ORDENANZA H - N° 40.997 (1)

Articulo 1° - El Sistema Municipal de Residencias del Equipo de Salud esta integrado por las

siguientes areas cuya duracion se indica para cada una de ellas:

1. Residencias y Concurrencias médicas Basicas

Duracion Duracion
Nombre
Residencia Concurrencia
Cirugia General 4 afios Sin concurrencia
Clinica Médica 4 afios 5 afos
Medicina General y/o Medicina de Familia 4 afios Sin concurrencia
Pediatria 4 afios 5 afos
Psiquiatria 4 afios 5 afios
Psiquiatria Infanto Juvenil 4 afios 5 afos
Tocoginecologia 4 afios Sin concurrencia
Anatomia Patoldgica 4 afios 5 afos
Anestesiologia 4 afios y 6 meses Sin concurrencia
Diagndstico por Imagenes 4 afios 5 afios
Fisiatria (Medicina Fisica y Rehabilitacién) 3 afios Sin concurrencia
Oftalmologia 3 afios 5 afios

2. Médicas Clinicas con Orientacion:

-Residencia: la capacitacion comienza con un (1) afio de formacion introductoria en Clinica Médica,
seguido de tres (3) afios en la orientacion elegida.

-Concurrencia: la capacitacion comienza con un (1) afio de formacion introductoria en Clinica

Médica, seguido de cuatro (4) afios en la orientacion elegida.

Duracioén Duracion
Nombre
Residencia Concurrencia
Alergia e Inmunologia 4 anos 5 afios
Cardiologia 4 anos 5 afios
Dermatologia 4 anos 5 afios
Endocrinologia 4 afos 5 afos
Gastroenterologia 4 afos 5 afos
Geriatria 4 anos 5 afios
Hematologia 4 anos 5 afios




Hemoterapia e Inmunohematologia 4 afos Sin concurrencia
Infectologia 4 afos 5 afios
Inmunologia 4 afos 5 afos
Nefrologia 4 afos 5 afos
Neumonologia 4 afos 5 afos
Neurologia 4 afos 5 afios
Oncologia 4 afos 5 afios
Reumatologia 4 afos 5 afios
Terapia Intensiva 4 afos 5 afios
Emergentologia 4 afos Sin concurrencia

3. Médicas Quirdrgicas con Orientacion:

-Residencia: la capacitacion comienza con un afio (1) afio de formacion introductoria en Cirugia
General, seguido de tres (3) afios en la orientacion elegida.

-Concurrencia: la capacitacion comienza con un (1) afio de formacion introductoria en Cirugia

General, seguido de cuatro (4) afios en la orientacion elegida.

Duracioén Duracion
Nombre
Residencia Concurrencia
Cirugia Cardiovascular 4 afios Sin concurrencia
Cirugia Cardiovascular Pediatrica 4 afios Sin concurrencia
Cirugia Gastroenterologica 4 afios Sin concurrencia
Cirugia Infantil (Cirugia Pediatrica) 4 afios Sin concurrencia
Cirugia Plastica y Reparadora 4 afios Sin concurrencia
Neurocirugia 5 afios Sin concurrencia
Ortopedia y Traumatologia 4 afios Sin concurrencia
Ortopedia y Traumatologia Infantil 4 afios Sin concurrencia
Urologia 4 afios Sin concurrencia
Otorrinolaringologia 4 afios Sin concurrencia

4. Residencias Médicas Articuladas:
La formacion comienza con tres (3) afios de formacion introductoria en Pediatria, seguido de dos
(2) afios de Neonatologia o Terapia Intensiva Infantil, segun orientacion elegida; con certificacion

de ambas residencias solo en caso de finalizacion completa de cinco (5) afios.

Nombre Duracion Duracion Neonatologia o Duracion

Pediatria Terapia Intensiva Infantil Total

Pediatria - 3 afos 2 anos 5 afios




Neonatologia

Pediatria — Terapia 3 afios 2 afios 5 afios

Intensiva Infantil

5. Residencias Basicas Interdisciplinarias

Nombre Duracion

Interdisciplinaria de Educacion y Promocién de
la Salud (Para Médicos, Lic. en Trabajo Social,
Lic. en Ciencias de la Educacion, Lic. en 3 afos
Comunicacién Social, Lic. en Psicologia, Lic. en
Sociologia, Lic. en Psicopedagogia, Lic. en
Antropologia y/o Profesores Universitarios de

Antropologia UBA, Lic. en Nutricion.)

6. Residencias y Concurrencias del Equipo de Salud

Duracion Duracion
Nombre
Residencia Concurrencia
Bioguimica Clinica 3 afios Sin concurrencia
Biogquimica Clinica — Area Inmunologia 3 afios Sin concurrencia
Bioguimica Clinica — Area Microbiologia Clinica 3 afios Sin concurrencia
Cirugia y Traumatologia Bucomaxilofacial 3 afios Sin concurrencia
Farmacia Hospitalaria 3 afos Sin concurrencia
Fonoaudiologia 3 afos 4 afos
Kinesiologia 3 afos 4 afos
Kinesiologia en Pediatria y Neonatologia 3 afios 4 anos
Kinesiologia en Rehabilitacion Psicofisica 3 afios 4 anos
Kinesiologia y Fisiatria Intensivista 3 afios 4 anos
Musicoterapia 3 afios 4 anos
Nutricionistas - Dietistas 3 afios 4 anos
Obstetricia 3 afios Sin concurrencia
Odontologia 3 afos Sin concurrencia
Odontopediatria 3 afos Sin concurrencia
Psicopedagogia 3 afios 4 afos




Psicologia Clinica 4 afos 5 afios
Psicologia Clinica Infanto Juvenil 4 afos 5 afios
Servicio Social 3 afios 4 afnos
Terapia Ocupacional 3 afos 4 afos
Veterinario en Salud Publica 3 afios Sin concurrencia

7. Residencias de Apoyo al Equipo de Salud

Duracion
Nombre ) )
Residencia
Arquitectura hospitalaria (para Arquitectos) 3 afios
Derecho y Salud (para Abogados) 3 afos

Economia de la Salud y Administracion Hospitalaria (para Contadores | 3 afios
Publicos, Lic. en Administracion de Empresas, Lic. en Economia, y Lic.

en Administracion de Servicio de Salud.)

Ingenieria en Mantenimiento Hospitalario y Electromedicina (para | 3 afios
egresados en Ingenieria Industrial, en Seguridad e Higiene, del Trabajo,
Quimica, Biomédica, Electromecanica, Eléctrica, en electronica,

Construcciones y Bioingenieria).

8. Residencias de Enfermeria (especialidades contempladas en la Ordenanza N° 45.146)

Duracion
Nombre ) ]
Residencia

Enfermeria Clinica 3 afios
Enfermeria en Cuidados Criticos y Emergencia 3 afos
Enfermeria en Perinatologia 3 afios
Enfermeria General Integral y Comunitaria (Atencién Primaria de la Salud) 3 afios
Enfermeria Pediatrica 3 afos

9. Residencias y Concurrencias Posbasicas
9.1. Posbasicas Pediatricas (requieren residencia completa en Pediatria y/o Clinica

Pediatrica)

Duracion
Nombre ) ]
Residencia

Cardiologia Infantil 3 afos




Dermatologia Pediatrica 3 afios
Endocrinologia Infantil 3 afios
Gastroenterologia Infantil 3 afos
Hematologia y Oncologia Pediatrica 3 afos
Hepatologia Pediatrica 3 afos
Infectologia Infantil 3 afios
Inmunologia Pediétrica 3 afios
Nefrologia Infantil 3 afios
Neumonologia Infantil 3 afios
Neurologia Infantil 3 afos
Nutricion Infantil 3 afos
Otorrinolaringologia Pediatrica 3 afos
Reumatologia Infantil 3 afios

9.2 Posbésicas Pediatricas de areas criticas (requieren, como minimo, 3 (tres) afios de
residencia basica previa en Pediatria y/o Clinica Pediatrica. Al finalizar la residencia, podran
rendir examen de Pediatria y de la posbasica correspondiente ante la Sociedad Argentina
de Pediatria)

Duracion
Nombre . .
Residencia
Neonatologia 2 afos
Terapia Intensiva Infantil 2 afos

9.3 Posbésicas Generales (requieren residencia completa en distintas especialidades del

Equipo de Salud)

Duracién

Nombre Requisito Residencia

Para médicos con residencia completa en
_ Medicina General y/o Medicina de Familia, .
Adolescencia o - o . 2 afos
Medicina General y Familiar, Pediatria y Clinica

Pediatrica

) . o Para medicos con residencia completa en .
Anatomia Patologica Pediatrica ) o ) 2 afios
Anatomia Patolégica o Patologia

Angiologia General y Para médicos con residencia completa en 3 af
anos
Hemodinamia Cardiologia

Cirugia Invasiva Minima Para médicos con residencia o concurrencia 2 afios




completa en Diagnéstico por Imagenes o

Cirugia general

Diagndstico por Imagenes en

Pediatria

Para médicos con residencia completa en
Pediatria o Clinica Pediatrica o en Diagnéstico

por Imagenes

3 afos

Emergentologia

Para médicos con residencia completa en
Clinica Médica, Terapia Intensiva,
Anestesiologia, Medicina General y/o Medicina
de Familia y Medicina General y Familiar,

Cirugia General, Cardiologia y Nefrologia

2 afos

Epidemiologia

Para profesionales egresados de todas las
residencias Médicas, del Equipo de Salud, y de

Enfermeria.

3 anos

Interdisciplinaria en Cuidados

Paliativos

Para profesionales con residencia completa en
Clinica Médica, Medicina General y/o Medicina
de Familia, Medicina General y Familiar,
Servicio Social, Terapia Ocupacional,
Enfermeria —excluida en Perinatologia y
Pediatria-, Psiquiatria, Psicologia Clinica, y

Farmacia/ Farmacia Hospitalaria

2 afos

Interdisciplinaria en

Gerontologia

Para médicos con Residencia Completa en:
Clinica médica, Medicina General y/o Familiar,
Psiquiatria o Geriatria, y para egresados de
residencia del Equipo de Salud en Educacion
para la salud, Fonoaudiologia, Kinesiologia,
Musicoterapia, Nutricionista, Psicopedagogia,
Psicologia, Servicio Social , Terapia

Ocupacional

2 afos

Investigacion en Salud

Para profesionales con residencia completa en
residencias Médicas y del Equipo de Salud con
residencia completa en Bioguimica,
Kinesiologia, Nutricion-Dietista y Psicologia

Clinica

3 afos

Mastologia

Para médicos con residencia completa en
Cirugia General, Ginecologia y

Tocoginecologia

2 afos




Medicina del Trabajo

Para médicos con residencia completa en:
Clinica Médica, Medicina General y/o Medicina
de Familia, Medicina General y Familiar,
Cirugia General, Médicas Clinicas con

Orientacién, Médicas Quirurgicas con

Orientacion

2 afos

Medicina Nuclear

Para médicos con residencia completa en

Clinica Médica, Cardiologia, Endocrinologia y

Diagnostico por Imagenes

2 afos

Procuracién y Trasplante de

Organos y Tejidos

Para médicos con residencia completa en

Clinica Médica, Nefrologia, Cardiologia y

Terapia Intensiva

2 anos

Toxicologia

Para médicos con residencia completa en
Clinica Médica, Pediatria, Clinica Pediatrica,
Clinica con orientacién en Terapia Intensiva,

Medicina General y/o Medicina de Familia'y

Medicina General y Familiar

2 anos

Trauma

Para médicos con residencia completa en

Cirugia General

2 anos

9.4 Posbasicas Clinicas

- Residencia: para acceder, se

requiere

residencia completa en Clinica Médica

perteneciente al Sistema del Residencias del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires o

acreditada por el Ministerio de Salud de la Nacion

- Concurrencia: para acceder, se requiere concurrencia completa en Clinica Médica,

realizada con instituciones acreditadas.

Duracion Duracion
Nombre ) ] )
Residencia Concurrencia
Hematologia 3 afos Sin concurrencia
Gastroenterologia 3 afos Sin concurrencia
Nefrologia 3 afos Sin concurrencia

9.5 Concurrencias Posbasicas

Nombre

Requisito

Duracion




Concurrencia

Genética Médica Para médicos con residencia o concurrencia | 3 afios

completa en Pediatria o Clinica Pediatrica

Nutricién Gerontoldgica Para Licenciados en Nutriciébn con residencia | 2 afios

0 concurrencia completa en Nutricion

Hipertension Arterial Para médicos con residencia o concurrencia | 3 afios
completa en Clinica Médica, Medicina
General y/o Medicina de Familia, Cardiologia

o Nefrologia

Articulo 2° - Las Residencias del Equipo de Salud constituyen un sistema remunerado de
capacitacion de postgrado a tiempo completo, con actividad asistencial programada y supervisada,
tendiente a incorporar a todos los profesionales del area de la salud con el objetivo a formar en el
ambito intra y extra-hospitalario, un recurso humano capacitado en beneficio de la comunidad. Las
residencias en su conjunto, se incorporan al Sistema Municipal de Salud, que se desarrollaran con
la activa participacion de sus integrantes en la programacion, ejecucion y evaluacion de las
mismas.

El programa de residencias se desarrollara en todo el sistema de salud, ya sea hospitalario en el
area de urgencias, internacion o consultorios externos, o extramural en intima relacién con la
comunidad a la que se dirige y en el marco de la estrategia de la Atencion Primaria de la Salud,

destacando los aspectos de prevencion y promocién de la salud, deteccion precoz y rehabilitacion.

Articulo 3° - El Departamento Ejecutivo llamard anualmente a concurso para cubrir plazas de
residentes, determinando las &reas, los cupos correspondientes a cada una de las residencias y los

hospitales que participaran en el programa.

Articulo 4° - Facultase al Departamento Ejecutivo a crear nuevas residencias y a establecer su
tiempo de desarrollo, asi como también a extender la duracion de las existentes; manteniendo en

esta manera actualizado el sistemamunicipal de Residencias del Equipo de Salud.

Articulo 5° - El aspirante debe reunir las siguientes condiciones:

1) Tener no mas de cinco (5) afios de egresado desde la fecha de obtencion del titulo habilitante
hasta la fecha de cierre de la inscripcion al concurso, con excepcion de las residencias
postbasicas, en cuyo caso podra tener hasta ocho (8) afios.

2) Paralos ciudadanos argentinos o naturalizados:




b)
3)

Poseer titulo nacional o extranjero valido y matricula nacional habilitante o certificado de titulo
0 concurso. Para iniciar la residencia debe poseer matricula nacional habilitante; si esto no
ocurriera antes de los cincuenta y cinco dias corridos (55 dias corridos) de iniciado el ciclo
lectivo la vacante que hubiera ganado seréd readjudicada, de acuerdo al orden de méritos del
concurso oportunamente realizado; el requisito de la matricula nacional habilitante no sera
exigible para aquellas profesiones cuyo ejercicio no lo requiera.

Servicio militar cumplido o exceptuado o constancia de excepcion en tramite.

Para los extranjeros: poseer titulo valido o matricula habilitante.

Articulo 6° - En el momento de la inscripcion el aspirante optara por una de las residencias

ofrecidas. La inscripcion sera personal o por tercero debidamente autorizado.

Articulo 7° - Para el ingreso se tendra en cuenta lo siguiente:

1.

Un examen escrito estructurado tipo respuesta de eleccion multiple, al que le correspondera
un puntaje maximo de cincuenta (50) puntos.

Dicha prueba presentard las siguientes caracteristicas:

Sera una prueba objetiva:

Constara no menos de cien (100) preguntas;

La duracion del examen no sera menor de un minuto y medio por pregunta;

Las preguntas versaran sobre contenido de materias de la 1 carrera de grado;

En caso de la residencia de Educacién para la Salud, las preguntas versaran sobre contenido
de esa disciplina.

La nota promedio final de la carrera de grado, incluye aplazos, que se sumara en forma
directa al puntaje obtenido en el examen. Esta nota debera ser en escala de cero (0) a diez

(10) y certificada por la Facultad respectiva.

El concursante podra solicitar a la Direccion de Capacitacion la revision del examen hasta 48 horas

luego de la publicacion de los resultados del mismo.

Articulo 8° - Las vacantes concursadas se adjudicaran en su totalidad de acuerdo al orden de

méritos de los postulantes. En el caso que no existan aspirantes para algunas de ellas, la

Secretaria de Salud Publica y Medio Ambiente las readjudicara en otras residencias teniendo en

cuenta para ello las prioridades de capacitacion de los recursos humanos. Una vez incorporado al

Sistema de Residencias no se admitiran cambios de especialidades, debiendo para ello concursar

nuevamente.



Articulo 9° - La Direccién de Capacitacion Profesional y Técnica podra cubrir las vacantes que se
produzcan hasta sesenta (60) dias corridos del comienzo del cielo lectivo correspondiente, con otro

profesional de acuerdo al orden de méritos del concurso oportunamente realizado.

Articulo 10 - Las plazas de residentes, Jefes de Residentes e Instructores de Residentes, forman
parte del Sistema de Residencias del Equipo de Salud y no son patrimonio de cada hospital, por lo
que la Direccion de Capacitacion Profesional y Técnica, "ad referéndum" de la Secretaria de Salud
Publica y Medio Ambiente puede trasladar a las mismas de uno a otro establecimiento al comienzo

de cada ciclo lectivo por causas debidamente fundadas.

Articulo 11 - La evaluacion de los residentes de los programas de residencias y los servicios donde
se desarrollan serd permanente y garantizara el cumplimiento de los objetivos propuestos.
De la evaluacién anual del residente surgird su "promocion” o "no promocion”. El residente "no

promovido" quedara excluido de la residencia que cursa, al finalizar el afio lectivo correspondiente.

Articulo 12 - Al finalizar cada rotacion o ciclo docente, los residentes elevaran a la Subcomision de
Residencias un informe sobre el desarrollo de la misma, orientado a analizar el cumplimiento de los

objetivos docentes.

Articulo 13 - La Direccién de Capacitacion Profesional y Técnica podra implementar otros métodos

de evaluacién complementarios a los citados anteriormente.

Articulo 14 -A las Residencias Postbéasicas el Residente accedera mediante concurso, a cuyo fin se
confeccionara un orden de méritos de acuerdo al puntaje de un examen centralizado por la
Direccion de Capacitacion Profesional y Técnica que evaluara contenidos de la disciplina basica

correspondiente.

Articulo 15 - La Secretaria de Salud Publica y Medio Ambiente, a propuesta de la Direccion de
Capacitacion Profesional y Técnica podra realizar convenios para la incorporacion a las residencias
postbasicas del Sistema Municipal de Residencias del Equipo de Salud, de profesionales que
hayan completado la residencia basica en instituciones no municipales. Para tal fin, el profesional
realizarda el examen correspondiente que le otorgara el puntaje total para el orden de méritos

referido en el articulo precedente.

Articulo 16 - Los residentes podran rotar por otros servicios del interior del pais con la autorizacion

de la Direccion de Capacitacién Profesional y Técnica y por el exterior con la conformidad de la



Secretaria de Salud Publica y Medio Ambiente, de acuerdo a convenios y segun lo establezca la

reglamentacion respectiva.

Articulo 17 - ElI comienzo de los programas de residencias sera el 1° de junio de cada afio por el

término de doce (12) meses.

Articulo 18 - La coordinacién de cada programa de residencias estara a cargo de un profesional de
la misma especialidad o profesion, debiendo permanecer al plantel municipal con un cargo no
superior al de Jefe de Division.

El coordinador del programa sera designado por la Direccién de Capacitacion Profesional y Técnica

a propuesta conjunta de la Direccion del hospital y de la Subcomision de Residencias.

Durara en su cargo 2 afios pudiendo renovarse en sus funciones.

Son funciones del coordinador del programa:

a) Confeccién del programa de acuerdo a las pautas y lineamientos generales emanados de la
Direccién de Capacitacion Profesional y Técnica;

b)  Elevacién del programa a la aprobacion de la Direccion de Capacitacién Profesional y técnica
por intermedio de la Subcomision de Residencias;

C) Proponer modificaciones dirigidas al perfeccionamiento del Programa a la Direccién de
Capacitaciéon Profesional y Técnica, a través de la Subcomision de Residencias;

d) Es el responsable de la formacion del residente, de la programacion y ejecucion del programa
de capacitacion;

e) Coordinar a través de reuniones periodicas con el Jefe de Servicio, Jefe e Instructor de
Residentes, la organizacion de las actividades docentes, asistenciales y otras de interés para
el programa, debiendo implementar las modificaciones necesarias en el servicio para el logro
de los fines propuestos;

f) Evaluar a cada uno de los residentes en las rotaciones o periodos formativos, con los Jefes
de Residentes e Instructores de Residentes elevando los resultados a la Subcomision de
Residencias;

g) Programar conjuntamente con la Subcomision de Residencias las rotaciones dentro y fuera
del hospital y la evaluacion anual de los residentes a efectos de su promocién;

h)  Proponer a la Subcomision de Residencias y a la Direccion del hospital las sanciones

disciplinarias a que se hagan pasibles los residentes.

Articulo 19 - La Direcciébn de Capacitaciéon Profesional y Técnica con el asesoramiento de la
Subcomision de Residencias tendra a su cargo la aprobacion y supervision general de los
proyectos de residencias, pudiendo modificarlos o cancelarlos si las evaluaciones efectuadas asi lo

aconsejaren.



Articulo 20 - Créase la Subcomision de Residencias en establecimientos asistenciales de la
Municipalidad de la Ciudad de Buenos Aires, donde se desarrolle el Sistema Municipal de
Residencias del Equipo de Salud. Dependera de la Direccién de Capacitacién Profesional y
Técnica por intermedio del Comité de Docencia e Investigacion y de la Direccién del hospital.
Estara constituido por:

a) El Secretario del Comité de Docencia e Investigacion que la presidira, tendrd voz y solo voto
en caso de empate;

b) Cuatro (4) representantes de los residentes elegidos por sus pares por voto directo, pudiendo
ser residentes o Jefes de residentes;

La duracion del mandato seré de un (1) afio pudiendo ser reelectos por un nuevo periodo.

c) Cuatro (4) coordinadores de programas de residencias propuestos por la Direccion del
hospital y avalado por la Direccion de Capacitacion Profesional y Técnica. Su funcién durard
un (1) afio y podran ser reelegidos.

Los miembros de la subcomision, excepto el representante del Comité de Docencia e Investigacion,

se renovaran por mitades en los meses de abril y octubre de cada afio.

En caso que el hospital cuente con menos de cuatro residencias la integrara un residente y un

coordinador de programa por cada una de ellas.

Podran ser invitados a participar en la subcomision otros miembros del hospital, los que tendran

VOZ pero no voto.

La Subcomision de Residencias sesionara periddicamente por lo menos con la mitad de sus

miembros y con representantes de ambas partes constitutivas.

La subcomisién redactara su propio reglamento interno.

La Subcomision de Residencias tendra las siguientes funciones:

1)  Supervisara el cumplimiento de los objetivos de los programas y del sistema.

2) Elaborara y elevara a la Direccion de Capacitacion Profesional y Técnica los programas de
residencias y un informe semestral sobre el desarrollo de las mismas.

3) Realizard con los coordinadores del programa, la evaluacion de las residencias y sus
programas elevando sus conclusiones anualmente a la Direccion de Capacitacién Profesional
y Técnica.

4) Asesorara a la Direccién de Capacitacion Profesional y Técnica sobre el numero de las
plazas de residentes a asighar anualmente a cada establecimiento.

5) Propondra a la Direccién de Capacitacion Profesional y Técnica las rotaciones de los
residentes y los fundamentos de las mismas.

6) Participarda en la confeccidén del banco de preguntas para el examen escrito de ingreso a las
residencias.

7)  Supervisara las condiciones de alojamiento, alimentacion e higiene de los residentes.



8) Considerara propuestas y/o reclamos que hacen al funcionamiento del sistema

9)  Supervisara que las actividades de los residentes respondan a sus funciones y programas.

Articulo 21 - Funciones del residente:

a) Seraresponsable de las tareas que el coordinador de la residencia le asigne de acuerdo a los
objetivos y caracteristicas del programa;

b)  Registrara por escrito sus actividades de acuerdo a los objetivos y modalidades de cada
residencia (historia clinica, parte quirurgico, protocolos de laboratorio, informe psicologico,
etcétera);

c) Consultard necesariamente frente a un problema diagnostico terapéutico, cuando la
caracteristica del caso lo determine;

d) Informard en forma permanente y cuando se le solicite al supervisor responsable y en las
reuniones programadas sobre todas las actividades desarrolladas, seguin corresponda a las
caracteristicas de cada programa;

e) Confeccionard, conjuntamente con el profesional de planta responsable, la epicrisis o el
resumen final de la historia clinica, protocolo o informe correspondiente;

f) Asistira a las necropsias de los enfermos que hayan estado bajo su cuidado debiendo, junto
al profesional de planta responsable, solicitar la autorizacién de las mismas.

g) Asistira a las actividades cientificas, docentes que filen los planes formativos
correspondientes.

h)  Cumplir4 sus actividades en todas las areas que exige el programa respectivo incluyendo
consultorios externos, salas de internacion, servicios de urgencia, centros periféricos y area

extramural.

Articulo 22 - El Jefe de Residentes serd un profesional contratado anualmente, no renovable, que
haya completado la residencia en la especialidad y profesion correspondiente; sera propuesto por
voto directo de los residentes en cada especialidad o profesién, con la aprobacion de la
Subcomision de Residencias y el Comité de Docencia e Investigacion. Se elegira un Jefe de
Residentes cada diez (10) residentes o fraccion mayor de cuatro (4). Cada residencia tendra un
Jefe de residentes aunque su numero sea menor de diez (10). En el caso de las residencias de
clinica médica, se computard para la designacion de Jefes de Residentes, los propios de la
especialidad y aquellos de especialidades clinicas con orientacion, que roten durante la totalidad de
su primer afo por clinica médica. Al final del periodo recibirhd un certificado expedido por la
Direccién de Capacitacion y refrendado por el Secretario de Salud del Gobierno de la Ciudad de
Buenos Aires Son funciones del Jefe de Residentes:

a) Organizar la actividad asistencial y docente de los residentes segln el programa y supervisar

sSus tareas.



b)

d)

Actuar en acuerdo con Instructores de residentes, coordinadores de programas y Jefes de
Servicio, en la supervisién y control de las actividades mencionadas, como asimismo, con
Jefes de residentes de otras especialidades y profesiones.

Cumplir sus actividades en todas las areas que fije el programa respectivo, incluyendo
consultorios externos, salas de internacion, servicios de urgencias, centros periféricos y area
extramural.

Participar en la evaluacion de los residentes.

Articulo 23 — El Instructor de Residentes seréd un profesional con antecedentes acreditados en la

Especialidad y profesion, y podra pertenecer a la Carrera de Profesionales de la Salud, siempre

qgue cumpla sus funciones en sébados, domingos y feriados. Se lo contratara anualmente pudiendo

ser renovable:

a)
b)

c)

d)

f)

En residencias con méas de veinte (20) residentes para apoyo del Coordinador del Programa;
Superado los veinte (20) residentes se adjudicara uno (1) cada treinta (30) residentes;
Cuando no haya postulantes para ser designados Jefes de Residentes, en cuyo caso
cumplira las mismas funciones de éste;

Los Hospitales en cuya Estructura Organizacional vigente cuenten con Servicios separados
de Ginecologia y Obstetricia Médica, podran contar con un (1) Instructor de Residentes de
"Tocoginecologia" para cada uno de ellos, siempre y cuando tengan residentes a cargo.
Déjase establecido que los residentes de "Clinica Médica", "Clinica Pediatrica”, "Salud
Mental-Psiquiatria”, y "Psicologia Clinica", podran rotar durante el desarrollo de su programa,
y bajo la supervisacion de la Direccion de Capacitacion, por los Centros de Salud y Accion
Comunitaria. Estas rotaciones se haran, en uno de los tres Centros que anualmente
seleccionara la Secretaria de Salud para el desarrollo de las mismas, asignando para ello un
(1) Instructor de Residentes para cada Especialidad en cada Centro.

Los efectores que no cuentan con sede de residencia pero que reciben residentes rotantes
que cumplen rotaciones obligatorias como parte de su formacion, podrdn proponer la

designacion de un instructor como responsable de dicha formacién.";

Articulo 24 - Los profesionales del servicio participardn activamente colaborando en la supervision

de las actividades de los residentes, de acuerdo a las iniciativas transmitidas por el Jefe del

Servicio, el coordinador del programa y la Subcomision de Residencia.

Articulo 25 - La reglamentacion fijara las funciones de las areas no médicas.

Articulo 26 - Régimen Administrativo de las Residencias;



b)

b.1

d)

el)

e2)

e3)

ed)

eb)
€6)

e7)

El residente es un agente contratado. El contrato serd por el total del tiempo estipulado para
cada residencia, pudiendo rescindirse el mismo en caso de no promocién o por aplicacion de
lo dispuesto en los articulos 7° y 24 al 41 de la Ordenanza N° 40.401# (B.M. N° 17.489).

La caracteristica del trabajo sera de tiempo completo con dedicaciébn exclusiva para
residentes y Jefes de residentes y de tiempo completo para Instructores de residentes.

Los residentes, Jefes de residentes e Instructores de residentes podran ejercer la docencia e
investigacion universitaria, siempre y cuando la misma se realice fuera del horario de
residencia con una carga horaria no mayor a 12 horas semanales. Esto no implicara el
descuento del plus por dedicacion exclusiva;

El horario consta de nueve (9) horas diarias a ser cumplidas de 8 a 17 hs. durante cuatro dias
héabiles;

Los residentes realizaran como maximo por semana veintiocho (28) horas de guardia
supervisada, durante todos los afios de la residencia seguin se estipule en su programa
oficial, pudiendo realizar guardias de veinticuatro (24) horas corridas que comenzaran a los 8
hs. de ese dia; las mismas podran desdoblarse en turnos determinados (diurnos o nocturnos)
de doce (12) horas que comenzaran a las 8 hs. 0 a las 20 hs. segun corresponda. Las cuatro
(4) horas restantes corresponderan a la realizacion de guardias rotativas. En caso de realizar
veinticuatro (24) horas de guardia debe cumplirse el descanso post guardia de doce (12)
horas. La cantidad de horas semanales requeridas por el sistema de residencias médicas
incluyendo las guardias no podra superar las 64 (sesenta y cuatro) horas semanales.

El monto mensual del contrato sera equivalente al del médico asistente de 24 horas
semanales, modificado por los siguientes coeficientes:

Residentes de primer afio de: residencias médicas bésicas, residencias que no requieren
residencia médica basica previa y otras residencias del Equipo de Salud: 1.25;

Residentes de segundo afio de: residencias médicas basicas, residencias que no requieren
residencia médica basica previa y otras residencias del Equipo de Salud: 1.45;

Residentes de tercer afio, de residencias médicas basicas, residencias que no requieren
residencia médica béasica previa y otras residencias del Equipo de Salud, y residentes de
primer afio de las residencias postbasicas: 1.65;

Residentes de cuarto afio de residencias médicas basicas y residentes del segundo afio de
las postbasicas: 1.65;

Residentes de tercer afio de las postbasicas: 1.65;

Residentes de primer y segundo afio de la posresidencia completa y de Jefes de Residentes:
1.70

Instructores de residentes:



e.7.1. Profesionales sin retribuciones provenientes de otro cargo municipal 1,75;
e.7.2. Profesionales con otra designacion municipal rentada: 0,044 por cada hora semanal que no
Se superponga con su otro cargo;

f) Percibiran un suplemento extraordinario que se abonara en la misma forma y fecha que el
sueldo anual complementario;

g) Los residentes, Jefes de residentes e Instructores de residentes contribuiran con un aporte
mensual a los efectos previsionales y de seguridad social;

h)  Los residentes, Jefes de residentes e Instructores de residentes gozaran de la licencia anual
ordinaria por periodo de contrato, de quince (15) dias habiles. En los casos que la antigliedad
acumulada en el sistema de residencias sea superior a cinco (5) afios, tendrdn derecho a
veinte (20) dias hébiles. En caso que el Instructor de residentes posea otra actividad
asistencial municipal gozara de licencia ordinaria por tiempo similar al que corresponda a la
misma. En caso de cese por renuncia o fallecimiento, la licencia no usufructuada sera
abonada en forma proporcional,

i) Los residentes, Jefes de residentes e Instructores de residentes tendran derecho a las
licencias, justificaciones y franquicias fijadas en los articulos 48, 52, 54, 60, 61, 62, 63, 64, 65,
66, 68, 69, 78, 86, 87, 88, 89, 90 y 93, inc. b), y estaradn sujetos a las disposiciones de los
arts. 7° y 24 a 41, del Estatuto para el Personal Municipal, aprobado por Ordenanza N°
40.401#, B.M. N° 15.959, AD 230.196;

) Las actividades de los profesionales del sistema de residencias que se determine como
riesgosas, insalubres o de envejecimiento prematuro por el Consejo Permanente de Higiene
Ambiental y Seguridad del Trabajo (Decreto Municipal N° 5.736/85 # - B.M. N° 17.602)
gozaran de los beneficios retributivos establecidos en los arts. 2° y 3° del Decreto N° 8.908/78
#, B.M. N° 15.959, AD 230.196;

k) A los efectos de la promocién la asistencia minima anual sera de 200 firmas. Las ausencias
por licencias ordinarias y/o por maternidad no seran consideradas como tales a los efectos
del total de firmas anuales. En los casos que por razones de fuerza mayor, enfermedad
prolongada, embarazo de riesgo, u otras causas debidamente justificadas, el residente
necesite interrumpir su formacion, puede ser autorizado por el Ministro de Salud a propuesta
de la Direccion de Capacitacion Profesional y Técnica, continuando con su formacién cuando
desaparezcan las causas, percibiendo su remuneracién de conformidad a lo establecido en el
Capitulo VI de la Ley N° 471 #.

)] Se proveera una habitacion para el residente de guardia, asi como también alojamiento para
rotantes del interior o del exterior;

m) Tendran derecho a una comida diaria. El residente de guardia y el que tiene alojamiento
permanente en el hospital tendran derecho a las cuatro comidas diarias;

n)  Los residentes seran provistos de un equipo de ropa por afio;



P)

Q)

)

Los residentes una vez que han sido designados, se someteran a un examen médico
completo y examenes complementarios determinados por la Direccibn Reconocimiento
Médico;

Toda ausencia injustificada sera notificada al Coordinador de programa el que adoptara las
medidas que sean necesarias, de acuerdo a lo que fije la reglamentacion;

Todo hecho que adquiera o pueda adquirir caracteristicas médico-legales y en los que
intervenga el residente, serd comunicado de inmediato al superior que corresponda de
acuerdo a la hora en que se produjo;

El residente recibira un certificado expedido por la Direccion de Capacitacion Profesional y
Técnica, refrendado por el Secretario de Salud Publica, al finalizar la residencia
correspondiente.

Todo Residente de primer afio que renuncie, no se haga cargo o abandone sus funciones
entre los 55 y 150 dias del comienzo del ciclo lectivo no podran participar por el termino de
dos (2) afios desde la fecha de su baja en los concursos dependientes de la Direccion de

Capacitaciéon Profesional y Técnica de la Secretaria de Salud Publica y Medio Ambiente.

Articulo 27 — Establécese que el Ultimo afio de las Residencias que a continuacion se detallan,

estaran dedicadas a:

Clinica Médica:

Atencién ambulatoria y la urgencia.

Clinica Pediatrica:

Atencién ambulatoria, la neonatologia y la urgencia.

Cirugia General:

Cirugia de urgencia y otras areas que fije el programa.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS

Articulo 28 - El Departamento Ejecutivo contemplara la incorporacion gradual de los profesionales

residentes, al régimen de remuneraciones equivalente al médico de planta de 40 horas semanales,

y el otorgamiento del 30 % por dedicacion exclusiva y el 15 % por responsabilidad profesional del

sueldo basico del médico asistente de 24 horas semanales.

ORDENANZA H - N° 40.997
TABLA DE ANTECEDENTES

Articulo del Texto Fuente




Definitivo
1 Texto Consolidado - Resolucién N° 279-MSGC-
2016, Anexo |
2126 Texto Consolidado
27 Ordenanza N° 41.828, art. 10 por fusién
28 Texto Consolidado
ORDENANZA H - N° 40.997
TABLA DE EQUIVALENCIAS
NUmero de articulo Namero de articulo del Texto
del Texto Definitivo de Referencia (Ordenanza N° Observaciones
40.997 Texto Consolidado)
1/26 1/26
07 Ordenanza N° 41.828, art. 10
por fusién
28 27

Observaciones Generales:

1.

(1)

Se deja constancia que las referencias al/los organismos consignados se refieren al/los
mencionados en las normas, o a aquellos que actualmente los hubieren sustituido en las
atribuciones y funciones previstas en la presente.

Articulo 7° de la Constitucion de la Ciudad de Buenos Aires: “El Estado de la Ciudad
Auténoma de Buenos Aires es sucesor de los derechos y obligaciones legitimas de la
Municipalidad de la Ciudad de Buenos Aires, y del Estado Nacional en las competencias,
poderes y atribuciones que se le transfieren por los articulos 129 y concordantes de la
Constitucion Nacional y de la ley de garantia de los intereses del Estado Federal, como toda
otra que se le transfiera en el futuro.”

# La presente Norma contiene remisiones externas #

Se deja constancia que el texto consolidado es el aprobado por Ley N° 5.454.

La Ordenanza N° 40.401 citada en el articulo 26 de la presente fue abrogada por el Articulo
99 de la Ley 471.

Respecto al Articulo 1° se aclara que la Resolucion N° 279-MSGC-2016 abarca el Sistema

Municipal de Residencias del Equipo de Salud normado en la Ordenanza N° 40.997, el Sistema de




Concurrencia Honoraria establecido por el Decreto N° 1.499/1977 y por la Resolucién N° 2.036-
MSGC-2014 Reglamento del Sistema de Concurrencias, el Sistema Municipal de Residencias en
Enfermeria en el Equipo de Salud contemplado en la Ordenanza N° 45.146, y el Sistema Municipal
de Residencias de Apoyo al Equipo de Salud previsto en la Ordenanza N° 41.793.

En razén de ello hemos transcripto en dicho Articulo 1° la totalidad del Anexo | de la
Resolucion N° 279-MSGC-2016, tal cual fuera publicado en el BOCBA N° 4825 del 22/02/2016.





