RETIFICACAO PARCIAL ,
EDITAL DO CONCURSO DE SELEGAO PARA RESIDENCIA MEDIC A 2018

A Associacdo Santa Casa de Misericordia de Ourinhos/SP, torna publico que realizara, na forma prevista na Legislagdo
Federal pertinente e normativas da CNRM - Comissdo Nacional de Residéncia Médica, especialmente a Resolugao n° 2
de 27 de agosto de 2015 e Nota Técnica n°® 94/2015, a RETIFICACAO PARCIAL do Edital do Concurso de Selecdo
para Residéncia Médica 2018, retificando o item 10.2, que passa a ter a seguinte redacao:

10.2 - Para efetuar a matricula o candidato devera se apresentar a Comissao de Residéncia Médica da Associagéo
Santa Casa de Misericordia de Ourinhos/SP, sita a Rua Dom Pedro I, n° 716 — Vila Moraes — CEP 19900-241 —
Ourinhos/SP, com COPIA dos seguintes documentos:

a) Foto 3X4 recente e colorida;
b) Diploma de Médico;
¢) Numero do registro (CRM) junto ao Conselho Regional de Medicina do Estado de S&o Paulo;

Obs: caso o candidato seja de outro Estado, o mesmo devera providenciar a inscricdo secundaria no
CRMESP até o inicio das atividades curriculares.

d) c) Carteira do CRM e diploma de graduacéo ou declaracdo de concluséo do curso de Medicina, em caso de
apresentacao de declaragcdo de conclusdo a mesma sera aceita a titulo provisério para fins de matricula do
candidato. No entanto, o diploma devera ser apresentado pelo Médico Residente, durante os primeiros 30
(trinta) dias de inicio do Programa de Residéncia Médica.

e) Certificado expedido pela SEGTES ou cdpia do Diario Oficial da Unido - DOU, comprovando que concluiu no
minimo um ano do PROVAB, com conceito satisfatério

f) CPF e comprovante de regularizagcao na http://www.receita.fazenda.gov.br;
g) RG (Cédula de Identidade);

h) Titulo de eleitor e comprovante de obrigacdes eleitorais;

i) Grupo sanguineo e fator RH;
j) Comprovante de quitacdo com o servico militar (sexo militar);

k) Comprovante de inscricdo no INSS http://www1 _dataprev.gov.br/cadint/cadint.html

I) Certiddo de Nascimento ou Casamento;
m) Antecedentes Criminais;
n) Carteira de Vacinacao (Triplice Viral/Hepatite/Dupla Adulto/Febre Amarela);

0) Comprovante de Conta SALARIO (ndo pode ser conta -poupanca/ nem conta corrente ) em nome do
Residente na Agéncia Caixa Econdmica Federal/ Banco do Brasil / Bradesco S/A / ITAU UNIBANCO S/A /
BANCO SANTANDER (BRASIL) S/A;

p) d) candidatos brasileiros que terminaram curso no estrangeiro deverdo apresentar cOpia autenticada do
diploma revalidado em Instituicdo Publica reconhecida pelo MEC.

Documentos adicionais para estrangeiros (copias):

a) diploma e revalidacéo de diploma;
b) certificado de proficiéncia em Lingua Portuguesa CELPE-Brasil;

c) visto de permanéncia.

REGISTRE-SE. PUBLIQUE-SE E CUMPRA-SE.

Ourinhos/SP, 24 de outubro de 2017.

Dr Paulo de Mello Novita Teixeira
Coordenador da Comissdo de Residéncia Médica - CORE ME
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