medicina Preventiva e Social, Medicina de Familia e Comunidade,
Saude Coletiva; com peso final 5. O local e horario do exame ficarao a critério da
COREME/FMJ, devendo obrigatoriamente constar do Edital de Abertura do
Processo Seletivo.

22 Fase: avaliagao de pratica profissional (classificatéria), para os candidatos
habilitados e selecionados na 12 Fase, a ser realizada por meio do desempenho
em atividades praticas, relacionada as areas basicas de Clinica Médica; Cirurgia



Geral; Pediatria; Obstetricia e Ginecologia; Medicina Preventiva e Social, Medicina

de Familia e Comunidade, Saude Coletiva; devendo ser documentada por meios

graficos e/ou eletronicos, com peso final 4. O local e horario do exame ficarédo a

critério da COREME/FMJ, devendo obrigatoriamente constar do Edital de Abertura

do Processo Seletivo.

32 Fase: avaliagao de Curriculum Vitae (classificatéria), para os candidatos

habilitados e selecionados na 1 Fase que comparecerem na 22 Fase,

realizada em nivel de Clinica ou Servigo, sob orientagao da COREME/FMJ, na

forma de analise documental, baseada em critérios estabelecidos no edital e

avaliados por banca examinadora, sendo obrigatéria a identificagao expressa no

Edital dos titulos aceitaveis e respectiva pontuagdo, com peso final 1. Os dados

obtidos nesta prova deverdo ser obrigatoriamente encaminhados de forma

discriminada a secretaria da COREME/FMJ, imediatamente apds sua realizacao.

§ 1° - Serdo consideradas trés notas, uma para cada fase, com os seguintes
pesos:

12 FASE - avaliagéo cognitiva / avaliagdo de conhecimentos tedricos - peso
05 (cinco).

22 FASE - avaliagao de pratica profissional - peso 04 (quatro).

3?2 FASE - avaliagao de Curriculum Vitae - peso 01 (um).

§ 2° - A nota final sera determinada pela média ponderada entre as notas das trés

fases do concurso. Se houver empate entre os candidatos, os critérios de
desempate obedecerao a seguinte ordem:
1. Maior nota na 12 FASE.
2. Maior nota na 22 FASE.
3. Maior nota na 32 FASE.
4. Maior idade.

§ 3° - O numero de candidatos habilitados na 12 Fase e selecionados para a 22
Fase sera definido em Edital, sendo de no minimo duas e no maximo cinco
vezes 0 numero de vagas dos respectivos programas de Residéncia
oferecidos pela Faculdade de Medicina de Jundiai.

§ 4° - Os critérios de selecdo de candidatos a Residéncia Médica garantirao
igualdade de condigdes a médicos formados por quaisquer Escolas Médicas
reconhecidas do Brasil e do Exterior.

§ 5° - Os resultados parciais e a classificagao final do Processo Seletivo serédo
divulgados pela FMJ e publicados na Imprensa Oficial do Municipio de
Jundiai e outros meios de divulgagao oficial, como site e quadros de aviso
da instituicdo.

Artigo 10 - Serdo convocados para matricula como médicos-residentes de primeiro ano (R1)
os candidatos classificados por ordem decrescente, conforme o niumero de vagas
dos respectivos programas constante do Edital de Abertura do Processo Seletivo.
§ 1°- O ano letivo dos programas de Residéncia Médica da instituicdo inicia-se,

obrigatoriamente, no dia 1° de marcgo, conforme legislagao vigente (Resolugao
CNRM n° 1/2026, Art. 2°) sendo vedada qualquer atividade tedrica ou pratica
anterior a esta data.

§ 2° - E expressamente proibida a convocagdo de candidatos aprovados para
atividades de ambientagédo ou reconhecimento de cenario de pratica antes
do inicio regular das aulas, tanto por residentes veteranos, quanto por
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preceptores ou supervisores, sujeitando-se os responsaveis as penalidades
previstas no Regime Disciplinar deste Regulamento.

§ 3° - O candidato que, ap6és efetuar sua matricula, comprovar que foi CONVOCADO
para o servigo militar obrigatério, podera requisitar o adiamento do inicio do
programa por 1 (um) ano, conforme legislacao vigente (Resolugdo CNRM n°
17/2022, Art. 40).

Uma vez aprovados no Processo Seletivo para Residéncia Médica, os candidatos
deverao cumprir o prazo para matricula constante do Edital de Abertura do referido
processo. O ndo comparecimento no prazo determinado implicara na eliminagao
do candidato. Se persistirem vagas, serdo convocados os candidatos na ordem
rigorosa de classificagdo, com novos prazos para matricula, sendo considerado
desistente o candidato que nao comparecer no prazo estabelecido.

A matricula dos residentes aprovados nos processos seletivos devera ser realizada

pela COREME/FMJ entre os dias 10 de fevereiro e 31 de margo de cada ano,

respeitando a legislagao vigente (Resolugdo CNRM n°® 17/2022, Art. 32).

Apo6s entrega dos documentos exigidos, a efetivagdo da matricula do médico

residente sera realizada no Sistema Informatizado do Ministério da Educacgao

(SisCNRM) pela COREME/FMJ (Resolugdo CNRM n° 17/2022, Art. 33).

O trancamento da matricula no Programa de Residéncia Médica podera ser

concedido ao médico-residente em situagcdes excepcionais, devidamente

justificadas, mediante processo administrativo apreciado pela COREME/FMJ,
observadas as normas da Comiss&o Nacional de Residéncia Médica (CNRM).

§ 1°- O trancamento podera ser autorizado, entre outras hipéteses:

| - por motivo de saude do préprio residente;
Il - por licenga maternidade ou paternidade;
lll - para acompanhamento de familiar, nos casos previstos em lei;
IV - por convocagédo para servigo militar obrigatorio;
V - por outros motivos relevantes, devidamente justificados e aprovados pela
COREME/FMJ, em conformidade com a regulamentagdo da CNRM.

§ 2° - O periodo de trancamento nao sera computado para fins de integralizagcao
da carga horaria do Programa, devendo o médico-residente cumprir
integralmente as atividades previstas apés o retorno.

§ 3°- O trancamento dependera de solicitagao formal do residente, devidamente
instruida com documentacido comprobatéria, e sera analisado pela
COREME/FMJ.

§ 4° - Durante o periodo de trancamento, ficara suspenso o pagamento da bolsa
de residéncia médica e de eventuais beneficios vinculados.

§5°- O retorno do médico-residente ao Programa estara condicionado a
solicitagdo formal do interessado, apresentada com antecedéncia minima
de 6 (seis) meses, quando possivel, para fins de planejamento e eventual
reserva de vaga no periodo subsequente, especialmente nos casos em que
o trancamento tenha implicado no preenchimento da vaga no periodo
vigente.

§ 6°- O periodo de trancamento podera acarretar prorrogagdo do prazo de
integralizacdo do Programa, observado o disposto neste Regulamento e nas
normas da CNRM.
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Os candidatos aprovados e matriculados receberdo uma copia digital deste
Regulamento e deverao subordinar-se a ele no ato da matricula.

CAPITULO Il
DOS RESIDENTES

Residentes sdo médicos formados que se aperfeicoam e se especializam em

regime de treinamento em servigo, sob a orientagéo de profissionais médicos de

elevada qualificacao ética e profissional (Lei 6.932, de 07/07/81, Art. 1°) integrantes
do Corpo Docente da Faculdade de Medicina de Jundiai (FMJ) e do Corpo Clinico
das instituicbes dos campos de estagios: Hospital Universitario de Jundiai (HU),

Hospital de Caridade Sao Vicente de Paulo (HCSVP), Hospital Regional de Jundiai

(HRJ), Instituto Jundiaiense Luiz Braille (IJLB), Grupo Interinstitucional de Trabalho

Ensino-Servico (GITES) da Prefeitura de Jundiai, Unidades Basicas de Saude e

outras instituicbes ou unidades assistenciais conveniadas a FMJ.

Os médicos-residentes serdo contemplados com bolsa de Residéncia Médica com

valor fixado nacionalmente, paga pelo Ministério da Saude (MS), pela Secretaria

de Estado da Saude de Sao Paulo (SES-SP) ou outra provedora de recursos.

Paragrafo unico - De acordo com o Art. 4°, § 1° da Lei n® 6.932, de 7 de julho de

1981, o médico-residente é filiado ao Regime Geral de Previdéncia Social - RGPS

como contribuinte individual e, portanto, sobre o valor da bolsa de Residéncia

Médica incidem descontos previdenciarios que podem variar de acordo com a

natureza da instituicdo pagadora.

Considerando que a FMJ nao dispde de estrutura habitacional para moradia, os

meédicos-residentes fardo jus a um auxilio-moradia pago em pecunia, nos termos

do art. 4°, §5°, inciso lll, da Lei n° 6.932/1981, regulamentado pelo Decreto n°

12.681/2025.

§ 1°- O auxilio-moradia sera pago mensalmente, a partir do més seguinte ao do
inicio das atividades no Programa, mediante cadastro administrativo do
residente.

§ 2° - O valor do auxilio-moradia observara o percentual de 10% (dez por cento)
da bolsa de residéncia médica, nos termos da regulamentagéo federal
vigente, podendo ser operacionalizado conforme critérios administrativos
definidos em Portaria da Diretoria, desde que nao haja reducao do valor
minimo estabelecido.

§ 3°- O beneficio sera devido durante todo o periodo regular do Programa, sendo
automaticamente cessado em caso de desligamento do médico-residente,
independentemente do motivo.

§ 4° - Os médicos-residentes cuja bolsa seja financiada pelo Ministério da Saude
fardo jus ao auxilio-moradia pago diretamente pelo respectivo 6rgéo
concedente, quando aplicavel, ndo sendo devido o pagamento cumulativo
pela FMJ.

§ 5°- O auxilio-moradia nao possui carater de ressarcimento, nao sendo devida
qualquer indenizagdo relativa a despesas com condominio, energia,
telefone, alimentagédo, bebidas, IPTU, taxas ou quaisquer encargos
acessorios do aluguel ou da contratagcao de hospedagem.
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§ 6°- O auxilio-moradia possui natureza indenizatéria, ndo se incorporando a
bolsa de residéncia médica para quaisquer efeitos legais.

O numero de médicos-residentes sera determinado anualmente pela

COREME/FMJ com base nos dados fornecidos pelas Clinicas e Servicgos,

obedecidas as instrugdes do Artigo 2°, as vagas credenciadas junto a Comissao

Nacional de Residéncia Médica (CNRM) e as bolsas disponiveis.

Os médicos-residentes subordinar-se-do administrativamente ao Supervisor do

Programa, a Diretoria dos Hospitais e Servigos conveniados e aos Colegiados da

FMJ e, técnico-cientificamente, aos docentes das respectivas Clinicas ou Servicos,

devendo reportar-se por escriito a COREME/FMJ, através do e-mail

coreme@fmj.br, para solicitagbes, esclarecimentos, criticas construtivas,
reclamacodes e denuncias.

Paragrafo unico - Na auséncia dos docentes da FMJ nos Hospitais ou Servigos

em que os médicos-residentes estiverem cumprindo estagio, estes subordinar-se-

ao técnico-cientificamente ao Médico Chefe da Clinica ou Servigo.

Todos os Programas de Residéncia Médica deverdo iniciar suas atividades no dia

1 (um) do més de margo e conclui-las no ultimo dia do més de fevereiro do ano de

encerramento do Programa, conforme legislacao vigente (Resolugao CNRM n°

17/2022, Art. 38).

§ 1°- Quando o dia 1° de margo recair em sabado, domingo ou feriado, o inicio
das atividades dos Programas podera, nos termos da regulamentacao da
CNRM, ser fixado no primeiro dia util subsequente, mediante deliberagao
formal da COREME/FMJ.

§ 2° - Caso a convocagao para matricula tenha se dado apés o inicio do Programa
de Residéncia Médica, o candidato ficara obrigado a se apresentar na
instituicdo no 1° (primeiro) dia util subsequente a convocacgao, sob pena de
perda da vaga (Resolugdo CNRM n° 17/2022, Art. 39).

§ 3°- O médico-residente que, por ocasido de vagas novas ou remanescentes,
realizar sua matricula apds o inicio das atividades do Programa, devera
cumprir com a carga horaria minima estabelecida pela legislacao vigente,
sendo facultado ao Supervisor e a COREME/FMJ realizar ajustes para que
0 mesmo reponha o periodo perdido e conclua o PRM juntamente com os
demais médicos-residentes.

§ 4° - Caso o médico-residente opte por realizar reposicao conforme previsto no
paragrafo anterior, o pagamento da bolsa e auxilio-moradia de Residéncia
Médica sera encerrado no dia em que o Programa for concluido.

Aos médicos-residentes cabera a execucao das tarefas que Ihes forem atribuidas,

colaborando também na orientagcédo e ensino dos académicos da FMJ, seguindo

os Manuais elaborados por cada PRM e aprovados pela COREME/FMJ.

Os médicos-residentes deverdo sempre observar o Cédigo de Etica Médica, em

todos os seus atos.

A carga horaria dos Programas de Residéncia Médica observara o limite maximo

de 60 (sessenta) horas semanais, bem como os periodos de descanso previstos

na legislacdo vigente e nas normas da Comissao Nacional de Residéncia Médica

(CNRM).

§ 1° - Os médicos-residentes farao jus a 1 (um) dia de folga semanal e a 30 (trinta)
dias de repouso anual, nos termos da legislagdo vigente, podendo ser
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usufruidos de forma continua ou fracionada em periodos minimos de 10
(dez) dias, mediante solicitacdo do residente e desde que compativel com
a organizagao das atividades do Programa.

§ 2° - Os médicos-residentes do primeiro ano (R1) deverao, preferencialmente,
usufruir do repouso anual no segundo semestre do ano letivo.

§ 3°- O periodo de repouso anual sera organizado em sistema de rodizio,
observadas as necessidades assistenciais e pedagdgicas do Programa de
Residéncia Médica.

§ 4°- O fracionamento do repouso anual dependera de compatibilidade com a
organizagao das atividades do Programa e nao podera comprometer a
continuidade das atividades assistenciais e de ensino.

§ 5° - O médico-residente fara jus a descanso obrigatério apés o cumprimento de
plantdo noturno, nos termos da Resolugdo CNRM n° 4/2011 e demais
normas aplicaveis da Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM).

Os médicos-residentes assinarao folha de frequéncia diariamente na secretaria da

FMJ no hospital em que estiverem cumprindo estagio ou em local definido pela sua

Clinica ou Servico, desde que devidamente comunicado a COREME/FMJ.

§ 1° - Para que haja tempo habil de fechamento da folha de pagamento até o
pendultimo dia util de cada més, o periodo da folha de frequéncia sera do dia
16 do més anterior ao dia 15 do més de referéncia. Exemplo: a folha de
frequéncia de fevereiro tera o periodo de 16 de janeiro a 15 de fevereiro.

§ 2° - As folhas de frequéncia serao enviadas pelas secretarias da FMJ nos
Hospitais para a COREME/FMJ até o dia 20 de cada més,
preferencialmente no primeiro dia util apés o fechamento do periodo.

§ 3°- Os médicos-residentes que ndo assinarem a folha de frequéncia por
qualquer motivo deverao procurar a COREME/FMJ, impreterivelmente até
o dia 25 do més de referéncia, para regularizar a situagdo. Caso nao o
fagam, a auséncia de assinatura sera considerada como falta disciplinar e
implicara em punicdo de acordo com o previsto no Capitulo V deste
Regulamento.

Os médicos-residentes de cada PRM elegerao anualmente um Representante e

um Suplente para representa-los nas reunides da COREME/FMJ, com direito a voz

e voto e participagao obrigatéria.

§ 1°- O Representante e o Suplente deverdo formalizar sua fungao junto a
COREME/FMJ até o 5° dia util de abril de cada ano.

§ 2°- O Representante dos médicos-residentes sera dispensado de suas
atividades do PRM no horario das reuniées, a menos que esteja de plantao.
Nesse caso, devera ser substituido pelo Suplente.

As Clinicas e Servicos poderdao autorizar seus médicos-residentes a

comparecerem em eventos cientificos (Congressos, Jornadas, Simpodsios etc.)

com no maximo 3 (trés) dias de duragéo, desde que o afastamento ndo cause
prejuizo as atividades primordiais do PRM.

§ 1°- O Supervisor do PRM, em parceria com o Representante dos médicos-
residentes, definira calendario anual de eventos e a distribuicdo dos
interessados.
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§2°-

§3°-

§4°-

§5°-

§6°-

O médico-residente de primeiro ano (R1) podera ausentar-se para apenas
um evento cientifico, enquanto que os demais residentes (R2, R3, R4, R5)
seguirao orientagéo das respectivas Clinicas ou Servigos.

O requerimento de afastamento, autorizado pela Clinica ou Servico, devera
ser enviado a COREME/FMJ para ciéncia com no minimo 30 (trinta) dias
corridos de antecedéncia ao evento.

Apés o término do evento, o médico-residente devera entregar ao
Supervisor do PRM e a COREME/FMJ, no prazo maximo de 15 (quinze)
dias corridos, copia do certificado oficial ou comprovante de participacao.
Caso nao o faga, os dias serao considerados como falta, o que implicara no
devido desconto na bolsa de Residéncia Médica e puni¢cdo de acordo com
o previsto neste Regulamento.

Os documentos comprobatérios serdo anexados a pasta de documentagao
académica do médico-residente.

Os custos decorrentes de deslocamento, transporte, estadia e alimentagao
durante a participacdo em eventos cientificos serdo de responsabilidade
exclusiva do médico-residente.

Os Programas de Residéncia Médica poderdo oferecer estagio optativo aos
médicos-residentes, a critério das respectivas Clinicas ou Servigos e mediante
aprovacao da COREME/FMJ.

§1°-

§2°-

§3°-

§4°-

§5°-

§6°-

§7°-

Os estagios optativos terao a duragao maxima de 30 (trinta) dias por ano e
s6 poderao ser concedidos a partir do segundo ano do Programa de
Residéncia Médica (Resolugao CNRM n° 27/2019, Art. 8°).

O estagio optativo visa a aquisicdo de competéncias complementares, uteis
ao desempenho da atividade profissional do médico especialista
(Resolugdo CNRM n° 27/2019, Art. 2°).

Considerando o disposto no paragrafo anterior e o fato de que periodos
inferiores a 30 (trinta) dias sdo considerados insuficientes para proporcionar
a experiéncia de pratica pretendida, € vedado ao médico-residente dividir o
periodo de seu estagio optativo para realiza-lo em mais de uma instituicao.
Caso a instituigao de destino somente aceite estagios de periodos menores
(15 dias, por exemplo), cabera ao médico-residente enviar documento
comprobatoério para o e-mail da COREME/FMJ (coreme@fmj.br), que
analisara o caso e emitira parecer aprovando ou reprovando o estagio.

O estagio optativo podera ser realizado em instituicao de saude no Brasil
ou no exterior.

Admite-se a realizagédo de estagio optativo em instituicdo que ndo possua
Programa de Residéncia Médica, desde que as atividades sejam
compativeis com a formagao do médico-residente e previamente aprovadas
pela COREME/FMJ, mediante apresentacdo de plano de atividades
contendo, no minimo, carga horaria, atividades a serem desenvolvidas e
critérios de avaliagao.

Para registrar o estagio optativo na COREME/FMJ, o médico-residente
devera preencher formulario especifico disponivel na pagina da Residéncia
Médica no site da FMJ (www.fmj.br/residencia).

O primeiro contato com a instituicdo de destino deve ser feito pelo préprio
meédico-residente. Apos aceite, devera ser formalizado Termo de
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Artigo 29 -

Artigo 30 -

Compromisso, a ser assinado pelo interessado e pela COREMEs
envolvidas.

§ 8° - Nos casos em que a instituicao de destino exija formalizagao do pedido pela
COREME/FMJ, o médico-residente fornecer as informacgdes necessarias a
instrugdo do processo no formulario citado no § 6°.

§ 9°- O médico-residente ndo podera manter, simultaneamente, mais de uma
solicitagao formal de estagio optativo em tramitagéo junto a COREME/FMJ.
A formalizagdo de nova solicitagao somente sera admitida apds a negativa
da instituicdo previamente contatada ou mediante desisténcia formal do
pedido anterior, devidamente justificada e comunicada a COREME/FMJ.

§ 10 - O médico-residente tera 15 (quinze) dias Uteis, contados a partir do término
do estagio, para entregar a folha de frequéncia e ficha de avaliagdo na
secretaria da COREME/FMJ. A entrega pode ser feita presencialmente ou
através do e-mail: coreme@fmj.br.

§ 11 - A néo realizagao do estagio optativo previamente aprovado, ou a nao
apresentagao da documentacdo comprobatéria no prazo estabelecido,
implicara a obrigatoriedade de cumprimento de atividades substitutivas, a
critério do Supervisor do PRM e da COREME/FM J, para fins de
integralizacdo da carga horaria do Programa.

§ 12 - Os custos decorrentes de deslocamento, transporte, estadia e alimentagao
durante a realizagdo do estagio optativo serdo de exclusiva
responsabilidade do médico-residente.

Serao admitidas, em carater excepcional, transferéncias de médicos-residentes

entre Programas de Residéncia Médica, tanto para ingresso na FMJ quanto para

saida para outras instituicdes, desde que haja vaga disponivel no Programa de
destino, anuéncia do 6rgao financiador da bolsa correspondente, concordancia das
instituicoes envolvidas e observancia das normas da Comissdo Nacional de

Residéncia Médica (CNRM).

Paragrafo unico - A transferéncia somente sera admitida, em regra, a partir do

segundo ano do Programa de Residéncia Médica e entre Programas da mesma

especialidade ou area de atuagdo, devidamente credenciados pela CNRM,
condicionada a analise de compatibilidade entre as matrizes de competéncias.

CAPITULO IV
DAS AVALIACOES, APROVACOES E CERTIFICADOS

A avaliacdo de desempenho do médico-residente devera ser sistematizada,
permanente e periddica, considerando conhecimentos, habilidades e atitudes de
profissionalismo, de acordo com aquisicdo gradual de competéncias em cada
programa, tendo como objetivo comprovar o processo de aprendizagem ao longo
de sua formacéo, a fim de conferir o titulo de especialista em favor dos médicos-
residentes habilitados, os quais constituirdao comprovante habil para fins legais
junto ao Ministério da Educacéo e ao Conselho Federal de Medicina (Resolugao
CNRM n° 4/2023, Art. 1°).

§ 1°- A avaliagdo de desempenho deve articular teoria com pratica de forma

contextualizada, em trés modalidades:
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Artigo 31 -

§2°-
§3°-

§4°-

§5°-

§6°-

§7°-

§8°-

I. Cognitiva (Tedrica): avaliacdo de conhecimento tedrico deve
corresponder aos temas abordados nas atividades teéricas, praticas,
ou Area de Atuacao;

II. Psicomotora (Pratica): avaliagdo em ambientes da pratica profissional
por meio de observagao e interagdo direta e indireta do desempenho
em atividades clinicas e procedimentos de treinamento em servico; e

lll. Afetivo-Profissional (Avaliagao Atitudinal em Ambientes da Pratica
Profissional): avaliacdo mediante observagédo direta e indireta da
atuagdo do médico-residente feita pelo Preceptor, grupo de
Preceptores e  Supervisor, considerando os  elementos
responsabilidade, assiduidade, pontualidade e cumprimento de tarefas,
atuacdo na dindmica do PRM, colaboracdo com a construcido do
conhecimento (relevancia, pertinéncia e embasamento cientifico das
informacdes), comunicacao e relacionamento interpessoal (clareza na
colocagao das ideias e respeito).

A frequéncia minima das avaliacdes de desempenho periddicas sera

quadrimestral (Resolugao CNRM n° 4/2023, Art. 6°).

O Supervisor do PRM sera responsavel pelo registro das notas no Sistema

de Gestao Académica da FMJ.

O médico-residente tera acesso as suas notas e eventuais comentarios do

Supervisor em ambiente individual no Sistema de Gestdo Académica da

FMJ.

Apos o registro das notas de cada modalidade citada no §1°, o sistema

calculara a média aritmética da avaliagdo quadrimestral, e ao término do

periodo anual de formacao, sera calculada a média final anual (R1, R2,

R3...). Sera exigida média final anual minima de 7,0 (sete) para

considerar o desempenho suficiente e o médico-residente apto para

progressao.

O residente que nao obtiver média final anual minima de 7,0 (sete) nao sera

considerado apto para avangar ao ano seguinte, ou para concluir o

programa, quando matriculado no ultimo ano do PRM (Resolugdo CNRM n°

4/2023, Arts. 18 e 19).

A critério do Supervisor e do Departamento ao qual pertence o Programa

de Residéncia Médica, podera ser realizada recuperagao para o médico-

residente que nao obtiver média final anual minima de 7,0 (sete). As regras
pertinentes a realizagdo da recuperagdo devem constar no Manual do

Programa.

Sera desligado o médico-residente com desempenho insuficiente ao final

do periodo anual de formagao, mesmo apds a realizagao de recuperagao,

independentemente do ano que estiver cursando (Resolugdgo CNRM n°

4/2023, Art. 19, Paragrafo Unico).

A aprovacao final do médico-residente dependera de:

I. cumprimento integral da carga horaria do Programa;

[I. cumprimento integral das avaliagbes periddicas e obtengdo de média final
anual igual ou superior a 7,0 (sete) em todos os anos de formagao;

Ill. apresentacao do trabalho final de conclusao de curso, quando estabelecido no
Manual do respectivo Programa de Residéncia Médica.
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Artigo 32 -

Artigo 33 -

Artigo 34 -

Artigo 35 -

Artigo 36 -

Paragrafo tnico - O comprovante da produgéao cientifica de que trata o inciso Il
devera ser protocolado na COREME/FMJ até no maximo o dia 31 de janeiro do
ano de conclusao do Programa.

Os documentos expedidos ao término do Programa serdo denominados

Certificados de Residéncia Médica, terdo o timbre da Faculdade de Medicina de

Jundiai e obedecerao a modelo definido pela Comissdo Nacional de Residéncia

Médica (CNRM) em Resolugéao especifica.

§ 1°- Os certificados de Residéncia Médica ser&o assinados pelo Diretor da FMJ,
pelo Supervisor do PRM e pelo médico-residente, e serao registrados na
CNRM através de sistema especifico, e na Secdo Académica da Faculdade
em livro de registro de certificados.

CAPIiTULO V
DO REGIME DISCIPLINAR

O médico-residente estara sujeito a punigao disciplinar quando deixar de cumprir
suas atribui¢des, apresentar atividade insatisfatéria, violar a disciplina hospitalar
e/ou do Servigo, infringir este Regulamento ou o Cédigo de Etica Médica.

E vedada ao médico-residente a pratica de atos que comprometam a continuidade

das atividades assistenciais e de ensino, ressalvadas as hipoteses previstas em

lei ou em normas aplicaveis, desde que observados os requisitos legais e

regulamentares pertinentes e comunicadas previamente a Supervisdao do

Programa de Residéncia Médica e a COREME/FMJ, sendo esta infragéo

considerada falta grave e passivel de suspensdo, conforme Artigo 39 deste

Regulamento.

E vedada a troca de plantdo entre residentes de diferentes anos ou niveis do

Programa, sendo essa conduta considerada falta grave e passivel de suspensao,

nos termos do Artigo 38 deste Regulamento.

As faltas disciplinares serao punidas através de:

I. Adverténcia Verbal: realizada pelo Supervisor do Programa de Residéncia
Médica e/ou pelo Coordenador da COREME/FMJ;

[I. Adverténcia Escrita: realizada pelo Supervisor do Programa de Residéncia
Médica em conjunto com o Coordenador da COREME/FMJ;

lll. Suspensdo: em casos de falta grave ou reincidéncia de faltas, realizada
através de processo administrativo, reservando-se ao Residente o direito ao
contraditério, julgada pelo Departamento ao qual pertence o Programa de
Residéncia Médica (PRM) e promulgada pela COREME/FMJ;

IV. Exclusdo: em casos de falta gravissima ou reincidéncia de faltas graves,
realizada através de processo administrativo, reservando-se ao Residente o
direito ao contraditério, julgada pelo Departamento ao qual pertence o
Programa de Residéncia Médica (PRM) e pela COREME/FMJ, e promulgada
pelo Conselho Técnico Administrativo (CTA) da FMJ.

§1°- As sangbes disciplinares deverdo ser formalmente motivadas, com

indicagao dos fatos e fundamentos normativos.

§ 2°- As punig¢des serao aplicadas de acordo com a gravidade da infragédo, os

prejuizos assistenciais e académicos, a eventual reincidéncia e os
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Artigo 37 -

Artigo 38 -

antecedentes disciplinares do Residente, ndo sendo obrigatdria a aplicagao
progressiva das penalidades.

§ 3°- Ao residente sera assegurado o direito ao contraditério e a ampla defesa,

com prazo minimo de 5 (cinco) dias uteis para manifestagdo, contados da
ciéncia formal da notificagcao realizada pela COREME/FMJ.

§ 4°- Das decisbes que aplicarem sangdes cabera recurso administrativo, no

prazo de 5 (cinco) dias uteis, dirigido a instancia superior competente.

§ 5°- As ocorréncias envolvendo médicos-residentes, inclusive aquelas

registradas nas Ouvidorias das Clinicas ou Servigos, bem como as
puni¢des aplicadas no ambito dos locais de treinamento, deverdo ser
formalmente comunicadas a COREME/FMJ pelo Preceptor Responsavel ou
pelo Supervisor do PRM, para analise, podendo, conforme o caso, ser
julgadas ou arquivadas no prontuario do residente.

A Adverténcia Verbal sera aplicada ao Residente que:

a)

b)

c)
d)
e)
f)

Q)

i)

Deixar de observar principios de cordialidade, urbanidade e respeito no trato
com colegas, superiores, pacientes, familiares ou demais profissionais das
Clinicas ou Servicos;

Cometer ato de indisciplina de menor gravidade ou descumprir normas
institucionais, rotinas assistenciais ou administrativas do Programa ou das
Clinicas ou Servicos;

Nao utilizar as vestimentas adequadas, conforme normas institucionais ou do
local de treinamento;

Apresentar atrasos pontuais no inicio das atividades, sem prejuizo relevante as
atividades assistenciais ou académicas;

Deixar de comunicar, em tempo oportuno, auséncia, atraso ou intercorréncia
que impacte a organizagdo das atividades do Programa;

Utilizar de forma inadequada, sem dano ou prejuizo relevante, recursos
materiais ou instalagcdes das Clinicas ou Servigos;

Deixar de registrar, registrar de forma incompleta ou nao regularizar, no prazo
estabelecido no § 3° do Art. 24 deste Regulamento, a frequéncia mensal ou
outros controles administrativos obrigatorios;

Deixar de cumprir, no prazo estabelecido e sem justificativa, demandas
administrativas ou académicas de baixa complexidade, tais como
preenchimento de formularios, envio de relatérios, atualizacdo de sistemas
institucionais, entrega de documentos obrigatérios ou participagcdo em
atividades académicas previamente agendadas;

Outros casos de natureza semelhante, devidamente fundamentados e
analisados pela Supervisao do PRM e pela COREME/FMJ.

A Adverténcia Escrita sera aplicada ao Residente que:

a)
b)

c)

Reincidir em qualquer falta disciplinar prevista no Artigo 37 deste Regulamento
apos ter recebido Adverténcia Verbal.

Apresentar atrasos frequentes no inicio das atividades praticas ou tedricas,
sem justificativa, comprometendo a organizacao do Programa;

Ausentar-se das atividades praticas ou tedricas do Programa sem justificativa
ou sem a devida comunicagdo prévia ao Supervisor do Programa ou seu
substituto, sujeitando-se a obrigatoriedade de reposicdo da carga horaria
correspondente, nos termos deste Regulamento;
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Artigo 39 -

Artigo 40 -

d)

e)

f)

9)

h)

)

Desrespeitar o Cédigo de Etica Médica, normas de ética profissional ou
regulamentos institucionais aos quais esteja subordinado;

Cometer ato de insubordinagdo, caracterizado pelo descumprimento
deliberado de orienta¢des técnicas ou administrativas emanadas de superiores
hierarquicos;

Descumprir tarefas designadas pelo Supervisor do Programa ou pelos
docentes aos quais esta subordinado técnico-cientificamente;

Adotar conduta desrespeitosa, ofensiva ou intimidadora, inclusive mediante
agressao verbal, contra Supervisor, Preceptor, colega Residente, paciente ou
qualquer outra pessoa no exercicio das atividades do Programa;

Assumir atitudes ou praticar atos que desrespeitem a dignidade de pacientes
e/ou seus familiares;

Usar de maneira inadequada as instalagdes, materiais e/ou outros pertences
da FMJ ou instituicdes vinculadas;

Outros casos de natureza semelhante, devidamente fundamentados e
analisados pela Supervisao do PRM e pela COREME/FMJ.

A Suspensao sera aplicada ao Residente que:

a)

Q)

Reincidir em qualquer um dos itens dos Artigos 37 e 38 deste Regulamento
apos ter recebido Adverténcia Verbal e/ou Escrita;

Faltar em plantdo sem justificativa;

Trocar plantdo com Residente de outro ano/nivel (R1 com R2, R2 com R3 etc.),
por qualquer que seja o0 motivo;

Promover atos ou movimentos que prejudiquem ou paralisem as atividades
normais das Clinicas ou Servigos, em detrimento do aprendizado e atividades
assistenciais, conforme previsto no Cédigo de Etica Médica;

Agredir fisicamente um colega Residente ou qualquer pessoa no exercicio das
atividades do Programa;

Outros casos de natureza semelhante, devidamente fundamentados e
analisados pela Supervisdao do PRM e pela COREME/FMJ.

Outros casos julgados pelo Departamento ao qual o PRM pertence e
promulgados pela COREME/FMJ.

Paragrafo unico - A penalidade de suspensao implicara afastamento temporario
das atividades do Programa, sem prejuizo da obrigatoriedade de reposi¢éo integral
da carga horaria, podendo acarretar prorrogacdo do periodo de residéncia, nos
termos da legislagdo vigente.

A Exclusao sera aplicada ao Residente que:

a)
b)

c)

Reincidir em qualquer falta disciplinar prevista no Artigo 39 deste Regulamento
apos ter sido punido com Suspensao;

N&o comparecer as atividades do Programa sem justificativa por 03 (trés) dias
consecutivos;

Fraudar ou prestar informagdes falsas no ato da matricula. Neste caso, além
de ser excluido do Programa, o Residente devera ressarcir a fonte pagadora
de sua bolsa e do auxilio-moradia na totalidade dos valores pagos, sem
prejuizo das demais medidas de ordem administrativa, civil ou criminal;
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Artigo 41 -

Artigo 42 -

d) Outros casos julgados pelo Departamento ao qual o PRM pertence e pela
COREME/FMJ, promulgados pelo Conselho Técnico Administrativo (CTA) da
FMJ.

Paragrafo unico - A penalidade de exclusdo somente sera aplicada apés a

conclusdo de processo administrativo regular, assegurado o contraditério e a

ampla defesa, com decisdo devidamente fundamentada.

O médico-residente que apresentar comportamento incompativel com o adequado

exercicio das atividades do Programa podera ser encaminhado, pela

COREME/FMJ, para avaliagdo especializada, observados o sigilo profissional, a

legislagado vigente e a preservacao da dignidade da pessoa humana.

§ 1°- As medidas eventualmente adotadas em decorréncia da avaliagao deverao

observar o devido processo administrativo, o contraditério e a ampla defesa.

§2°- A COREME/FMJ possui acordo de cooperagdo com profissionais de

psicologia e psiquiatria, possibilitando a realizagdo de consultas e de
tratamento com valores acessiveis. Em caso de necessidade, o Residente
pode entrar em contato com o Supervisor de seu PRM, com a secretaria da
COREME ou consultar os contatos dos profissionais diretamente no Manual
Administrativo disponivel em www.fmj.br/residencia.

CAPITULO VI
DAS LICENCAS E AFASTAMENTOS

Os médicos-residentes terdo direito a licencas e afastamentos previstos nas
normas da Comissdao Nacional de Residéncia Médica (CNRM) e neste
Regulamento.

§ 1°- O requerimento para gozo da licenga ou para o afastamento, acompanhado
da documentacao comprobatdria, devera ser protocolado na COREME/FMJ
com antecedéncia minima de 15 (quinze) dias da data do evento, ou da data
de inicio do evento, quando este durar mais que um dia.

§ 2° - Quando a licenga ou afastamento ocorrer por motivo de doenga, o atestado
meédico deve ser protocolado na COREME/FMJ em até 2 (dois) dias uteis
da data do atestado. Apds esse prazo, o aceite fica a critério do Supervisor
do Programa e da COREME/FMJ.

§ 3°- Os afastamentos ou licengas por periodo igual ou inferior a 15 (quinze) dias
ndo serdo, em regra, registrados no sistema da Comissdo Nacional de
Residéncia Médica (SisCNRM) ou comunicados ao 6rgéo financiador da
bolsa, cabendo a Supervisdo do Programa e a COREME/FMJ avaliar a
necessidade de reposicado das atividades nao realizadas, sem suspenséao
do pagamento da bolsa de residéncia médica.

§ 4°- Os afastamentos ou licengas superiores a 15 (quinze) dias serao
registrados no sistema da Comissao Nacional de Residéncia Médica
(SisCNRM), implicando reposi¢ao obrigatéria da carga horaria ao término
do Programa, com prorrogacao proporcional da data de conclusédo e
consequente postergagdo da emissdo do certificado de conclusao da
residéncia medica.

§ 5°- A reposicao de que trata o paragrafo anterior devera observar a carga
horaria e as competéncias previstas no programa, como condi¢do para
certificagao.
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Artigo 43 -

Artigo 44 -

Artigo 45 -

§ 6° - Nos afastamentos ou licengas superiores a 15 (quinze) dias, o pagamento
da bolsa de residéncia médica sera suspenso durante o periodo
correspondente, independentemente da instituigao financiadora.

§ 7°- Nos casos previstos no paragrafo anterior, o médico-residente podera
requerer beneficio previdenciario junto ao Instituto Nacional do Seguro
Social (INSS), desde que preenchidos os requisitos legais aplicaveis.

O médico-residente tem direito, conforme o caso, a licenca-paternidade de 5

(cinco) dias ou a licenga-maternidade de 120 (cento e vinte) dias, conforme

previsto na Lei n® 6.932, de 7 de julho de 1981.

§ 1°- Nos termos da Leino 11.770, de 9 de setembro de 2008, a médica-residente
podera solicitar a prorrogagédo do periodo de licenga-maternidade em até
60 (sessenta) dias. A solicitagdo sera formalizada por atestado médico e
carta datada e assinada pela residente, devendo ser entregue a COREME
em até 30 (trinta) dias apds do nascimento da crianga, para apreciagao e
analise da necessidade de prorrogacéo.

§ 2°- Considerando que a médica-residente é filiada ao Regime Geral de
Previdéncia Social na qualidade de contribuinte individual, precisa cumprir
um periodo de caréncia de 10 (meses) antes de ter direito ao beneficio do
salario maternidade.

Os demais casos de licenca e afastamento séo:

a) Licenca-gala: até 3 (trés) dias consecutivos a contar do dia seguinte ao
casamento;

b) Licenga em caso de falecimento do cénjuge, ascendente, descendente, irmao
ou pessoa que, declarada em sua DIRPF - Declaracdo do Imposto sobre a
Renda da Pessoa Fisica, viva sob sua dependéncia econémica: até 2 (dois)
dias consecutivos a contar do dia seguinte ao falecimento;

¢) Licencga ou afastamento por motivo de doenca: prazo definido pelo médico no
atestado. Aplicam-se aos afastamentos por motivo de doencga as disposicoes
do Artigo 42 deste Regulamento.

d) Afastamento de gestantes de atividades insalubres: diante da decisdo do
Supremo Tribunal Federal (STF) de novembro de 2019 que proibe o trabalho
de gestantes em atividades com qualquer grau de insalubridade, e
considerando que as atividades da Residéncia Médica ocorrem em hospitais,
ambulatérios e outros locais reconhecidamente insalubres, a Residente deve
comunicar sua gestacdo a COREME/FMJ assim que tiver conhecimento e
sera afastada do Programa imediatamente, podendo solicitar auxilio-doenca
junto ao Instituto Nacional do Seguro Social - INSS, desde que ja tenha
cumprido o periodo de caréncia de 10 (dez) meses, conforme legislagédo
vigente.

CAPITULO VII
DAS DISPOSICOES FINAIS

A matricula em Programa de Residéncia Médica da FMJ implica na aceitagao das
normas deste Regulamento e demais regulamentos e normas da Faculdade de
Medicina de Jundiai, e o0 compromisso de acatar as decisdes do Supervisor do
Programa, do Departamento ao qual esta inserido, da COREME/FMJ e da
Diretoria, inclusive no tocante as formas e prazos estabelecidos para cumprimento
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Artigo 46 -

Artigo 47 -

Artigo 48 -

Artigo 49 -

das obrigacdes assumidas com a FMJ, constituindo falta disciplinar o seu
desatendimento.

Este Regulamento aplica-se igualmente aos Programas de Aperfeicoamento,
Especializagdo em Regime de Residéncia Médica e Fellowship existentes ou que
venham a ser criados pela FMJ.

Os Departamentos e Disciplinas detentores de Programas possuem autonomia
para criar normas e requisitos internos, desde que nao contrariem este
Regulamento.

Paragrafo Unico - As normas e requisitos internos de que trata o caput deste
Artigo deverao constar no Manual de cada Programa, que sera entregue impresso
em méaos para cada Residente no inicio das atividades, mediante assinatura de
recibo

Os casos omissos neste Regulamento serao julgados pela COREME/FMJ ou pelos
Colegiados superiores, quando se tratar de matéria pertinente.

Este Regulamento estara em vigor apds aprovagéo pelos 6rgaos competentes.

* * % % *

Versao aprovada na Reunido Ordinaria da COREME/FMJ de 02/06/2026.
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