EDITAL N° 01, DE 06 DE OUTUBRO DE 2016

A PRESIDENTE da CLINICA CAMPO GRANDE - HOSPITAL DO
CORACAO DE MATO GROSSO DO SUL (HCMS), no uso de suas atribuicdes
legais, torna publica a abertura de inscricbes no Concurso visando a selecdo de
candidatos para preenchimento de vagas em Programas de Residéncia Médica do
Hospital Clinica Campo Grande S/A, para o ano de 2017 para médicos e formandos
em Medicina de Faculdades reconhecidas pelo MEC.

. DATAS IMPORTANTES:

Inscrigéo 17 a 28/10/2016
12 FASE - Prova teste 26/11/2016
Divulgagéo do Gabarito 26/11/2016
Recurso da 12 fase 29/11/2016
Confirmacgéo do Gabarito 02/12/2016
a ARAlL
curticulum itae (V) 2611112016
Divulgacéo do Resultado 26/11/2016
Recurso da 22 fase 29/11/2016
ESSC;J\I;Z%(; Preliminar Final (com 02/12/2016
Efeﬁﬁr?a‘:o Resultado 05/12/2016
I(:Zicr)lr;lflirmag:é\o do Resultado 08/12/2016
Matriculas 01 a 03/02/2017
Il. INSCRICOES:

1. DATA: 17 a 28 de outubro de 2016 .
2. AO INSCREVER-SE O CANDIDATO ESTARA DECLARANDO:

2.1.0 conhecimento e a tacita aceitacdo das normas e condi¢cdes estabelecidas
neste Edital, em relacdo as quais nao podera alegar desconhecimento.

w

As inscrigcOes serdo feitas UNICAMENTE pela internet, do dia, 17 de outubro de
2016 a partir das 9 horas, até o dia 28 de outubro  de 2016, até as 17 horas.

3.1 As inscricbes serédo efetuadas pelo do meio de pagamento PagSeguro, via
cartao de crédito e/ou boleto bancario, através do site
hospitaldocoracaoms.com.br  até o dia 28.10.2016.
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4.

10.
11.

Para se inscrever, o candidato devera acessar 0 endereco eletrbnico
http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-2017/  , por meio do “link” especifico
para o Concurso de Residéncia Médica, preenchendo os campos indicados; ao
final deverd conferir seus dados e confirmar a sua inscricdo. Imprimir esse
documento e gerar o boleto para recolhimento da taxa de inscricdo. Na pagina
de inscricdo, preencher a Ficha de Analise do CV, conforme os critérios de
pontuacdo. Uma copia do requerimento e do boleto de inscricao, bem como
da ficha preenchida de Analise do CV deverdo ser en tregues a COREME -
Comissdo de Residéncia Médica/HCMS juntamente com o s demais
documentos solicitados para a inscri¢ao.

Sera de total responsabilidade do candidato as informacgdes prestadas no ato da
inscricdo, sob as penas da lei.

O valor da inscricdo € de R$ 450,00 (Quatrocentos e Cinquenta Reais) , pago
através do Pagseguro, até o dia 28.10.2016. A confirmagcdo do pagamento
devera ser guardada pelo candidato até o término do processo seletivo, para
eventual conferéncia.

N&ao serdo aceitas inscricdes por depdésito em caixa eletrénico, pelo correio, fac-
simile, transferéncia ou depdsito em conta corrente, DOC, ordem de pagamento,
condicionais, extemporaneas ou por quaisquer outros meios que nao O0s
estabelecidos neste Edital.

A COREME néao se responsabiliza por solicitagcdo de inscricdo néo recebida por
motivos de ordem técnica, falhas de comunicacdo, bem como fatores que
impossibilitem a transferéncia de dados.

Os candidatos somente poderdo se inscrever em um Unico Programa de
Residéncia Médica. E vedada, a qualquer titulo, a mudanca de opcédo apoOs o
término da efetivacdo da inscricao.

Em nenhuma hipotese sera devolvida a taxa de inscri¢ao.

O candidato inscrito devera entregar na COREME ou remeter, via sedex, 0s
seguintes documentos.

11.1 Curriculum vitae (CV) documentado e demais documentos necessarios
para a Analise. Limitar-se a enviar os documentos comprobatérios APENAS dos
itens a serem analisados na Ficha de Analise do CV gue devem ser anexados
na ordem descrita. Identificar os documentos de acordo com os itens e subitens
do Anexo | deste Edital. Nao serdo aceitos documentos comprobatérios inclusos
apos o término das inscricdes.

11.2 Fotocopia do CRM, diploma de médico ou declaracdo de estar cursando o
altimo ano de Medicina, emitida pela Instituicdo superior reconhecida pelo MEC;

11.3 Uma fotografia 3 x 4 recente;

11.4 Copia do Formulario de Inscricdo, do comprovante de pagamento da taxa
de inscri¢do e da Ficha de Andlise do CV devidamente preenchida;

11.5 CANDIDATO ESTRANGEIRO OU BRASILEIRO COM GRADUACAO NO
EXTERIOR: Resolu¢cao CFM n° 1.832, de 25 de fevereiro de 2008.

11.5.1 Fotocopia autenticada do visto de permanéncia definitivo no Brasil;
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11.5.2 Fotocépia autenticada do diploma de Graduacdo em Medicina,
devidamente revalidado em InstituicAo competente no Brasil.

11.6 Os documentos exigidos para inscricdo poderdo ser entregues
pessoalmente na COREME, para os candidatos de Campo Grande; para
os candidatos de outras cidades, os documentos deverdo ser remetidos
com AR, em volume unico, até 28 de outubro de 2016 (vale a data do
carimbo da postagem do Sedex) para o endereco:

Secretaria da COREME - Comisséao de Residéncia Médica
Clinica Campo Grande S.A - Hospital do Coragdgode M S
Rua Marechal Candido Mariano Rondon, 1735 - Centro
Campo Grande—MS — CEP. 79.002-205

PROGRAMAS OFERECIDOS:

1. PROGRAMAS, DURACAO, VAGAS OFERECIDAS E VAGAS RESERVADAS AS

FORCAS ARMADAS (FA)

PROGRAMAS Acesso/Pré - Duracdo VAGAS RESERVA TOTAL
requisito FA DE

VAGAS
Clinica Médica Direto 2 anos 01 02 03
Cardioloia Clinica 2 anos 02 - 02

9 Médica
Total de Vagas Oferecidas - 03 02 05
2. PROGRAMA DE ACESSO DIRETO:

3.

Clinica Médica.

PROGRAMA DE PRE-REQUISITO em CLINICA MEDICA:
Cardiologia

IV. DATA, HORARIO E LOCAL DO PROCESSO SELETIVO:

1.

2.

12 FASE - PROVA TESTE:

Dia: 26 de novembro de 2016.

Horario: 8h as 12h.

Local: @] local da prova sera confirmado no site
http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-2017, apés 03/11/2016.

22 FASE —ANALISE DO CURRICULUM VITAE (CV):

Dia: 26 de novembro de 2016.

A analise do CV ser& de acordo com a Ficha de Analise do CV (Anexo | deste
Edital), cujo preenchimento € de responsabilidade do candidato. A analise sera
realizada pela Comissdo de Provas para o Concurso de Residéncia Médica
2017, instalada na COREME - Clinica Campo Grande.
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V. PRESTACAO DAS PROVAS:

12 FASE - PROVA TESTE:

1. Prova eliminatoria e classificatoria, composta por questdes objetivas do tipo
multipla escolha, contendo cada questdo um enunciado e quatro alternativas
identificadas pelas letras “a”, “b”, “c” e “d”, com apenas uma alternativa correta.

a) Para o programa de acesso direto — Clinica Médic  a - prova de Medicina
Geral com 100 (cem) questdes sobre conhecimentos nas areas basicas de Clinica
Médica, Cirurgia Geral, Pediatria, Obstetricia e Ginecologia e Medicina Preventiva e
Social (Saude Coletiva e Medicina Geral de Familia e Comunidade).

b) Para o programa com pre-requisito — Cardiol  ogia — prova Medicina com 50
(cinquenta) questdes sobre Clinica Médica.

22 FASE - ANALISE DO CURRICULUM VITAE (CV) E CERTIFICACAO
PROGRAMA DE VALORIZACAO DO PROFISSIONAL DA ATENCAO BASICA -
PROVAB E PROGRAMA DE RESIDENCIA EM MEDICINA DE FAMi LIA E
COMUNIDADE OU MEDICINA GERAL DE FAMILIA E COMUNIDAD E — MFC:

1. A analise do curriculo sera realizada pela Comisséao de Provas para o Concurso
de Residéncia Médica 2017, de acordo com o item V.2 deste Edital.

2. A andlise do CV serd confrontada com as informacfes prestadas e com o0s
documentos comprobatorios anexados em conformidade com a Ficha de
Pontuacao preenchida pelo candidato, no momento de sua inscrigéo.

3. A Comissédo de Provas podera confirmar a pontuacédo, ou modifica-la com base
nas informacdes e documentos comprobatoérios apresentados.

N&o serdo aceitos documentos a serem anexados posteriormente.

5. Documentos que nao constem no Anexo | (Ficha de Analise de CV) deste Edital
nao serdo analisados, tampouco pontuados.

N&o seré realizada entrevista.

7. O candidato que tiver participado e cumprido integralmente o estabelecido
no Programa de Valorizacdo do Profissional da Atencdo Basica - PROVAB,
podera requerer, nos termos do disposto na resolucédo N° 2, de 27 de agosto de
2015 da CNRM, a pontuacdo adicional de 10% na nota de cada uma das
fases deste Processo Seletivo dos Programas de Residéncia de Acesso Direto.

7.1 Neste caso, o candidato devera apresentar copia do documento autenticado
gue comprove atuacdo no PROVAB em 2016 ou conclusdo no anos anteriores,
emitido pela Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacéo na Saude/SGTES.

7.2 O candidato devera preencher a Declaracdo De Nao Utilizacdo Do Provab
Em Outro Programa De Residéncia Médica (PRM) Anexo II.

7.3 A pontuacdo adicional do PROVAB, nao podera elevar a nota final do
candidato para além da nota maxima prevista nas 12 e na 22 fase deste concurso.
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8.

VI.

O candidato que tiver concluido o Programa de Residéncia em Medicina de
Familia e Comunidade ou Medicina Geral de Familia e Comunidade (MFC)
comprovado mediante certificado de concluséo, ou declaracéo de participagao do
programa com duracao de 02 anos, reconhecido pela CNRM, podera requerer,
nos termos do disposto na resolugcdo N° 2, de 27 de agosto de 2015 da CNRM,
a pontuacao adicional de 10% na nota de cada uma das fases deste
Processo Seletivo de acesso a Programas de Residéncia a outras
especialidades.

JULGAMENTO DAS PROVAS:

12 FASE - PROVA TESTE:

1.

A prova teste terd carater classificatério e serdo atribuidas notas no valor de 0
(zero) a 10 (dez) pontos e tera peso 9 para Clinica Médica e Cardiologia.

Os candidatos serao classificados em ordem decrescente de desempenho na
prova escrita, sendo o resultado afixado por area de opgédo, com o numero de
inscricdo do candidato e a respectiva nota.

Os candidatos que se habilitarem e comprovarem a participagdo no PROVAB ou
Programa de Residéncia Médica em Medicina da Familia e Comunidade ou
Medicina Geral de Familia e Comunidade (MFC) sera acrescida 10% da nota
apos a classificagdo, modificando a colocagéo.

22 FASE - ANALISE DO CURRICULUM VITAE (CV):

1.

VII.

A 22 fase sera aplicada a todos os candidatos e tera carater classificatorio. Seréo
avaliados dois itens: titulacdo e producédo cientifica. A pontuagdo conferida a
cada item variara de 0 (zero) a 10 (dez). A nota maxima para o CV € de 10 (dez)
pontos. Caso a soma de pontos extrapole esse valor, serd considerada a nota
maxima possivel.

Na analise do CV serdo levados em consideracdo apenas os itens especificados
no Anexo l. Itens néo relacionados no Anexo | serdo desconsiderados.

A nota sera resultado da pontuacéo obtida em cada item principal de avaliacéo,
conforme segue: [(Pontos Item 1) + (Pontos Item 2)] / 2. O resultado final sera
escalonado de O (zero) a 10 (dez), considerando uma casa decimal.

Os candidatos que se habilitarem e comprovarem a participacdo no PROVAB ou
Programa de Residéncia Médica em Medicina da Familia e Comunidade ou
Medicina Geral de Familia e Comunidade (MFC) sera acrescida 10% da nota
apos a classificagdo, modificando a colocagéo.

A Analise do CV tera peso 1.

NOTA FINAL:

A nota final de cada candidato sera o resultado da pontuacdo obtida em cada
fase, conforme segue: [(Prova da 12 fase X 9) + (Analise do CV X 1)]/ 10.
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2. O candidato que deixar de fazer algumas das fases ou obtiver nota ZERO na 12
fase sera reprovado.

VIIl. CLASSIFICACAO FINAL E CRITERIOS DE DESEMPATE:

1. Os candidatos aprovados serao classificados em ordem decrescente, da maior
para menor nota final obtida, tendo como Ilimite o numero de vagas
disponibilizadas pelos programas para o presente processo seletivo. Os
candidatos que obtiverem aprovacdo, mas que ndo forem classificados serao
considerados como suplentes podendo ser chamados a assumir vagas nao
preenchidas.

2. Para os Programas com ou sem pré-requisito, em caso de empate na nota final,
na ultima posicao disponivel, serdo utilizados como critérios de desempate na
seguinte ordem:

a) a maior nota obtida na prova objetiva (prova teste);
b) a maior nota obtida na analise do curriculum vitae;
c) a maior idade.

3. O resultado final do concurso serd disponibilizado no @ site:
http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-2017 em 08 de dezembro de 2016.

IX. RECURSOS:

1. A interposicdo de recursos sobre o presente Edital devera ser encaminhada e
protocolada na Comissdo de Residéncia Médica da Clinica Campo Gran de,
sito na Rua Marechal Rondon, 1735, Centro, telefone: 67. 3323-9119, até 24
horas apds a sua publicacéo.

2. Na interposicao de recursos apoés a divulgacédo do gabarito da prova da 12 fase,
serdo analisados o0s recursos devidamente fundamentados por literatura
atualizada e protocolados na COREME da Clinica Campo Grande, no dia 29 de
novembro de 2016 , até as 16 horas. Serdo desconsiderados questionamentos
sobre o preenchimento do cartdo-resposta.

3. Do resultado da andlise do curriculum vitae (22 fase) serdo analisados os
recursos adequadamente justificados cujos documentos estejam comprovados
por ocasido da inscricdo (Il.1), no dia 29/11/2016 até as 17 hrs.

4. Cabera recurso ainda apos a divulgacdo do resultado preliminar do concurso,
com prazo para a interposicdo do mesmo protocolado na COREME da Clinica
Campo Grande até as 16 horas do dia 05 de dezembro de 2016. Seréo
desconsiderados 0s recursos protocolados fora do prazo estabelecido ou
agueles que nao estiverem devidamente justificados e fundamentados.

5. O recurso devera ser apresentado através de requerimento disponibilizado no
endereco eletronico da Clinica Campo Grande e entregue ha COREME, em
duas vias (original e copia), contendo o nome do candidato, nimero do
documento de identificagdo, nUmero de inscricdo e a opcao da especialidade.

6. O recurso interposto por procurador sé sera aceito se estiver acompanhado do
respectivo instrumento de mandato, com firma reconhecida e copia reprogréafica
do documento de identidade do procurador.
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7. Nao serdo aceitos recursos interpostos por via postal, fac-simile, e-mail,
telegrama ou outro meio nao especificado neste Edital.

8. Os pontos relativos a questbes eventualmente anuladas (12 fase) seréo
atribuidos a todos os candidatos presentes na prova, independentemente de
formulag&o de recurso.

9. Em hipotese alguma sera deferido o pedido de vista de provas ou revisdo, seja
gual for o motivo alegado, exceto por mandato judicial.

X. HOMOLOGACAO DOS RESULTADOS:

Terminada a fase de Selecéo do referido concurso, h  avera a homologacéo dos
resultados pela Presidente da Clinica Campo Grande com divulgacao da lista
dos aprovados no endereco eletrbnico:
http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-2017

XI. DA MATRICULA:

1. PERIODO: 01 a 03 de fevereiro de 2017 - horario: 8h as 12h e das 14h as
17h.

1.1. O ndo comparecimento neste prazo implicara na desisténcia do candidato
a vaga que fez jus.

1.2. Os candidatos aprovados no presente concurso que forem convocados
para prestacdo do Servigo Militar Obrigatorio poderéo solicitar, Reserva de Vaga
para 0 ano seguinte, através de requerimento préprio, na Secretaria da
COREME durante o periodo de matricula.

O referido Requerimento de Reserva de Vaga deve ser acompanhado de
documento comprobatorio da convocagdo (Carta de Convocacgdo). Os que ja
estiverem incorporados ao Servico Militar ndo terdo direito a reserva de vaga
para o ano seguinte.

1.3. A partir do dia, 04/02/2017 os suplentes poderdo ser convocados para
matricula, por ordem sucessiva de classificagéo.

1.4. O candidato suplente do sexo masculino convocado para a matricula so fara
jus a mesma se apresentar documento de dispensa do servigo militar.

1.5 O suplente terd dois dias Uteis, para efetuar sua matricula, apos a sua
convocacgdo. A convocacdo podera ser feita mediante e-mail ou telefone. E de
responsabilidade do candidato os dados disponiveis para esta comunicagao
(Ficha de Inscricao).

DOCUMENTOS EXIGIDOS NO ATO DA MATRICULA (fotocépias ):

1.4. Para brasileiros: copia legivel da cédula de identidade; para estrangeiros:
copia legivel da carteira do RNE (Registro Nacional de Estrangeiro);

1.5. Copia legivel do diploma (frente e verso) ou declaracdo, com data recente
de que concluiu ou concluira até o dia 28/02/2017 o curso de graduacdo em
Medicina, expedidos por escola médica do Brasil;

1.6. Copia legivel do certificado de residéncia médica ou comprovante de

Comissao de Residéncia Médica — COREME 7
Hospital do Coracdo de Mato Grosso do Sul
Rua Mal. Candido Mariano Rondon, 1735 - Centro - CEP 79002-205
@& 67 3323-9119/3323-9168 & 67 3323-9120 -- Campo Grande - MS
http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-2017
e-mail: coreme@hcms.com.br




XIL.

concluird o mesmo até 28/02/2017 (para 0 programa que exige pré-requisito);
1.7. Copia legivel do CPF, PIS/PASEP;
1.8. Copia legivel do CRM/MS

1.9. Para os candidatos graduados no exterior: copia e original do diploma
revalidado por Universidade Publica Brasileira, na forma da lei e, se estrangeiro,
também devera apresentar copia e original do visto de permanéncia, proficiéncia
da lingua portuguesa comprovada por instituicdo oficial e coépia legivel do
registro junto ao CRM de acordo com a Resolu¢ao CFM n° 1.669/2003;

1.10.N&o sera aceita matricula, em hipdtese alguma, na falta de qualquer um
dos documentos mencionados nos itens anteriores;

A matricula implicard o compromisso de aceitagdo, por parte do candidato, das
disposicOes estabelecidas pelo Regimento Interno da COREME e do Programa.

INFORMACOES PERTINENTES A TODAS AS FASES DO C ONCURSO DE

RESIDENCIA MEDICA 2017:

1.

Cabera ao candidato certificar-se que o processo eletrénico foi completamente
concluido, através do site http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-
2017 da Clinica Campo Grande: Lista dos candidatos inscritos.

O candidato devera comparecer aos locais de prova, com antecedéncia minima
de 30 (trinta) minutos, munido de caneta de tinta azul ou preta e apresentar um
dos seguintes documentos no original:

a) Cédula de identidade — RG;

b) Carteira Nacional de Habilitacdo, com foto, dentro do prazo de validade;
c) Passaporte, dentro do prazo de validade; ou

d) Carteira do Registro no Conselho Regional de Medicina.

e) Carteira de trabalho (CTPS)

O documento apresentado deverd estar em perfeitas condi¢des, de forma a
permitir a identificacdo do candidato com clareza. Somente sera admitido a
sala de prova o candidato que estiver munido de doc  umento original, que
bem o identifique, com foto.

Durante a prova ndo serdo permitidas consultas bibliograficas de qualquer
espécie, comunicacdo entre os candidatos, nem a utilizacdo de maquina
calculadora, agenda eletronica ou similar, telefone celular, bip, iphone,
walkman, ipad, ipod, ou qualquer material que ndo seja o estritamente
necessario para a realizacdo das provas.

N&o havera segunda chamada, seja qual for o motivo alegado para justificar o
atraso ou a auséncia do candidato.

Ser& automaticamente excluido do Processo Seletivo o candidato que:

7.1. Apresentar-se ap0s o horario estabelecido;

Comissao de Residéncia Médica — COREME 8
Hospital do Coracdo de Mato Grosso do Sul
Rua Mal. Candido Mariano Rondon, 1735 - Centro - CEP 79002-205
@& 67 3323-9119/3323-9168 & 67 3323-9120 -- Campo Grande - MS
http://hospitaldocoracaoms.com.br/residencia-2017
e-mail: coreme@hcms.com.br




10.

11.

12.

XIII.

1.
2.

7.2. Nao apresentar documento de identificacéo, nos termos deste Edital;
7.3. N&o comparecer a prova, seja qual for o motivo alegado;

7.4. Ausentar-se da sala de provas sem o0 acompanhamento do fiscal;
7.5. Lancar mao de meios ilicitos para executar as provas;

7.6. Nao devolver o caderno de provas e a folha de respostas no final do tempo
estipulado para a realizacéo da prova,

7.7. Estiver fazendo uso de qualquer tipo de equipamento eletronico ou de
comunicacdo (bip, iphone, pager, telefone celular, relogio digital, walkman,
agenda eletrdnica, notebook, palmtop, ipod, ipad, receptor, gravador ou outros
equipamentos similares, bem como protetores auriculares);

7.8. Estiver usando boné ou chapéu de qualquer espécie, ou roupa ou adereco
gue identifiqgue a escola de origem;

7.9. Perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos.

O candidato ndo podera adentrar o local de prova portando equipamento como
os indicados no item 7.7 anterior.

N&o havera, em hipdtese alguma, prorrogacdo do tempo estipulado para a
aplicacao da prova.

A Clinica Campo Grande e a Comissdo de Residéncia Médica ndo se
responsabilizam por perda ou danos de documentos ou objetos dos candidatos,
ocorridos nos locais de realizacdo das provas.

O candidato s6 podera retirar-se do local de aplicacdo, apos 2 horas de seu
inicio.
O gabarito da prova estara disponivel no endereco eletrénico a partir 16 horas
do dia 26 de novembro de 2016 .

INFORMACOES COMPLEMENTARES:

Inicio dos programas: 01 de marco de 2017.

Periodo de devolucéo dos Curriculos dos candidatos ndo aprovados: 01 a 04 de
marco de 2017.

Os candidatos que ingressarem na Residéncia Médica faréo jus a uma bolsa de
acordo com o estabelecido pela CNRM.

Mais informacdes poderdo ser obtidas no seguinte endereco citado no item II.
11.6

SANDRA HELENA GONSALVES DE ANDRADE
DIRETORA PRESIDENTE DO HCMS
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ANEXO I:
FICHA DE ANALISE DO _CURRICULUM VITAE (CV)

1. PONTOS RELACIONADOS A TITULAGAO E PONTOS %‘éairt‘ggsaie SOMA
PRODUCAO CIENTIFICA — 0 a 10 pontos pontuar PARCIAL
1.1. Pos-Graduacao Stricto Sensu 10
(Mestrado/Doutorado) '
1.2. Artigos publicados em periddicos cientificos — 10
maximo 6 artigos. '
1.3. Apresentacao de trabalhos em eventos
cientificos nacionais e internacionais (ex: 05
seminario, conferéncia, palestra, mesa redonda '
e painel) - maximo 6 trabalhos .
TOTAL ITEM 1
2. PONTOS RELACIONADOS A CAPACITACAO E | 51 itos %‘éairt‘ggsa‘;e SOMA
ATUALIZACAO — 0 a 10 pontos PARCIAL
pontuar
2.1.Cursos realizados na area (minimo 20 horas) e
cursos de ACLS, ATLS ou equivalente — 1,0
méaximo de 3 cursos.
2.2.Participacdo em eventos cientificos da area 02
médica - maximo 10 eventos. ’
2.3.Programa de Iniciacdo Cientifica Oficial —
maximo de 2 participacdes. Cada participacao 1,0
considerada envolve o periodo de 1 ano.
2.4. Participacdo em Liga Académica Oficial — 05
méaximo de 2 participacdes. '
2.5. Certificacdo de Lingua Inglesa em curso com 10
duracéo de pelo menos 4 semestres. '
2.6 Monitorias de Ensino; estagios extracurriculares
(acima de 100 horas) ou atividades de voluntariado 0,5
(acima de 50 horas) — maximo de 2 participacdes
TOTAL ITEM 2
NOTA FINAL
[(Pontos Item 1) + ( Pontos Item 2)] / 2.
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ANEXO II:

DECLARACAO DE NAO UTILIZACAO DO PROVAB EM OUTRO PRO GRAMA DE
RESIDENCIA MEDICA (PRM)

(Declaracédo deve ser entregue ou enviada somente por candidato participante do Programa)

Eu,
portador(a) da Cédula de Identidade n°

inscrito no CPF n° , declaro nao ter

utilizado a pontuacao adicional referente ao certificado do PROVAB em outro
Programa de Residéncia Médica, nos termos do paragrafo 2° do artigo 9° da
Resolucdo n° 02/2015, declarando sob as penas da Lei, que essa declaracao é

verdadeira e idbnea.

Campo Grande/MS, de de 2016.

Assinatura do candidato
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