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Nome do Residente:
Para registro das 60h semanais: Cendrios: HE, QT, RT, PIDI, UBS, FO, Amb. CP, O: outro (justificar em

observacdes). Horas cumpridas T: Teorica. P: Pratica. LS: Licenca Saude. LC: Licenca capacitacdo/curso. F: férias.

Universidade Federal de Pelotas

Pro-Reitoria de Pesquisa, Pos-Graduagao e Inovagao
Comissdo de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Saude
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FOLHA DE FREQUENCIA
Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencao Oncoldgica

OREMU

Més:

/20

Dia

Manha

Tarde

Noite

Cenario

Horas
cumpridas

Rubrica do
Preceptor/

Tutor/ Docente

Cenario

Horas
cumpridas

Rubrica do
Preceptor/
Tutor/ Docente

Cenario

Horas
cumpridas

Rubrica do
Preceptor/
Tutor/ Docente

Total
Horas/dia

01

02

03

04

05

06

07

08

09

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

OBSERVACOES:

Assinatura do Residente




