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SALTA. 25 FEB 2007

20100
RESOLUCION N*= °
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA
3 Expte. n® 88.511/01-cédigo 121

VISTO el decreto n° 1277/00 que aprueba el Reglamento del
| e _—Sistema de Residencias de Profesionales de la Salud de la Provincia de Salta, y

CONSIDERANDO:

Que resulta necesario establecer las pautas a fin de implementar ¢l
sistema de evaluacion para los residentes y docentes de las residencias de
\ protesionales de la salud, dependientes de este Ministerio.

Que en el decreto n® 1277/00, articulos 20 y 21, las evaluaciones
tienen cardcter obligatorio v excluyente, realizandose semestralmente, mediante
modalidades especificas.

Que toda evaluacion es un proceso permanente que permite valorar
las adquisiciones individuales v grupales, ajustando. modificando y orientando
F las acciones presentes y futuras para el logro de los objetivos propuestos.

Que es necesario la eficiencia en los procedimientos administrativos
que este tipo de evaluaciones demandan.

Que atento a la providencia del seiior Secretario de Gestion Admi-
nistrativa y de Recursos Humanos, corresponde el dictado del instrumento admi-
nistrativo pertinente. a tal efecto la Direccién Juridico y el Programa de Recur-
sos Humanos tomaron la intervencion previa que les compete.

Por ello.
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EL MINISTRO DE SALUD PUBLICA
-

RESUELVE: '
ARTICULO 1°.- Aprobar el Sistema de Evaluacién para Residentes y Plantel
Docente de las Residencias de Profestonales de la Salud dependientes de este
Ministerio, como asi también las Planillas para la Valorizacion de los Servicios,
en los que se desarrollan las Residencias de Profesionales de la Salud que como
Anexos I, [I y III forman parte de la presente.

¥

./ ARTICULO 2°.- La presente resolucién serd firmada también por los sefiores
7 Secretarios de Salud Publica v de Gestién Administrativa v de Recursos Huma-
nos.

ARTICULO 3°.- Comunicar v archivar.

-

/FEDERICO ASCL SARAVIA TOLEDO
MINISTRO DE SALUD PUBLICA

CH T % ANTONID LOYAGLIO
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ANEXO |
DECRETO 1.277/00, REGLAMENTO DE RESIDENCIAS, M.S.P. SALTA.
CAPITULO IV. ARTICULOS 12y 15.
CAPITULO VII. ARTICULOS 23 Y 24.

Eva[uacidn del Coordinador, Instructor y Jefe de Residentes

La permanencia en el cargo, para el Coordinador y el Instructor, estd prevista en el Decreto N° 1277/00,
Art. 12, inc. k), acorde a la obtencién de un puntaje minimo, 7 (siete), a partir de la evaluacion respectiva, la
cual sera semestral, con dos instancias de evaluacion: (ldéntico procedimiento se aplicara para el Jefe de
Residentes).

1, Evaluacién que serd realizada por el Jefe del Programa de Recursos Humanos local (0 su
equivalente) y de nivel central, Supervisor (D.P.N.A.), Jefes de los Programas, Servicios y/o Centros de
Salud donde se desarrolla la residencia. Esta instancia sera realizada por un tribunal que estara integrado
con no mas de cinco (5) ni menos de tres (3) miembros. : .

Utilizaran a tal fin la guia de evaluacion que completa la reglamentaci6n (Grilla de Evaluacion N° 1).

Para la Residencia de Medicina General con orientacién en Atencion Primaria de la Salud se integrara a
la Comisién de Evaluacién, el Director de la Comisién de Estudio de la Patologia Regional del Noroeste
Argentino, C.E.P.R.A., el supervisor docente y/o un representante de la Delegacion Sanitaria Federal.

En la evaluacién del Jefe de Residentes debe intervenir el Supervisor, Coordinador y/o Instructor de la
Residencia.

2. Evaluacién que consiste en un concepto emitido por los residentes remitido en forma escrita, al Jefe
de Servicio correspondiente, segin guia de evaluacién que integra la reglamentacién. (Grilla de Evaluacion
N° 2).

. El Jefe de Programa de Recursos Humanos de la Institucion de Salud donde se desarrolla la
Residencia, 0 quien sea designado responsable, redactara un informe junto con las guias completadas a tal
efecto y asignara el puntaje, producto de las evaluaciones anteriores.

Se considera:

Sobresaliente (10); distinguido (9); muy bueno (8); bueno (7); regular ( 8-5-4); malo (3-2-1-0). Para
mantenerse en el cargo debera obtener en la evaluacién un puntaje minimo de siete (7) puntos sobre diez
(10).

Si el resultado de la evaluacion fuera insatisfactorio (menor a 7) se dejara sin efecto la asignacion de
funciones o se rescindira el contrato, segin corresponda, debiendo otorgarse certificado del periodo
efectivamente cumplido en su funcion.

Para el caso en que el Coordinador, Instructor o Jefe de Residentes haya incurrido en inasistencias que
superen el 20% del afio docente se le otorgara certificacion sélo del periodo efectivamente cumplido.

La Grilla de Evaluacién N° 2 podra ser utilizada para la valoracion de los diferentes profesionales
que componen el equipo docente: colaboradores y auxiliares docentes de los diferentes servicios.

Este informe y su valor correspondiente serdn elevados al Consejo de Administracion Hospitalario

AS 3-1(“&; y/o Gerente General, seglin corresponda, para conocimiento y de alli al Programa de Recursos Humanos de
5D 5\ ivel central.
}
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Grilla de Evaluacién N°1

Guia para Evaluacion de los Profesionales Docentes
del Sistema de Residencias Profesionales de la Salud.

Cuestionario a ser respondido por los integrantes del Tribunal Evaluador.

CONSIGNA: Marcar con una X la casilla correspondiente a la altemativa que elija.

Engran | Modera- Muy Nada
Al concluir este ciclo observo que el docente: medida | Damente | poco

10| 9 | 8|7 |6]5|43|2(1

1. Presentd, en tiempo y forma, el cronograma
de actividades y rotaciones correspondiente.

2. Cumplimenté las actividades y rotaciones
programadas.

3. Acompaiié, analizo, evalué y ajusto las
actividades de los residentes.

4. Realizé y elevd, en tiempo y forma, las
evaluaciones, notificaciones, informes, etc.,
que hacen al accionar de los residentes y
Residencia.

5. Facilité la participacion de los profesionales
residentes.

6. Colaboré a la unidad del grupo.

7. Interactu6 con los profesionales e
Instructores / Colaboradores docentes de los
diferentes servicios y niveles a fin de contar
con la colaboracion docente necesaria vy
lograr el enfoque interdisciplinario.

8. Coordiné las actividades en los diferentes
servicios y Niveles de Atencion a fin de
lograr los objetivos propuestos en las
diferentes rotaciones.

9. Su trato con pacientes, comunidad y
colegas, fue correcto.

10. Se preocup6 por contribuir con la buena
Ao A imagen de la institucion.

FIRMAS Y SELLOS ACLARATORIO
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Grilla de Evaluacion N° 2

Guia para Evaluacién de los Profesionales Docentes
del Sistema de Residencias Profesionales de la Salud.

Cuestionario a ser respondido por Residentes - Jefes de Residentes.

CONSIGNA: Marcar con una X la casilla correspondiente a la altemativa que elija.

Engran | Modera- Muy Nada
Al concluir este ciclo percibo que el docente: medida | Damente | poco

10| 9 | 8 | 7 |65 |4 (3]|2(1

1- Explicd los objetivos al principio del ciclo
docente.

2- Dio orientacién sobre el contenido general del
ciclo docente.

3- Presentd las actividades a desarrollar durante
el ciclo docente.

4- Explicd el sistema de evaluacion a aplicar.

5- Evalud de acuerdo a los objetivos del ciclo
docente.

6- Discuti6 con los profesionales residentes el
resultado de las evaluaciones.

7- Los temas que propusc fueron coherentes
con los objetivos.

8- Asistio a las revistas de salas de la
residencia.

9- Discutio las conductas a aplicar en los casos
que se trataron en la sala.

10- Facilit6 la participacién de los profesionales
residentes.

11- Colaboré a la unidad del grupo.

12- Manifesto una solida formacién profesional.

13- Interactud con los profesionales de los
diferentes servicios a fin de contar con la
colaboracién docente necesaria.

14- Coordind las actividades en los diferentes
servicios y Niveles de Atencion a fin de lograr
los objetivos propuestos en las diferentes
rotaciones.

15- Realizdé contencién en actitudes tanto en
consultorio, sala de intemado, quiréfano y

% % /3_/
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ANEXO Il
DECRETO 1.277/00. REGLAMENTO DE RESIDENCIAS. M.S.P. SALTA

CAPITULO VII. ARTICULO 21. DE LA EVALUACION DE LOS RESIDENTES.

Evaluacién de los Residentes.

Las evaluaciones seran semestrales, mediante dos modalidades: Auto evaluacién y Hetero
evaluacion, esta ultima cuenta con tres areas a evaluar y la calificacién de cada una de ellas
tendra valores con una graduaciéon de 0 a 10, las que luego seran promediadas para una nota
final.

Autoevaluacion

Esta evaluacion tendréd como objetivo valorar el proceso educativo, lo que dara lugar a realiza:
los ajustes correspondientes en la marcha del mismo. No se considerara en el promedio de !a nota
final.

El Profesional Residente valorara su desempeiio utilizando para tal fin la Grilla de Evaluacién
Ne 3.

Hetero evaluacién

Criterios segun_éareas evaluadas.

Evaluaciéon de conocimientos: cada Residencia utilizara los criterios presentados en el

programa aprobado.
Evaluacion de habilidades v destrezas: cada Residencia utilizara los criterios presentados en el

programa aprobado.
Evaluacién de Actitudes: Se valorara el desempefio del residente con relaciéon a su actividad

especifica y su interrelacion con el Equipo de Salud.

Se tomara como guia para esta evaluacion la planilla a tal fin, anexa a esta reglamentacion.
Grilla de Evaluacion N° 4.

Podran participar de las mismas el Jefe de Residentes, Instructor de la especialida.
Coordinador, Supervisor, Jefe de Programa, Jefes de servicio, Jefe de Programa de Recursos
Humanos local y de nivel central. Este nivel de evaluaciéon podra funcionar con no mas de cinco
(5) ni menos de tres (3) miembros. '

Las evaluaciones tienen caracter obligatorio y excluyente, la no-presentacion debe ser
justificada por escrito, quedando a decision del tribunal si tiene derecho a rendir examen
recuperatorio.

El puntaje minimo para aprobar, serd de 7 (siete) puntos para cada area. Cuando el residente
sea reprobado en las areas del conocimiento o de las habilidades o destrezas, tendré derecho a
un recuperatorio en el término de 15 (quince) dias posteriores a la primera evaluacion, no
pudiendo tener mas de 2 (dos) evaluaciones reprobadas en el transcurso del ciclo docente
completo anual.

En el caso de que eso suceda deberd, al final del ciclo anual, dar un examen global final, para

}ener aprobado el ciclo docente completo. En caso contrario se le otorgara certificado analitico de
dn cumphdo del programa en las pasantias aprobadas, quedando a posteriori excluido del sistema.
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El residente podra ser reprobado en la ‘evaluacion de actitudes solamente una (1) vez en todo

el Ciclo docente. Més de una evaluacion de actitudes reprobada serd causa de exclusion del
sistema de residencias. N Y GEE me o '

Para el caso de que el residente se presente al recuperatorio y no lo apruebe, sera notificado
por escrito de la unidad docente no aprobada, y tendra la posibilidad de realizar nuevamente la
rotacién por esa unidad docente reprobada y una vez cumplimentada la misma sera evaluado
nuevamente.

En el caso que no realizare la unidad o no aprobare de ningiin modo la evaluacion, al término
del ciclo docente y asistencial, el certificado de su Residencia consignara Gnicamente las unidades
docentes aprobadas.

Los resultados de las evaluaciones seran elevados por escrito al Consejo de Administracion
Hospitalario y/o Gerente General, para su conocimiento, segun corresponda y de alli al Programa
de Recursos Humanos de nivel central.

DIRCE ALCL SARAVIA TOLEDO
MINISTRO DE SALUD PUBLICA

OVICH Secretano de Salud Publics
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GRILLA DE EVALUACION N° 3

Guia para Auto - Evaluacién de los Profesionales Residentes
del Sistema de Residencias de Profesionales de la Salud.

Cuestionario a ser respondido por los Residentes.

CONSIGNA: Marcar con una X en la casilla correspondiente a la alternativa que elija.

Al concluir el desarrollo de este ciclo percibo Engran |Moderada |Muy poco | Nada
que: medida mente

a) He llegado a dominar los principios basicos
que integran el programa de la residencia.

b) He aumentado mi capacidad para resolver
problemas del area.

c) Me he familiarizado con bibliografia de valor
para mi capacitacién.

d) He adquirido buen nivel de eficiencia en las
practicas previstas.

e) He aumentado mi comprension sobre el
sentido social del quehacer profesional.

f) He logrado los objetivos que fueron
acordados al iniciar el ciclo docente.

g) He avanzado sin dificultad a lo largo de las
unidades discriminadas.

h) He aumentado mi capacidad y actitud
critica.

i) He logrado integrarme al equipo de salud.

j) He colaborado en la unidad e integracion
con mis pares.

Observaciones: en caso de respuestas negativas dé fundamentaciones en cada items.

FIRMA Y SELLO ACLARATORIO
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GRILLA DE EVALUACION N° 4

Guia para Heteroevaluacion de los Profesionales Residentes
del Sistema de Residencias de Profesionales de la Salud.
- Area Actitudinal
Evaluacién que debe ser cumplimentada 'y completada acorde a los Art. 20 y 21. Dcto. N°

1277/00.
ITEM ) CRITERIO
Si es puntual al llegar. Si mo especula con el
1. PUNTUALIDAD Y ASISTENCIA. régimen de ausentismo Si mo solicita frecuentes
permisos por asuntos personales. Si no registra
sanciones disciplinarias.,

Si su trato es cordial, amable y correcto con sus
colegas. Si propone alternativas para lograr una
2. TRABAJOEN EL EQUIPO DE SALUD. mejor relacion con colegas del servicio y participa
de manera efectiva y eficiente en las actividades
grupales. Si posee iniciativa y creatividad.
Si participa activamente. Si se actualiza y utiliza
3. ACTITUD HACIA EL APRENDIZAJE. todos los medios a su alcance para aprender,
demostrando interés por lo que se le brinda.
Si posee predisposicion ¢ iniciativa dentro del
4. COLABORACION CON EL SERVICIO | servicio, realizando mas de lo encomendado y
DONDE ROTA. demostrando interés por actividades grupales, sin
necesidad de ser vigilado frecuentemente.
DESEMPENO EN EL INTERNADO, |Si trabaja correctamente, es eficiente, laborioso y
CONSULTORIO, GUARDIA Y/O | preciso. Si tiene voluntad y predisposicién para
QUIROFANO. realizar su tarea habitual,
Si s¢ preocupa por contribuir con la buena imagen
6. IDENTIFICACION CON EL HOSPITAL |de la institucion.
Y/O INSTITUCION BASE.

L

Si se actualiza. participa activament¢ y muestra
7. PARTICIPACION EN ACTIVIDADES DE |interés en investigaciones propias o colaborativas.
INVESTIGACION.

Si se le puede delegar una tarea que requiere
8. PRECISION Y LABORIOSIDAD. cuidado vy dedicacién, responsabilizindose con lo
que se le encomienda.
) Frente a situaciones que significan problema o
9. CAPACIDAD DE RESOLUCION DE |conflicto es capaz de reconocer sus propios limites
PROBLEMAS. y buscar ayuda y/o estrategias alternativas para su
resolucion.
Comportamiento y actitudes del profesional
_RELACION Y TRATO CON LOS |residente cuando se dirige a los pacientes o a la
PACIENTES Y LA COMUNIDAD. comunidad bajo su responsabilidad Capacidad de
escuchar. cordialidad en el trato, informacién que
brinda y forma en que lo hace. ]

; : / FIRMAS Y SELL?I.:? ACLARATORIOS
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ANEXO Ill

DECRETO N° 1277/00. REGLAMENTO DE RESIDENCIAS. M.S.P. SALTA
ARTICULO 22. DE LAS EVALUACIONES DE LOS SERVICIOS

CONDICIONES DE EFICIENCIA DE LOS SERVICIOS ACREDITADOS PARA LA ATENCION DE
LAS RESIDENCIAS DE SALUD

Se define por Condiciones de Eficiencia el conjunto de caracteristicas que deben reunir los
servicios interesados en atender con eficiencia a las Residencias de Profesionales de la Salud
para el logro de sus objetivos en concordancia con el Plan de Salud Provincial.

Este tipo de evaluacion, aplicada al sistema de salud, permitira tener una visién concreta
de las restricciones principales y posibilitaré la elaboracién de programas de
reorganizacién y adecuacion de los Servicios.

INSTRUCCIONES

* La Planilla N° 1 debera ser completada por el Programa de Recursos Humanos de la Institu
y/o Gerentes Regionales (D.P.N.A.).

* La Planilla N° 2 deber4 ser completada por cada profesional del Servicio que se valora y por el
Instructor, Jefe de Residentes y cada Residente que roté por el mismo. Ejemplo:

Instructivo: Considerando cada uno de los items que se mencionan, puntee en el valor que
considera que corresponda de la escala de 0 a 10. Por ejemplo:

)N

.
9;[:‘ 3

A 10 9 8 B 7 6 5 4 C 3 2 1 0
1a 1b 1c X
2a 2b 2¢e X
3a 3b X 3¢
4a 4b X 4c
5a 5b X |5¢c
6a X 6b 6c
7a 7b 7c
8a X [8b 8¢
9a 9b 9c¢c
10 a 10b 10c¢
11a 11b “111¢
12 a 12b 12 ¢ ,
13 a 13b 13 ¢ j
14 a 14 b 14 ¢ |
15a 15b 15ic {
16 a 16b 16 ¢
17 a 17b 17 ¢
18 a 18 b 18:¢
19 a 19 b 19¢
20a 20b 120 ¢

JAINIS TE

’:‘J‘-’-—‘
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Al sumar todos los puntos se observa que la suma es igual a:
Esto corresponde a % de cada una de las columnas.

La suma de los valores de la columna 1+2+3 es igual al 100%.
El equivalente obtenido del puntaje asignado de la evaluacion del servicio se ubica en el siguiente

score:;
Valor Condicién
Hasta 29% No reune las condiciones minimas
30 al 59% Reune de manera regular las condiciones minimas
60 al 79% Reune las condiciones estandar
80 al 89% Reune muy buenas condiciones
Mas del 90% Reune condiciones excelentes

El Programa de Recursos Humanos, con los Coordinadores e Instructores, de la Institucion de
Salud en donde se desarrolla la Residencia, redactaran un informe y asignaran un puntaje,

producto de las evaluaciones.
Los resultados de esta valoracién seran elevados por escrito al Consejo de Administracion
Hospitalario y/o Gerente General, para su conocimiento, segun corresponda y de alli al Programa

de Recursos Humanos de nivel central.

7

. FECZAICO AL SARAVIA TOLECO
MUMNISTRO DE SALUD PUBLICA

o 0 ANTONIO LOVAGLID
Secretaro de Salud Pullica
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DECRETO N° 1277/00. REGLAMENTO DE RESIDENCIAS. M.S.P. SALTA
ARTICULO 22. DE LAS EVALUACIONES DE LOS SERVICIOS

IDENTIFICACION DEL ESTABLECIMIENTO

PLANILLA N° 1 _ :
NOMBRE |

DIRECCION
LOCALIDAD
DEPARTAMENTO
FECHA
Infraestructura

n° camas
n° consultorios
n° quiréfanos

Recursos Humanos

n° de profesionales
Equipo de profesionales
Con especialidad

Sin especialidad

Nivel de capacitacion

Docencia

Profes. Con capacitacién
Docente/ pedagégica. '
Biblioteca

Cursos

Ateneos

Revistas, bibliografia
Actualizaciones
Informatica

Inglés u otro idiomas
Acreditacion Docente

Normas y procedimientos

Normas
Escritas
Difundidas
Monitorizadas

Investigacion

n° investigacion
Tipo de investigacion
Capacitacion

o
w
-

i ; . i . ; ;
7 -.%Sl alguno de los datos no es aplicable, o es desconncido o no esta disponible por cualquier razon,
gﬁ;;arque el espacio correspondiente con una raya, ningun espacio debe, pues, quedar en blanco.

-1
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DECRETO N° 1277/00. REGLAMENTO DE RESIDENCIAS. M.S.P. SALTA
ARTICULO 22. DE LAS EVALUACIONES DE LOS SERVICIOS

PLANILLA N° 2 : ACTITUD DEL SERVICIO COMO UNIDAD_DOCENTE - ASISTENCIAL PARA
EL NORMAL FUNCIONAMIENTO DE LAS RESIDENCIAS DE SALUD s

ESTABLECIMIENTO:
SERVICIO:
FECHA:

Instructivo: Considerando cada uno de los 20 items que se mencionan, puntee en el valor que
considera que corresponda de la escala de 0 a 10.

A 10 9 8 B 7 6 5 4 C 3 2 1 0
1a 1b 1c
2a 2b 2¢c
3a 3b 3c
4 a 4b 4c
5a 5b 5¢
6 a 6b 6cC

. 7a 7b Tc
. 8a 8b 8c
9a 9b 9¢
10a 10b 10 ¢
11a 11b 11c¢c
12a 12 b 12 ¢
13 a 13 b 13 ¢
14 a 14 b 14 ¢
15a 15b 15¢
16 a 16 b 16 ¢
17 a 17 b 17 ¢
18 a 18 b 18 ¢
19a 19b 19 ¢
20a 20b 20c
===

A ser completada grupalmente por los Profesionales del Servicio, Instructor, Jefe de Residentes
\ y Resudentes que rotaron por el Servicio, debiendo ser avaladas con las firmas de quienes

: :
. FEDEAICO AZZL SARAVIA TOLETO
HIHISTHO DX 3ALUD PUBLICA

CH m-nhSMPﬂh
Inistrative
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Decreto 1.277/00. REGLAMENTO DE RESIDENCIAS. M.S.P. SALTA

Articulo 22°. DE LAS EVALUACIONES DE LOS SERVICIOS
ITEMS PARA COMPLETAR PLANILLA N° 2. ACTITUD DEL SERVICIO COMO UNIDAD DOCENTE-ASISTENCIAL.

10 | 9 | 8

7 |6 | &5 | 4

3 | 2 | 1 | 0

1.a) Se realizan atencos programados y sistemdticos.

b) Se realizan ateneos de manera esporadica, irregular,
no programado.

¢) No existe en la Institucién y/o servicio un programa
regular de ateneos.

2. a) La Institucion y/o el servicio cuentan con una
biblioteca y/o hemeroteca completa sobre diversos
topicos.

b) La Institucién y/o el servicio cuentan con algunas
publicaciones, libros o revistas medicas para consulta o
biisqueda bibliografica.

c) La Institucion y/o servicio no cuentan con biblioteca,
hemeroteca, ni otro sistema de consulta o bisqueda
bibliografica. )

3. a) La Institucién y/o servicio realiza sistemiticamente
revistas de sala y/o discusion de casos clinicos
programados.

b) La Institucion y/o servicio realiza revista de sala y/o
discusion de casos clinicos de manera esporadica ¢
irregular, no programada.

¢) La Institucién y/o servicio no realiza revisia de salas
y/o discusion de casos clinicos.

4.a) Los residentes realizan revistas de sala y/o discusion
de casos con todo ¢l plantel del servicio de mancra
sistemdtica.

b) los residentes realizan revistas de sala y/o discusién
de casos con algunos profesionales de la planta.

¢) Los residentes realizan revista de sala y/o discusion de
casos solos.

5.a) La Institucion y/o servicio cuentan con bases de
datos y/o sistemas de datos, corrco clectrénico y/o
Internet de uso racional para los residentes como apoyo
en la tarea docente-asistencial.

b) La Institucién y/o servicio cuentan con sistcma
informético de acceso restringido y limitado de uso
exclusivo para la tarea asistencial.

c) La Institucién y/o servicio no cuentan con ningin
sistema informatico, correo electrénico, Internct u otra
base de datos.

6. a) Los residentes realizan rcuniones programad:is con
los jefes de servicios y/o programas para evaluar y
reflexionar sobre el funcionamicnto de la residencia.

b) Los residentes sc comunican con los jefes de servicio
y/o programas para realizar trdmites administrativos y
para reflexionar sobre algunos aspectos del
funcionamiento de la residencia.

| fluida con los jefes de servicio y/o programa y cuando

¢) Los residentes no logran establecer comunicacion

esta se establece es solamente para cumplir con trimitcs
administrativos.

7.a) Los profesionales de planta participan regular y
sistemdticamente de un proceso de retro alimentacion
académico - asistencial con los profesionales residentcs
y viceversa.

b) Algunos profesionales de planta participan en un
proceso de retro alimentacién académico - asistencial
con los profesionales residentes en las revistas de salas
y viceversa.

¢) Los profesionales de planta no interactuan con los
profesionales residentes y viceversa.

8.a) El servicio hace participar sistemdilicamente a los
residentes de todas las actividades que realiza el servicio
(consultorio, internado, guardia y/o comunitarias).

b) El servicio permite parcialmente la participacion de
los residentes en las actividades de consultorio,
internado, guardia y/o comunitarias.

o) El servicio no permite la participacion activa de los |
residentes en las actividades de consultorio, internado.
guardia y/o comunitarias.

9.a) La Institucién y/o servicio participa activamenic
junto a los residentes de diversas investigaciones con
otros centros en una red de colaboracion.

b) La Institucién y/o servicio promueve
esporadicamente algunas investigaciones junto a los
residentes.

¢) La Institucién y/o servicio no promueve ningin tipo
de investigacién en conjunto con los residentes.

10.2) La Institucion y/o servicio participa activamente
junto a los residentes de actividades comunitarias intra y

extramuros.

b) La Institucién y/o servicio realiza algunas actividades
comunitarias junto a los residencs.

¢) La Institucién y/o servicio no promuevc actividades
comunitarias junlo a los residentces.
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DECRETO N° 3728 *

SECRETARIA GENERAL DE LA GOBERNACION
Expediente n® 115-250/99

VISTO el Decreto N° 4118/97 mediante el cual se establece el Régimen
de Licencias, Justificaciones y Franquicias; v,

CONSIDERANDO:

Que el articulo 96° ha generado dificultades interpretativas al momento
de la aplicacion de las sancicnes alli previstas, al no estar en concordancia
plena con el marco normativo establecido por la Ley N° 5546, por lo que es
necesaria una adecuacion de su redaccion al mismo;

Que el articulo 88°, 2do. parrafo, del Decreto N° 4118/97, establece una
causal de cesantia no prevista en la ley, por lo que es precisa su supresion;

Que resulta conveniente y oportuno incorporar el presente al texto del
Decreto 4118/97,

Por ello,
EL GOBERNADOR DE LA PROVINCIA DE SALTA
DECRETA:

ARTICULO 1°.- Suprimese el ultimo parrafo del articulo 88° del Decreto
4118/97.

ARTICULO 2°.- Sustituyese el articulo 96° del Decreto 4118/97, el que
quedara redactado de la siguiente forma:

“Art. 96: Las ausencias injustificadas daran lugar a las siguientes
sanciones de aplicacion en forma mensual y contemporanea a !2 misma,
considerandos= para su computo las que tuvieron iugar durante toac el afo
calendario:
1° ausencia Apercibimiento
2° ausencia 1 dia d2 suspension
3° ausencia 1 dia de suspension
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Falla

DECRETO N°

4° ausencia : 2 dias de suspension
5° ausencia 2 dias de suspension
6° ausencia 3 dias de suspension
7° ausencia 3 dias de suspension
8° ausencia 4 dias de suspension
8°ausencia 4 dias de suspension
10° ausencia 10 dias de suspensidn

A estos fines debe tenerse presente o previsto en el art. 88°.

Cuando el d6rgano de Medicina Laboral no justifique la ausencia la -

misma seré considerada como inasistencia injustificada”.-

ARTICULO 3°.- El presente decreto sera refrendado por la Sefiora Secretaria

General de la Gobernacion.-

ARTICULO 4°.- Comuniquese, publiquese en el Boletin Oficial y archivese.-

O, SONIA t5. COOUDERD

Socrolatia Gral €1 b wu zarnaslde

Dr. JUAN CARLOS RSHIRO
EQBr.RImD.JR
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