PREFEITURA

ADMINISTRAGAO

EDITAL SMA N° 319, DE 04 DE NOVEMBRO DE 2016

REGULAMENTA A PROVA DE SELECAO A
RESIDENCIA MEDICA PARA O ANO DE 2017 -
RESIDENCIA EM UNIDADES HOSPITALARES E
RESIDENCIA EM MEDICINA DE FAMILIA E
COMUNIDADE.

O SECRETARIO MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO, no uso das atribuicdes que lhe sdo
conferidas pela legislagdo em vigor e, tendo em vista a autorizagdo constante do processo
09/004.173/2016 e, em conformidade com o disposto na Resolugdo SMA N° 1975, de 19 de
outubro de 2015, torna publico o presente Edital que estabelece os parametros para a Prova de
Selecdo a Residéncia Médica para o ano de 2017 — Residéncia em Unidades Hospitalares
e Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade, de acordo com as Normas e
Resolugdes emanadas pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica, da Secretaria Nacional
de Educacgao, do Ministério da Educacao.

TiTULO I - RESIDENCIA MEDICA EM UNIDADES HOSPITALARES

| —DAS VAGAS E DA CARGA HORARIA

1 O quantitativo de vagas abaixo podera ser alterado, caso haja determinagdo da Comissao
Nacional de Residéncia Médica (CNRM/MEC) ap6s a publicagao do Edital.

1.1 das vagas disponibilizadas que estao relacionadas nos quadros dos subitens 1.3 e 1.4
estdo excluidas as vagas destinadas aos candidatos que solicitaram o trancamento
do Programa para prestagao do Servigo Militar Obrigatério em 2016;

1.2 as reservas do Servico Militar que ndo forem confirmadas dentro do prazo que
estabelece a Resolugdo CNRM N° 04/2011, serao disponibilizadas no dia da lotacédo,
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Anestesiologia 01 01
Cirurgia Geral 01 01 02 01 05
Clinica Médica 02 01 03
Obstetricia e Ginecologia 01 01
Ortopedia / Traumatologia 01 02 02 01 06
Pediatria 01 01 02
TOTAL 04 01 07 03 01 01 01 18
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Anestesiologia 05** 05** | 04* 02** 16
Cirurgia Geral 06*** 09*** 03** | 02** | 02 22
Cirurgia Plastica 04** 04
Cirurgia Vascular 02*** | 02* | 03*** 07
Clinica Médica 06** 05** 03** | 04** 18
Coloproctologia 02** 02
Neurocirurgia 02** | 01* | 01** 04
Obstetricia e Ginecologia 02 02** 05** | 06** 15
Oftalmologia 04** 04
Ortopedia / Traumatologia 03** | 04** | 03** | 09**** | 07* | 03*** 29
Pediatria 03** | 012** 05** | 05* | 01** | 02** 28
Psiquiatria 09** 09
Urologia 03** | 02** 05
TOTAL 23 16 07 37 21 17 | 20 | 02 09 05 06 163

SITUAGAODO PROGRAMA

() Credenciado

(**) Recredenciado

(***) Recredenciado com exigéncia
(****) Credenciado com exigéncia

(*****) Credenciamento Provisorio

(Frrrr) Em recredenciamento

Obs.:O Ministério da Saude (MS) podera assumir o pagamento das bolsas das vagas
relacionadas no quadro 1.3, em caso de aprovagao dos projetos destes Programas de
Residéncia Médica pelo Programa Nacional em Apoio a Formagdo de Médicos
Especialistas em Areas Estratégicas (Pr6—Residéncia).

1.4 Quadro Il — Fonte Pagadora Programa Nacional em Apoio a Formagéo de Medicos
Especialistas em Areas Estratégicas (Pr6—Residéncia)



Cirurgia Geral

Cirurgia Vascular 01***

Clinica Médica 02** | 01** 05** | 04**

Medicina Intensiva Adulto 01**

Neurocirurgia 01**

Obstetricia e Ginecologia 04** 03* 01**
Ortopedia / Traumatologia 03** | 04**** | 01* | 05***

Pediatria 02* | 06 | 02**
Psiquiatria 08**
Urologia

(*) Credenciado

(**) |Recredenciado

(***) |Recredenciado com exigéncia

(****) | Credenciado com exigéncia
(*****) | Credenciamento Provisorio
(******) | Em recredenciamento

2 A carga horaria da Residéncia Médica sera estabelecida de acordo com a legislagao
especifica da Comissao Nacional de Residéncia Médica.

3 Serao concedidos ao Médico Residente alimentagao, alojamento durante os plantdes e uma
bolsa no valor de R$ 3.330,43 (trés mil, trezentos e trinta reais e quarenta e trés centavos),
de acordo com legislagao vigente.

Il -DOs PROGRAMAS
1 Programas nas especialidades Clinicas e Cirurgicas

9904 | Cirurgia Vascular 02 anos

9907 | Cirurgia Plastica 03anos |02 (dois) anos de Residéncia Médica em
9931 |Urologia 03 anos | Cirurgia Geral, comprovadamente concluidos.
9996 | Coloproctologia 02 anos




02 (dois) anos de Residéncia Médica em
Clinica Médica ou Cirurgia Geral ou 03 (trés)
9942 |Medicina Intensiva 02 anos |anos de Residéncia Médica em Anestesiologia
ou Infectologia ou Neurologia,
comprovadamente concluidos.

Obs: A duragédo do pré-requisito para os programas de especialidades sera obrigatoriamente
de 02 (dois) anos ou de 03 (trés) anos, conforme a Resolugdo CNRM N° 02/2006, em
instituicbes credenciadas pela Comissao Nacional de Residéncia Médica.

2 Programas com acesso direto

CODIGO| PROGRAMAS |DURAGAO| PRE-REQUISITOS
9902 |Anestesiologia 03 anos
9905 |Cirurgia Geral 02 anos
9910 |Clinica Médica 02 anos
9919 | Neurocirurgia 05 anos
9921 | Obstetricia e Ginecologia 03 anos Sem pré-requisito
9922 | Oftalmologia 03 anos
9923 |Ortopedia / Traumatologia | 03 anos
9926 |Pediatria 02 anos
2495 | Psiquiatria 03 anos

Obs: o tempo de duragdo do programa esta em conformidade com a Resolugdo CNRM N°
02/2006.

2.1 os candidatos das especialidades de acesso direto (sem pré-requisito) estardo
automaticamente inscritos, como 22 opgdo, para as vagas ociosas da residéncia em
medicina de familia e comunidade oriundas da reclassificacao e deverao ler atentamente
os critérios estabelecidos no Titulo Il, inciso |, item 1, subitem 1.4, que trata das vagas
da Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade.

3 Os programas de Residéncia em Unidades Hospitalares terdo inicio em 02 de margo de
2017.

TiTULO Il - RESIDENCIA EM MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE

| - DAS VAGAS E DA CARGA HORARIA

1 O quantitativo de vagas abaixo podera ser alterado, caso haja determinagao da Comissao
Nacional de Residéncia Médica (CNRM/MEC) ap6s a publicagao do Edital.

1.1 das vagas disponibilizadas que estao relacionadas no quadro do subitem 1.3 estao
excluidas as vagas destinadas aos candidatos que solicitaram o trancamento do
Programa para prestacao do Servigo Militar Obrigatério em 2016;

1.2 as reservas do Servico Militar que ndo forem confirmadas dentro do prazo que
estabelece a Resolugcdo CNRM N° 04/2011, serao disponibilizadas no dia da lotacéao,
sendo:




PROGRAMA VAGAS
Medicina de Familia e Comunidade 4

1.3 Quadro Il — Fonte Pagadora Programa Nacional em Apoio a Formacédo de Médicos

Especialistas em Areas Estratégicas (Pré—Residéncia)

UNIDADES DE SAUDE VAGAS

Clinicas da Familia e Centros Municipais de Saude do Municipio do Rio de Janeiro 146*

SITUAGAODO PROGRAMA

(*)

Credenciado

1.4 as vagas ociosas da Residéncia Médica em Medicina de Familia e Comunidade,

oriundas da reclassificagdo, serdo preenchidas com os candidatos concorrentes aos
programas de acesso direto (sem pré-requisito) da Residéncia em Unidades
Hospitalares excedentes, ou seja, que foram aprovados, mas que nao foram lotados
em sua especialidade de acesso direto em sua reclassificagao por falta de vagas.

1.4.1 sera emitida uma listagem unica para reclassificacdo com os candidatos dos
programas de acesso direto (sem_pré-requisito), constando apenas os candidatos
aprovados, ndo chamados nominalmente, na 12 lotacdo e os da lista de espera
mencionada no Titulo Ill, inciso XIl, itens 4 e 5. Esta listagem uUnica obedecera, em
ordem decrescente, o total de pontos obtidos na prova pelo candidato. Na hipotese de
igualdade de pontos, sera adotado como critério de desempate o candidato mais idoso;

1.4.2 a convocagdo pela listagem unica dos programas dar-se-a logo apds a
reclassificacdo da Residéncia em Unidades Hospitalares de acesso direto (sem pre-
requisito) e da Medicina em Familia e Comunidade;

1.4.3 o candidato da Residéncia em Unidades Hospitalares de acesso direto (sem pré-
requisito) que for chamado nominalmente na reclassificagdo para assumir vaga na sua
especialidade podera abrir mdo da mesma, na expectativa de assumir uma das vagas
ociosas da Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade. Porém, esta opg¢do nio
implicara na certeza de existéncia desta vaga;

14.4 o candidato da listagem unica que for considerado desistente por ndo estar
presente no momento da chamada da reclassificagdo para assumir vaga na sua
especialidade de acesso direto (sem pré-requisito), podera assumir eventual vaga ociosa
da Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade;

1.4.5 o candidato da listagem unica dos programas de acesso direto (sem-pré-requisito)
que nao for chamado nominalmente na reclassificacdo da sua especialidade podera
assumir vaga ociosa da Residéncia em Medicina em Familia e Comunidade. No entanto,
o referido candidato devera abrir mao de participar de novas reclassificagcbes de sua
especialidade.

2 A carga horaria da Residéncia Médica sera estabelecida de acordo com a legislagao
especifica da Comissao Nacional de Residéncia Médica.

3 Serao concedidos ao Médico Residente alimentagdo, alojamento durante os plantdes e
uma bolsa no valor de R$ 3.330,43 (trés mil, trezentos e trinta reais e quarenta e trés
centavos), de acordo com legislagao vigente.

Il -Do PROGRAMA

1 Programa e pré-requisito:




CcODIGO PROGRAMA DURAGCAO | PRE-REQUISITO

9911 Medicina de Familia e Comunidade 2 anos Sem pré-requisito

Obs: O tempo de duragdo do programa estd em conformidade com a Resolugado CNRM N°
02/2006.

2 O programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade tera inicio em 02 de

margo de 2017.

TiTULO Il - RESIDENCIA EM UNIDADES HOSPITALARES E RESIDENCIA EM MEDICINA DE

FAMiLIA E COMUNIDADE

| - DAS INSCRICOES

1

As inscricdes serao recebidas das 10h do dia 22/11/2016 até as 23h 59min do dia
15/12/2016 (horario de Brasilia), incluindo sabados, domingos e feriados, somente via
Internet, através de requerimento especifico disponivel no site
http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos.

1.1 para efetuar a inscricdo é imprescindivel o numero do Cadastro de Pessoa Fisica (CPF)
do candidato.

1.1.1 de forma a evitar 6nus desnecessario, orienta-se o candidato a recolher o valor
de inscricdo somente apds tomar conhecimento de todos os requisitos e condi¢des
exigidos para a participagao no Processo Seletivo.

1.2 o valor da taxa é de R$ 120,00 (cento e vinte reais);

1.3 somente havera devolugédo do valor referente ao pagamento de taxa de inscrigdo nos
casos previstos na Lei Municipal n.° 2.937, de 24/11/1999;

1.4 no ato da inscricdo, ndo havera qualquer restricdo ao candidato que ndo cumprir os
requisitos basicos. No entanto, s6 podera ser lotado, nas Unidades da SMS, aquele que,
a época de sua convocagéo, tiver cumprido, integralmente, os pré-requisitos exigidos
neste Edital;

1.5 o candidato com deficiéncia visual podera consultar o presente Edital acessando o
aplicativo NVDA, disponibilizado no site http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos;

1.6 a Coordenadoria Geral de Gestao de Talentos da Secretaria Municipal de Administracao
nao se responsabiliza por inscrigdes néo recebidas, independente do motivo: ordem
técnica dos equipamentos, falhas de comunicagdo, congestionamento das linhas de
comunicagao, por erro ou atraso dos bancos ou entidades conveniadas no que se refere
ao processamento do pagamento da taxa de inscricdo, bem como por outros fatores que
impossibilitem a transferéncia de dados e a efetivacao da inscrigao.

O candidato que anteriormente a data de inicio do Programa de Residéncia Médica para o
qual se inscreveu, tiver participado e cumprido integralmente o PROVAB a partir de 2012,
ou ingressado nos programas de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade a
partir de 2015, e concluido o programa, podera requerer, no ato da inscri¢ao, pontuagao
adicional de 10% (dez por cento) na nota obtida na prova, conforme art. 9° da Resolugéo
CNRM n° 02/2015 e a Nota Técnica CGRS N° 94/2015.

2.1 estardo aptos a solicitar pontuacao adicional por participacdo no PROVAB aqueles
candidatos que tenham os nomes publicados pela Secretaria de Gestdo do Trabalho
e da Educagédo na Saude do Ministério da Saude (SGTES/MS) no Diario Oficial da
Uniao até o dia 30 de setembro de 2016.



2.3

2.1.1 o candidato que solicitar a pontuacado adicional por conta de participagdo no
PROVAB, devera encaminhar Declaracao, emitida pela Secretaria de Gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Saude, que comprove a sua participacdo no PROVAB,
postando, via SEDEX, com AR, no periodo de 22/11/2016 a 15/12/2016, para a
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos, da Secretaria Municipal de
Administragcdo — Rua Afonso Cavalcanti n° 455, Anexo, 10° andar, Ala B — Cidade
Nova/RJ, CEP: 20211-110.

2.1.2 o candidato que solicitar a pontuacado adicional por conta de ingresso nos
programas de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade, devera encaminhar
DECLARACAO OFICIAL, original ou cépia autenticada, em papel timbrado, expedida
ha no maximo 6 (SEIS) MESES, fornecida pela Instituicdo responsavel pelo Programa
de Residéncia Meédica, devidamente credenciado pela Comissdo Nacional de
Residéncia Médica, onde conste o n° do Parecer e que o PRM estara concluido,
IMPRORROGAVELMENTE, até 28/02/2017, postando-a, via SEDEX, com AR, no
periodo de 22/11/2016 a 15/12/2016, para a Coordenadoria Geral de Gestdo de
Talentos, da Secretaria Municipal de Administragdo - Rua Afonso Cavalcanti n® 455,
Anexo, 10° andar, Ala B - Cidade Nova/RJ, CEP: 20211-110.

a pontuagéao adicional podera ser requerida na inscricdo de um unico programa e nao
sera cumulativa.

2.3.1 as bonificagbes advindas do PROVAB e da RMGFC n&o sdo cumulativas; ndo
sendo, portanto, possivel agregar 10% de bonificagao do PROVAB com 10% dos
PRMGFC, gerando para um mesmo processo seletivo 20% de bonificagéo.

3 Procedimentos para inscrigao:

3.1 acessar o site http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos, onde estarao
disponibilizados o Edital, o requerimento de inscrigao, orientacdes e os procedimentos
necessarios a efetivacdo da inscrig¢ao;

3.2 ler atentamente o Edital e certificar-se de que preenche todos os requisitos exigidos para
a participacao no Processo Seletivo;

3.3 cadastrar-se, das 10h do dia 22/11/2016 até as 23h 59min do dia 15/12/2016 (horario
de Brasilia), incluindo os sabados, domingos e feriados, através de requerimento
especifico disponivel no site http.//www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos;

3.4 assegurar-se de que preencheu, corretamente, o requerimento de inscrigdo, inclusive
informando o Programa ao qual deseja concorrer e a Instituicdo de Ensino pela qual
se formou.

3.4.1 a opcédo do Programa a ser preenchido no Requerimento de Inscrigdo, é o
constante do presente Edital;
3.4.2 o candidato devera informar a Instituicdo que concluiu o Ensino de Medicina,
observando quadro, a seguir:

CcODIGO ENTIDADEDE ENSINO

165 Associagao de Integracdo Social de Itajuba

169 Centro Universitario - UNIRG

170 Centro Universitario Bardo de Maua - CBM

171 Centro Universitario CESMAC

172 Centro Universitario Christus — UNICHRISTUS

173 Centro Universitario da Faculdade de Saude, Ciéncias Humanas e Tecnoldgicas do Piaui

174 Centro Universitario das Faculdades Associadas de Ensino FAE - UNIFAE

175 Centro Universitario de Anapolis - UNIEVANGELICA




176 Centro Universitario de Araraquara - UNIARA

177 Centro Universitario de Brasilia - UCB

178 Centro Universitario de Caratinga - UNEC

179 Centro Universitario de Jodo Pessoa - UNIPE

180 Centro Universitario de Maringa - UNICESUMAR

181 Centro Universitario de Patos de Minas - UNIPAM

182 Centro Universitario de Varzea Grande - UNIVAG

183 Centro Universitario de Votuporanga - UNIFEV

184 Centro Universitario do Espirito Santo - UNESC

185 Centro Universitario do Estado do Para - CESUPA

186 Centro Universitario Franciscano - UNIFRA
187 Centro Universitario Mauricio de Nassau - UNINASSAU
188 Centro Universitario Sdo Camilo

189 Centro Universitario UNISEB

190 Centro Universitario UNIVATES - UNIVATES

058 Escola de Ciéncias Médicas de Alagoas

059 Escola de Medicina da Santa Casa de Misericordia de Vitoria

191 Escola Superior de Ciéncias da Saude - ESCS

192 Faculdade Assis Gurgacz - FAG

193 Faculdade Atenas

194 Faculdade Barao do Rio Branco — FAB

195 Faculdade Brasileira - MULTIVIX VITORIA

196 Faculdade Ceres - FACERES

197 Faculdade de Ciéncias Agrarias e da Saude

198 Faculdade de Ciéncias Biomédicas de Cacoal — FACIMED

199 Faculdade de Ciéncias da Salude de Barretos Dr. Paulo Prata - FCSB

200 Faculdade de Ciéncias Gerenciais de Manhagu — FACIG

201 Faculdade de Ciéncias Humanas, Econémicas e da Saude de Araguaiana - FAHESA/ITPAC

202 Faculdade de Ciéncias Médicas da Paraiba - FCM-PB

203 Faculdade de Ciéncias Médicas da Santa Casa Sio Paulo - FCMSCSP

204 Faculdade de Ciéncias Médicas de Campina Grande — FCM

205 Faculdade de Ciéncias Médicas de Minas Gerais - FC MMG

206 Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora - FCMS/JF

207 Faculdade de Medicina - ITPAC

208 Faculdade de Medicina de Barbacena - FAME

060 Faculdade de Medicina de Jundiai

062 Faculdade de Medicina de Santo Amaro
209 Faculdade de Medicina do ABC - FMABC
063 Faculdade de Medicina do Tridngulo Mineiro

210 Faculdade de Medicina Estacio de Juazeiro do Norte - ESTACIO FMJ

211 Faculdade de Medicina Nova Esperanga — FAMENE

212 Faculdade de Minas — FAMINAS

213 Faculdade de Minas BH - FAMINAS - BH

214 Faculdade de Odontologia Sdo Leopoldo Mandic — SLMANDIC

215 Faculdade de Saude e Ecologia Humana — FASEH




216 Faculdade de Tecnologia e Ciéncias - FTC SALVADOR

217 Faculdade Evangélica do Parana - FEPAR

218 Faculdade Inga

219 Faculdade Integrada Tiradentes - FITS

220 Faculdade Integral Diferencial — FACID

221 Faculdade Meridional — IMED

222 Faculdade Metropolitana da Amazénia

223 Faculdade Pernambucana de Saude - FPS

224 Faculdade Presidente Antonio Carlos - FAPAC

225 Faculdade Santa Marcelina- FASM

226 Faculdade Santa Maria — FSM

227 Faculdade Sao Lucas

228 Faculdade Ubaense Ozanam Coelho - FAGOC

229 Faculdades das Américas - FAM

230 Faculdades Integradas Aparicio Carvalho - FIMCA

231 Faculdades Integradas da Unido Educacional do Planalto Central- FACIPLAC

232 Faculdades Integradas de Patos - FIP

233 Faculdades Integradas Padre Albino - FIPA

234 Faculdades Integradas Pitagoras - FIP MOC

235 Faculdades Pequeno Principe - FPP

070 Fundagao Bahiana para o Desenvolvimento de Medicina

071 Fundacao Benedito Pereira Nunes -Campos

007 Fundacao Educacional Dom André Arcoverde - Valenca

010 Fundacdo Educacional Serra dos Orgdos — Teresépolis

065 Fundagao Faculdade Federal de Ciéncias Médicas de Porto Alegre
066 Fundacao Faculdade Regional de Medicina de S&do José do Rio Preto

076 Fundagao Lusiada - Santos

077 Fundacao Municipal de Ensino Superior de Marilia

078 Fundagao Octacilio Gualberto - Petropolis

028 Fundagao Oswaldo Aranha - Volta Redonda

036 Fundacao Técnico-Educacional Souza Marques

090 Fundacao Universidade de Caxias do Sul

080 Fundacao Universidade de Passo Fundo

081 Fundagao Universidade de Pernambuco

083 Fundagao Universidade Estadual de Maringa

084 Fundacao Universidade Federal de Mato Grosso
068 Fundacao Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
085 Fundagao Universidade Federal de Pelotas

086 Fundagao Universidade Federal de Sergipe

087 Fundacgao Universidade Federal de Uberlandia
088 Fundacao Universidade Federal do Maranh&o
089 Fundacgao Universidade Federal do Piaui

236 Fundacao Universidade Federal do Tocantins - UFT

238 Instituto de Ciéncias da Salude — ICS

237 Instituto Metropolitano de Ensino Superior — IMES




239

Instituto Superior de Teologia Aplicada — INTA

240 Pontifica Universidade Catdlica de Minas Gerais - PUC MINAS
101 Pontificia Universidade Catolica de Campinas

102 Pontificia Universidade Catdlica de Sdo Paulo

103 Pontificia Universidade Catdlica do Parana

100 Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul
241 PUC - Goias

244 Unido das Faculdades dos Grandes Lagos - UNILAGO
245 Universidade Anhanguera - UNIDERP

246 Universidade Anhembi Morumbi - UAM

247 Universidade Camilo Castelo Branco - UNICASTELO
109 Universidade Catdlica de Pelotas

248 Universidade Catdlica de Pernambuco — UNICAP

249 Universidade Cidade de S&o Paulo - UNICID

250 Universidade Comunitaria da Regido de Chapec6 - UNOCHAPECO
251 Universidade da Regido de Joinville — UNIVILLE

110 Universidade de Alfenas -UNIFENAS

111 Universidade de Brasilia

242 Universidade de Cuiaba - UNIC

252 Universidade de Fortaleza - UNIFOR

253 Universidade de Itauna - Ul

254 Universidade de Marilia- UNIMAR

112 Universidade de Mogi das Cruzes

255 Universidade de Ribeirdo Preto

256 Universidade de Santa Cruz do Sul - UNISC

113 Universidade de Sao Francisco -Bragancga Paulista
114 Universidade de S&o Paulo

115 Universidade de Taubaté

258 Universidade de Uberaba - UNIUBE

116 Universidade do Amazonas

259 Universidade do CEUMA - UNICEUMA

260 Universidade do Estado da Bahia — UNEB

261 Universidade do Estado de Mato Grosso - UNEMAT
262 Universidade do Estado do Para - UEPA

001 Universidade do Estado do Rio de Janeiro

263 Universidade do Estado do Rio Grande do Norte - UERM
264 Universidade do Extremo Sul Catarinense

265 Universidade do Oeste de Santa Catarina - UNDESC
106 Universidade do Oeste Paulista -Presidente Prudente
266 Universidade do Planalto Catarinense - UNIPLAC

003 Universidade do Rio de Janeiro -UNI-RIO

267 Universidade do Rio Verde - FESURV

268 Universidade do Sul de Santa Catarina - UNISUL

269 Universidade do Vale do Itajai - UNIVALI

270 Universidade do Vale do Sapucai — UNIVAS




271 Universidade Estacio de Sa - UNESA

118 Universidade Estadual de Campinas

272 Universidade Estadual de Feira de Santana - UEFS
117 Universidade Estadual de Londrina

119 Universidade Estadual de Montes Claros

273 Universidade Estadual de Ponta Grossa - UEPG

274 Universidade Estadual de Santa Cruz - UESC

275 Universidade Estadual do Maranhao - UEMA

276 Universidade Estadual do Oeste do Parana - UNIOESTE

277 Universidade Estadual do Piaui - UESPI

278 Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia - UESB

279 Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho — UNESP

120 Universidade Federal da Bahia

280 Universidade Federal da Fronteira do Sul - UFFS

281 Universidade Federal da Grande Dourados - UFGD

282 Universidade Federal da Integragao Latino Americana - UNILA
108 Universidade Federal da Paraiba- Campus | - Jodo Pessoa

107 Universidade Federal da Paraiba- Campus Il — Campina Grande
121 Universidade Federal de Alagoas

283 Universidade Federal de Campina Grande — UFCG

122 Universidade Federal de Goias

123 Universidade Federal de Juiz de Fora

124 Universidade Federal de Minas Gerais

284 Universidade Federal de Ouro Preto — UFOP

125 Universidade Federal de Pernambuco

285 Universidade Federal de Rondonia — UNIR

286 Universidade Federal de Roraima — UFRR

126 Universidade Federal de Santa Catarina

127 Universidade Federal de Santa Maria

287 Universidade Federal de Sdo Carlos — UFSCAR

288 Universidade Federal de Sdo Jodo Del Rei — UFSJ

289 Universidade Federal de Sdo Paulo - UNIFESP

290 Universidade Federal de Vigosa — UFV

243 Universidade Federal do Acre - UFAC

291 Universidade Federal do Amapa - UNIFAP

292 Universidade Federal do Amazonas — UFAM

293 Universidade Federal do Cariri - UFCA

128 Universidade Federal do Ceara

129 Universidade Federal do Espirito Santo

294 Universidade Federal do Oeste da Bahia - UFOB

130 Universidade Federal do Para

131 Universidade Federal do Parana

295 Universidade Federal do Recdncavo da Bahia - UFRB

002 Universidade Federal do Rio de Janeiro - UFRJ

296 Universidade Federal do Rio Grande — FURG




133

Universidade Federal do Rio Grande do Norte

134 Universidade Federal do Rio Grande do Sul

297 Universidade Federal do Sul da Bahia - UFESBA

298 Universidade Federal do Vale do S&do Francisco - UNIVASF
299 Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri - UFVJM
005 Universidade Federal Fluminense

300 Universidade Franca - UNIFRAN

006 Universidade Gama Filho

301 Universidade Iguagu

302 Universidade José do Rosario Vellano — UNIFENAS
303 Universidade Luterana do Brasil - ULBRA

304 Universidade Metropolitana de Santos - UNIMES

305 Universidade Municipal de Sdo Caetano do Sul - USCS
306 Universidade Nilton Lins - UNINILTONLINS

307 Universidade Nove de Julho - UNINOVE

308 Universidade Positivo - UP

309 Universidade Potiguar - UNP

310 Universidade Presidente Anténio Carlos - UNIPAC

135 Universidade Regional de Blumenau

311 Universidade Salvador - UNIFACS

312 Universidade Severino Sombra - USS

313 Universidade Tiradentes - UNIT

314 Universidade Vale do Rio Verde

315 Universidade Vila Velha - UVV

168 Outros

Obs: Para as Instituicbes de Ensino nao relacionadas na listagem acima, os candidatos
deveréo utilizar o cddigo 168 — “Outras”.

3.5
3.6

3.4.3 o candidato que ja tenha concluido o Programa de Residéncia Médica (PRM)
em determinada Area Basica ou Especializada, ndo podera, sob hipdtese alguma,
efetuar inscricdo para concorrer ao PRM idéntico aquele ja concluido, conforme
determinagao da Legislacdo da Comissao Nacional de Residéncia Médica;

3.4.4 uma vez efetivada a inscrigdo, ndo sera permitida, em hipétese alguma, a sua
alteracao.

imprimir o requerimento preenchido e guarda-lo consigo;

efetuar o pagamento da taxa, obrigatoriamente, por meio de DARM, que devera ser
impresso logo apds a conclusdo de preenchimento do requerimento de inscrigdo on-
line, sendo este o Unico meio aceito para a efetivagao da inscrigao.

3.6.1 a impressdo do DARM devera ser feita, exclusivamente, em papel A4, até as
16h do dia 16/12/2016 (horario de Brasilia).

3.6.1.2 no caso de extravio do boleto original, uma segunda via podera ser obtida
no mesmo endereco.

3.6.2 apds o horario citado no subitem 3.6.1 o sistema bloqueara a impressao do
DARM, ficando o candidato impossibilitado de solicitar, inclusive, a impressdo de uma
22 via;




3.7

3.6.3 nao serao validados os pagamentos realizados através de DARM ou
documentos similares que ndo sejam gerados pelo sistema de inscricdo de
concursos da Coordenadoria Geral de Gestido de Talentos;

3.6.4 o0 pagamento da taxa de inscricdo devera ser efetivado SOMENTE NOS
BANCOS ABAIXO DISCRIMINADOS até as 16h do dia 16/12/2016.

BANCOS CREDENCIADOS
BRASIL S/A

BANCO SANTANDER S/A
BRASILIA S/A

CAIXA ECONOMICA FEDERAL
BRADESCO S/A

ITAU S/A

MERCANTIL DO BRASIL S/A
HSBC BANK BRASIL S/A - BANCO MULTIPLO
SAFRA S/A

CITIBANK S/A

SICREDI S/A

BANCOOB S/A

3.6.5 O PAGAMENTO EFETUADO APOS A DATA OFICIAL DE VENCIMENTO
(16/12/2016) NAO SERA VALIDADO E RESULTARA NO CANCELAMENTO DA
INSCRICAO;

3.6.6 nao sera confirmada a inscrigao cujo referido pagamento seja efetuado
através de cheque, depdsito, transferéncia bancaria e/ou agendamento.

3.6.6.1 o agendamento do pagamento e o respectivo demonstrativo ndo se
constituem em documentos comprobatorios do pagamento da taxa de inscrigcéo;
3.6.6.2 o pagamento em terminais eletronicos via envelopes, depésitos, DOC, TED
e/ou transferéncias bancarias NAO sera aceito em hipotese alguma.

3.6.7 a inobservancia ao determinado nos subitens 3.6.1 a 3.6.6 resultara na nao
participagdo do candidato no certame, sendo inaceitavel, portanto, reclamacgdes
posteriores quanto a ndo confirmagao do pagamento;

3.6.8 salvo o disposto no item 1.3 deste Inciso, ndo havera devolucdo de taxa de
inscricao.

a inscricao sera efetivada quando o estabelecimento bancario onde foi feito o
recolhimento da taxa de inscricdo confirmar o respectivo pagamento.

Nao serao aceitas inscricbes por fax, condicional ou extemporanea, estando canceladas as
gue nao atendam a todos os requisitos fixados neste Edital, em qualquer uma das etapas do
Processo Seletivo.

E vedada a transferéncia do valor pago a titulo de taxa para terceiros, para outra inscrigdo ou
para outros certames.

Os dados cadastrais informados no ato da inscrigdo sao de exclusiva responsabilidade do
candidato.

6.1

a inexatiddo ou a n&o veracidade de qualquer informagéo, irregularidade ou
adulteragcdo de qualquer documento apresentado, verificada a qualquer tempo,
acarretara na nulidade da inscricdo bem como de todos os atos dela decorrentes,
ficando o candidato eliminado, de forma irrecorrivel, sem prejuizo das demais
medidas de ordem administrativa, civil e/ou criminal.

O descumprimento das instrugdes deste Inciso resultara na nao efetivacao da inscrigao.



Il - DA ISENGAO DA TAXA DE INSCRIGAO

1

Sera admitida isenc¢ao da taxa de inscricdo nos termos da Lei n°® 3.330/2001.

1.1

as inscricoes deverao ser efetuadas das10h do dia 22/11/2016 até as 23h 59min do
dia 25/11/2016, impreterivelmente.

2 O candidato devera assinalar no requerimento utilizado para inscricdo on-line, no site
http.//www.rio.rj.qov.br/web/portaldeconcursos, o seu pedido de isencdo de taxa de
inscrigao.

2.1 o sistema bloqueara o acesso a esta op¢ao apos o periodo determinado no subitem
1.1;

2.2 o candidato que pretender isencao de taxa de inscricdo devera, obrigatoriamente,
comparecer no dia 05/12, 06/12, 07/12 ou 08/12/2016, das 10h as 13h ou das 14h as
16h, em um dos locais, abaixo determinados, para a entrega dos seguintes
documentos:

e requerimento de avaliagdo de hipossuficiéncia impresso;

o original e copia do comprovante de residéncia (luz, gas ou telefone) no nome do
requerente ou do parente que reside no mesmo endereco;

« original e copia da certiddo de nascimento ou certiddo de casamento ou decisdo
judicial de separacéao ou divércio ou de ébito do conjuge;

e original e copia da certiddo de nascimento de filhos, se menores de idade;

e original e cépia do ultimo contracheque de todos integrantes da renda familiar
ou original e copia da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS), de
todos integrantes da renda familiar, das paginas que contenham fotografia,
identificagdo, anotacdo do ultimo contrato de trabalho e da primeira pagina
subsequente em branco ou com correspondente data de saida anotada do ultimo
contrato de trabalho;

e declaragédo, de proprio punho, sobre a renda familiar de parentes de 1° grau
devidamente comprovados com os documentos acima solicitados, que
residam no mesmo endere¢o do candidato.

LOCAL ENDEREGO
VIl Regidao Administrativa Rua Desembargador Isidro, 41 — Tijuca (Praga SaensPefa)/RJ

Coordenadoria Geral de Gestao | Rua Afonso Cavalcanti, 455 - Prédio Anexo, 10° andar - Ala B/
de Talentos Cidade Nova / RJ

2.3

24

2.5

2.2.1 a entrega dos documentos para a avaliagdo da hipossuficiéncia s6 podera ser
efetuada pelo préprio candidato;

2.2.2 ao entregar todos os documentos constantes do subitem 2.2 o candidato
recebera um comprovante de entrega.

2.2.21 nao sera admitida entrega condicional e posterior complementagdo de
documentos.

nao serdo analisados os pedidos de isengcdo sem as informacdes e os documentos
necessarios para a correta avaliagcao da hipossuficiéncia do candidato;

qualquer declaragao identificada como falsa sujeitara o candidato ao cancelamento de
sua inscrigao e as sancgdes previstas em lei;

caso o candidato ndo compareca para a avaliacdo da hipossuficiéncia no dia, horario
e local determinados no subitem 2.2 o processo de inscrigdo sera cancelado, pois
somente a realizacdo do preenchimento do requerimento com a solicitacdo de
isencdo de taxa n&o significara que a inscrigao tenha sido aceita e efetivada.



3 Conforme o estabelecido no art. 1° da Lei n° 3.330/2001, serdo considerados
hipossuficientes para inscricdo gratuita aqueles cuja renda familiar ndo exceda trés Salarios
Minimos e/ou comprovarem estar desempregados.

3.1

3.2

atestada a hipossuficiéncia do requerente, sua inscricdo sera, automaticamente,
autorizada.

311 o candidato devera acessar no site
http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos o seu requerimento de inscricdo a
partir das 16h do dia 13/12/2016, a fim de tomar ciéncia do resultado de sua avaliagéo
da hipossuficiéncia.

caso a avaliagao da hipossuficiéncia seja indeferida, o requerente podera, se desejar,
concretizar sua inscricdo acessando novamente o seu requerimento de inscricdo no
site http.//www.rio.rj.qov.br/web/portaldeconcursos para a impressao do DARM até as
16h do dia 16/12/2016e efetuar o pagamento da taxa, até as 16h do dia 16/12/2016,
conforme o disposto no Titulo I, inciso |, item 3 e seus subitens.

Il - DA NECESSIDADE DE ATENDIMENTO ESPECIAL

1 O candidato que necessitar de atendimento especial durante a realizagdo da prova devera
solicita-lo a Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos situada na Rua Afonso Cavalcanti,
455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B, Cidade Nova/RJ, no prazo de até 72 horas antes da
data de realizacdo da mesma, no horario das 10h as 16h, indicando claramente quais os
recursos especiais necessarios e apresentar laudo médico redigido em letra legivel,
justificando o atendimento especial solicitado.

1.1

o candidato que nao se manifestar, na forma e no prazo contido no item 1, nao
tera atendimento especial no dia da realizagao da prova.

2 Entende-se por necessidade de atendimento especial:

2.1

2.2

2.3
24

2.5

2.6
2.7

2.8

necessidade de auxilio de fiscal ledor. Neste caso, além de auxiliar na leitura da
prova, o fiscal ledor, sempre sob a supervisdo de outro fiscal devidamente treinado,
transcrevera as respostas para o cartido-resposta do candidato. Ao final da prova sera
lavrado um termo no qual o candidato concordara com as marcagdes que foram
efetuadas no cartdo-resposta.

necessidade da prova ser confeccionada de forma ampliada. Neste caso, serao
oferecidos cartdo-resposta ampliado e prova com tamanho de letra correspondente a
corpo 24 (vinte e quatro);

necessidade de sala de mais facil acesso, no caso de dificuldade de locomocgao;
necessidade de carteira e mesa separadas.

2.4.1 dependendo da disponibilidade do local, o candidato podera ser alocado em
uma sala sozinho. Nesse caso, o candidato sera acompanhado por 2 (dois) fiscais.

candidato que necessitar utilizar lupa, oculos escuros, protetores auriculares ou
quaisquer acessorios de cobertura para cabeca;

candidato que necessitar utilizar aparelho auricular;

candidato que estiver impossibilitado de transcrever as respostas da prova. Nesse
caso, o candidato sera acompanhado por 2 (dois) fiscais. Ao final da prova sera
lavrado um termo no qual o candidato concordara com as marcagdes que foram
efetuadas no cartdo-resposta.

a candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizacdo da prova,
devera levar um acompanhante, o qual sera responsavel pela guarda da crianga.

2.8.1 a candidata que nao levar acompanhante nao realizara a prova,;



2.8.2 nos horarios de amamentacdo, a candidata lactante podera ausentar-se,
temporariamente, da sala de prova, acompanhada de uma fiscal.

2.8.21 na sala reservada para amamentacdo, ficarao somente a candidata
lactante, o lactente e uma fiscal, sendo vedada a permanéncia do acompanhante e de
quaisquer outras pessoas.

2.8.3 ndao sera concedido tempo adicional para a candidata que necessitar
amamentar, a titulo de compensacao, durante o periodo de realizacao da prova.

2.9 candidato que ndo tenha condicbes de se deslocar sozinho e necessite de
acompanhante.

3 Ao acompanhante, conforme estabelecido nos itens 2.8 e 2.9 e, previamente autorizados

pela Coordenadoria Geral de Gestao de Talentos, n&o sera permitido a utilizagao de celular
ou quaisquer outros equipamentos eletronicos ou de comunicag¢ao durante a realizagédo do
certame.

3.1 o acompanhante ficara, sempre sob a supervisdao de um fiscal, em dependéncia
designada pela Comissdo Organizadora, submetendo-se as mesmas regras e
procedimentos de seguranga dispostos neste Edital.

4 A solicitagdo ndo garante ao candidato o atendimento especial. O pedido sera deferido ou

indeferido pela Coordenadoria Geral de Gestao de Talentos, apds analise, obedecendo a
critérios de viabilidade e de razoabilidade.

IV - DA CONFIRMAGAO DA INSCRIGAO

1

O candidato devera acompanhar a CONFIRMAGCAO DO PAGAMENTO DE SUA
INSCRICAO através do site http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos até o dia
22/12/2016.

1.1 para verificar a confirmagdo do pagamento, o candidato acessara, no sife acima
mencionado, a opg¢ao “consultar andamento da inscricdo” e, verificar no final do
requerimento se consta a mensagem “confirmado pagamento da taxa de inscri¢o;

1.2 se até a data acima citada ndo estiver confirmado o respectivo pagamento da
inscricdo, o candidato devera comparecer, impreterivelmente, no dia 23/12/2016 a
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos, da Secretaria Municipal de
Administracdo, situada na Rua Afonso Cavalcanti n.° 455, Prédio Anexo, 10° andar -
Ala B - Cidade Nova, no horario das 10h as 16h, portando o CPF, DARM e o
respectivo comprovante de pagamento;

1.3 ainobservancia ao determinado no item 1 e subitem 1.2 implicara a nao participagao
do candidato no certame, ndo sendo aceitas, portanto, reclamacdes quanto a nao
confirmagéo do pagamento de sua inscri¢ao;

1.4 nao havera inclusao de candidato apds a data determinada no subitem 1.2.

2 As informacgdes referentes a data, horario, tempo de duragao e local de realizagdo da prova

(nome do estabelecimento, endereco e sala), assim como orientagdes para realizagao da
prova, estarao disponiveis, oportunamente, no site
http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos.

2.1 nao serao prestadas, por telefone, informacdes a respeito de locais e horarios de
realizacao da prova;

2.2 o cartdo de confirmagao de inscricao estara disponivel no site para conhecimento do
candidato.

3 O candidato devera, obrigatoriamente, conferir todas as informagbes contidas no site

http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos e/ou no requerimento de inscricdo e/ou no
cartdo de confirmacgao de inscricdo — CCI.




3.1 quando houver inexatiddao de informacdo tais como: identidade, data e hora de
nascimento, o candidato devera solicitar ao fiscal de sala a devida corre¢cdo, no

momento em que for assinar a lista de presenca na sala de prova,;

3.2 caso haja inexatiddo na informacgao relativa a sua eventual condicdo que demande
tipo de prova diferenciada (ledor ou ampliada) o candidato devera comparecer,
impreterivelmente, até o dia 18/01/2017 a Coordenadoria Geral de Gestdo de
Talentos, da Secretaria Municipal de Administragcdo, situada na Rua Afonso
Cavalcanti n.° 455, Prédio Anexo, 10° andar - Ala B - Cidade Nova, no horario das 10h

as 16h;

serdo de exclusiva responsabilidade do candidato as consequéncias advindas de
eventual omissédo quanto a solicitacao de correcao.

3.3

A existéncia de informacgdes quanto a data, horario e local da realizagao da prova no cartao
de confirmacao de inscricao disponivel na internet, ndo exime o candidato do dever de
observar, pelo Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, as publicagcbes de todos os
atos e editais referentes ao certame.

O candidato nao podera alegar desconhecimento dos locais de realizagdo da prova como
justificativa de sua auséncia. O ndo comparecimento a prova, qualquer que seja o motivo,
sera considerado como desisténcia do candidato e resultara em sua eliminagao do
certame.

V - DA AVALIAGAO DOS CANDIDATOS

1

A avaliagdo dos candidatos, como dispde a Resolugdo CNRM N° 02 de 27 de agosto de
2015, da Comissao Nacional de Residéncia Médica, sera feita através de prova objetiva, de
carater eliminatorio e classificatorio, com base no conteudo programatico constante do
Anexo Unico deste Edital, conforme quadros a seguir:

RESIDENCIA MEDICA EM UNIDADES HOSPITALARES

\° DE PONTOS | TOTAL DE M;rgmgolssm
PROGRAMA CONTEUDO = POR PONTOS POR
QUESTOES | qyesTAO | CONTEUDO HEE S
HABILITACAO
Medicina Intensiva Clinica Médica 100 1,0 100,0 50,0
Cirurgia  Plastica, Cirurgia
Vascular, Coloproctologia e | Cirurgia Geral 100 1,0 100,0 50,0
Urologia
Clinica Médica 20 1,0 20,0
Apest(_asiologia, Clinica Médiga, Cirurgia Geral 20 1,0 20,0 50,0 pontos e
Cirurgia Geral, Neurocirurgia, nota
Obstetricia e Ginecologia, | Opstetricia/Ginecologia 20 1,0 20,0 diferente de
Oftalmologia, d
Ortopedia/Traumatologia ot zero em cada
e ety ' Pediatria 20 1,0 20,0 contetdo
Pediatria e Psiquiatria
Med_lcma Preventiva e 20 1.0 20,0
Social
RESIDENCIA MEDICA EM MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE
: \° DE PoNTOs | 'OTALDE | miNimo Em
PROGRAMA CONTEUDO QUESTOES POR POR PONTOS PARA
QUESTAO CONTEUDO HABILITACAO
Medicina de Familia e - - 50,0 pontos e
Comunidade Clinica Medica 20 1.0 20,0 nota diferente




. . de zero em
Cirurgia Geral 20 1,0 20,0 cada contetido
Obstetricia/Ginecologia 20 1,0 20,0
Pediatria 20 1,0 20,0
Med_lcma Preventiva e 20 1.0 20,0
Social

VI - DA PRovA OBJETIVA

1

A prova objetiva, de carater eliminatério e classificatério, constara de 100 (cem) questdes
de multipla escolha, valendo cada questado 1 (um) ponto, com 04 (quatro) alternativas (A, B,
C, D), sendo uma unica opgéao correta de acordo com o enunciado da questao, permitindo
ao candidato alcangar até 100 (cento) pontos no total.

1.1 Residéncia Médica em Unidades Hospitalares (Medicina Intensiva, Cirurgia
Plastica, Cirurgia Vascular, Coloproctologia e Urologia): sera considerado aprovado, o
candidato que obtiver o minimo de 50 (cinquenta) pontos no total da prova;

1.2 Residéncia Médica em Unidades Hospitalares (demais programas) e Residéncia
Médica em Medicina de Familia e Comunidade: sera considerado aprovado, o
candidato que obtiver o minimo de 50 (cinquenta) pontos no total da prova e nota
diferente de zero em cada conteudo;

A prova objetiva devera ser feita, obrigatoriamente, a caneta esferografica, fabricada em
material incolor e transparente, de tinta azul ou preta.

21 nao sera permitido o uso de régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo e/ou
borracha durante a realizagc&o da prova.

Os cartbes-resposta seréo corrigidos por meio de processamento eletrénico.

O candidato devera transcrever as respostas da prova objetiva para o cartdo-resposta, que
€ 0 unico documento valido para a correcao eletronica, apondo, ainda, sua assinatura no
local determinado.

4.1 como medida de seguranga, o candidato devera transcrever, de préprio punho, em
caligrafia usual, a frase apresentada no caderno de questdes, para posterior exame
grafolégico e confirmag&o de sua identificagdo, ndo sendo permitida a interferéncia
e/ou a participagao de outras pessoas.

4.1.1 caso nao tenha condi¢cdes de transcrever a frase, sera lavrado Termo de
Ocorréncia e colhida a impresséo digital do candidato.

O preenchimento do cartdo-resposta sera de inteira responsabilidade do candidato, que
devera proceder em conformidade com as instrucbes especificas contidas neste
regulamento, ndo sendo permitida a interferéncia e/ou a participagdo de outras pessoas,
salvo em caso de candidato que tenha solicitado atendimento especial para a realizacao
das provas, conforme o disposto no Titulo Ill, inciso Ill, itens 2.1 e 2.7.

5.1 havera, no cartdo-resposta, para cada questdo, quatro campos de marcagao: um
campo para cada uma das quatro opgdes A, B, C e D, sendo que o candidato devera3,
obrigatoriamente, marcar, para cada questdo, um, e somente um, dos quatro campos
do cartdo-resposta, sob pena de anulagao da respectiva questao;

5.2 n&o serdo computadas as questdes ndo assinaladas e/ou com marcagdes indevidas e
as que tiverem mais de uma opg¢ao assinalada como resposta.

5.2.1 seréao consideradas marcacdes indevidas as que estiverem em desacordo com
este edital e/ou com as instru¢cées contidas no cartido-resposta, bem como as que
tiverem mais de uma opc¢ao assinalada como resposta, marcacdo rasurada e/ou




emendada, ainda que legivel, e/ou campo de marcagdo nao preenchido
integralmente.

5.3 o candidato ndo podera amassar, molhar, dobrar, rasgar, manchar ou, de qualquer
modo, danificar o cartdo-resposta;

54 serdao de inteira responsabilidade do candidato os prejuizos advindos do
preenchimento indevido.

5.4.1 em hipdétese alguma havera substituicdo do cartdo-resposta por erro do
candidato.

O tempo de duragao da prova inclui o preenchimento do cartdo-resposta.

6.1 o candidato é responsavel pela conferéncia de seus dados pessoais: nome, numero
de identidade e data e hora de nascimento.

O gabarito da prova objetiva sera publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro
no segundo dia util seguinte ao de realizagdo da prova, estando disponivel também, no
endereco eletrdénico http.//www.rio.rj.qov.br/web/portaldeconcursos.

O exemplar do caderno de questdes estara disponivel, no segundo dia util seguinte ao de
realizagao da prova, no endereco eletrénico http.//www.rio.rji.qov.br/web/portaldeconcursos.

VIl - DAs CONDIGOES DE REALIZAGAO DA PROVA

1

A prova sera aplicada na Cidade do Rio de Janeiro, em funcido da disponibilidade de locais
para realizagao.

1.1 a Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos ndo se obriga a realizar a prova no
bairro onde o candidato residir, nem em locais com salas climatizadas.

1.1.1 a Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos ndo se responsabiliza por
problemas técnicos que ocorram nos locais em que as salas sejam climatizadas.

Os locais, a data e o horario de realizagdo da prova serdo publicados no Diario Oficial do
Municipio e divulgados no site http.//www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos.

2.1 é responsabilidade exclusiva do candidato a identificacido correta de seu local de
realizagao da prova e o comparecimento no horario determinado.

O candidato devera comparecer ao local designado para a prova com antecedéncia
de 60 (sessenta) minutos do horario fixado para o seu inicio, portando caneta
esferografica de tinta azul ou preta, fabricada em material incolor e transparente e o
original do documento de identidade oficial, reconhecido em todo o territério
nacional.

3.1 o candidato que deixar de apresentar, no dia de realizacdo da prova, documento
original que o identifique, reconhecido em todo o territério nacional alegando qualquer
justificativa, ndo realizara a prova, sendo excluido do certame.

3.1.1 o documento devera estar em perfeitas condicdes, de forma a permitir, com
clareza, a identificagado do candidato e sua assinatura;

3.1.2 nao serao aceitos documentos originais de identificagao ilegiveis, nao
identificaveis e/ou danificados; protocolos de documentos nem coépias de
documentos, ainda que autenticadas.

3.2 serao considerados documentos de identidade: carteiras expedidas pelo Comando
Militar, pela Secretaria de Segurancga Publica, pelo Instituto de Identificagdo e pelo
Corpo de Bombeiro Militar; carteiras expedidas pelos 6rgaos fiscalizadores de
exercicio profissional (ordens, conselhos etc.); passaporte brasileiro; certificado de
reservista; carteiras funcionais do Ministério Publico; carteiras funcionais expedidas
por 6rgédo publico que, por lei federal, valham como identidade; carteira de trabalho;



3.3

3.4

carteira nacional de habilitagcdo (somente o modelo aprovado pelo artigo 159 da Lei
n.° 9.503, de 23 de setembro de 1997);

nao serao aceitos como documentos de identidade: certiddbes de nascimento,
CPF, titulos eleitorais, carteiras de motorista (modelo antigo), carteiras de estudante,
carteiras funcionais sem valor de identidade, protocolos de documentos nem
documentos, mesmo que original, ilegiveis, nao-identificaveis e/ou danificados ou
quaisquer outros, que nao tenham validade como documento de identidade em todo o
territdrio nacional;

o candidato impedido de apresentar o documento de identificagdo original por motivo
de perda, roubo ou extravio, devera apresentar Boletim de Ocorréncia — BO, emitido
por autoridade policial no prazo maximo de 30 dias anteriores a realizagédo da prova.

3.4.1 o candidato assinara um Termo de Satisfagao de Exigéncia e tomara ciéncia da
data em que devera comparecer a Coordenadoria Geral de Gestao de Talentos da
Secretaria Municipal de Administragao, situada a Rua Afonso Cavalcanti, 455 —
Anexo, 10° andar / Ala B - Cidade Nova, para a apresentacdo do documento original
de identificacao;

3.4.2 o candidato que ndo comparecer conforme estabelecido no item 3.4.1 sera
excluido do certame.

4 Recomenda-se que o candidato nao leve nenhum aparelho eletrénico no dia de realizacéo
da prova.

4.1

4.2

4.3

no ambiente de prova, ou seja, nas dependéncias fisicas em que sera realizada a
prova, nao sera permitido o uso pelo candidato de quaisquer dispositivos eletronicos.

4.1.1 ainda que o candidato tenha terminado sua prova e esteja se encaminhando
para a saida do local, ndo podera utilizar quaisquer aparelhos eletrénicos, sendo
recomendavel que o saco de segurancga fornecido para o recolhimento de objetos néo
permitidos somente seja rompido apos a saida do estabelecimento de realizagdo da
prova.

os candidatos que portarem régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo, borracha
aparelho celular ou qualquer outro tipo de aparelho eletrénico, terao os referidos
objetos guardados em saco de seguranga, que devera ser identificado, lacrado e
colocado embaixo da carteira onde o candidato estiver sentado. Demais pertences
ficardo a vista da fiscalizagdo de sala, durante todo o periodo de permanéncia dos
candidatos em sala, ndao se responsabilizando a Secretaria Municipal de
Administracdo pela guarda, por perdas ou extravios durante a realizagdo da prova,
nem por danos a eles causados.

421 o telefone celular devera permanecer desligado e sem bateria, desde o
momento da entrada até a retirada do candidato do estabelecimento de realizagao da
prova;

4.2.2 é de responsabilidade do candidato desligar os aparelhos eletrénicos e
acondicionar os objetos citados no item 4.2 em saco de seguranga;

o candidato que descumprir o estabelecido no item 4 e subitens ou cujo aparelho
celular ou outro equipamento qualquer, mesmo que acondicionado no saco de
seguranca e debaixo de sua carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada,
despertador, etc., sera eliminado do certame, conforme decisdo da Organizadora do
certame.

5 Na&o sera permitida a entrada de candidatos no ambiente de prova portando arma de
qualquer espécie, ainda que detenha autorizagao para o respectivo porte.

6 Para a seguranca dos candidatos e a garantia da lisura do certame, apds a assinatura da
lista de presenca, serdo adotados os seguintes procedimentos:



10

11

12

13

14

15

6.1 o candidato ndo podera retirar-se da sala de prova sem autorizacdo e
acompanhamento da fiscalizacao;

6.2 o candidato ndo podera consultar qualquer material, inclusive jornal e revista,
enquanto aguardar o horario de inicio da prova;

6.3 durante a realizacdo da prova € permitida a posse e uso unicamente de canetas
esferograficas de tinta azul ou preta, fabricadas em material incolor e transparente.

6.4 a simples posse ou uso de qualquer material, objeto ou equipamento ndo permitido,
mesmo que desligado, no local da prova, corredor ou banheiros, implicara na
exclusao do candidato no certame.

6.4.1 o candidato que estiver portando algo definido ou similar ao disposto no item
4.2 devera informar ao fiscal da sala, que determinara o seu recolhimento em no saco
de segurancga, os quais deverao permanecer lacrados durante todo o periodo da
prova, sob a guarda do candidato.

Os portdes dos prédios onde serdo realizadas as provas serdao fechados,
impreterivelmente, no horario a ser informado através de Edital, mediante preenchimento
“Termo de Fechamento de Portao”, lavrado pelo Supervisor ou pelo Coordenador na
presenca de duas testemunhas.

7.1 o candidato que chegar apés o fechamento dos portdes, independente do motivo
alegado, tera vedada sua entrada no prédio e sera automaticamente eliminado do
certame.

Sera vedado ao candidato o uso de lupas, Oculos escuros, protetores auriculares ou
quaisquer acessorios de cobertura para cabega, tais como: chapéu, boné, gorro etc., salvo
se autorizado, previamente, pela Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos, conforme
estabelecido no Titulo 1, inciso Il deste Edital.

Os reldgios de pulso serdo permitidos, desde que n&o sejam digitais e permanegam sobre
a mesa, a vista dos fiscais, até a conclusao da prova.

Nao sera permitido o empréstimo de material e/ou utensilio de qualquer espécie entre os
candidatos, bem como n&o sera permitida a consulta a legislagéo, livros, impressos ou
anotacgoes.

A inviolabilidade das provas sera comprovada no momento do rompimento do lacre dos
malotes, mediante termo formal e a presenga de, no minimo, 2 (dois) candidatos.

Nao sera autorizado o ingresso de acompanhantes do candidato no estabelecimento de
realizacao das provas, salvo se autorizado, previamente, pela Coordenadoria Geral de
Gestao de Talentos, conforme estabelecido no Titulo Ill, inciso IIl deste Edital.

Com vistas a garantia da isonomia e lisura do certame os candidatos serdo submetidos ao
sistema de deteccdo de metais quando do ingresso e da saida de sanitarios durante a
realizac&o da prova.

13.1 nao sera permitido o uso de sanitarios por candidatos que tenham terminado a prova.

13.1.1 a critério exclusivo da Coordenagao do local, podera ser permitido, caso haja
disponibilidade, o acesso a sanitarios ndo utilizados para o atendimento a candidatos
que ainda estejam realizando a prova.

Nao sera permitido ao candidato fumar conforme determinado no art 49 da Lei Federal
12.546 de 14 de dezembro de 2011.

Apés o inicio da prova nao sera permitida a permanéncia de pessoas ndo autorizadas,
previamente, pela Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos, conforme estabelecido no
Titulo I, inciso Il deste Edital.



16 Somente apds decorrida uma hora do inicio da prova, o candidato, ainda que tenha
desistido do certame, podera entregar o cartdo-resposta devidamente assinado e com a
frase transcrita e retirar-se do recinto levando o seu caderno de questdes.

16.1 o candidato que insistir em sair do recinto de realizacdo da prova, descumprindo o

disposto no item 16, devera assinar o Termo de Ocorréncia, declarando sua
desisténcia do certame.

16.1.10 Termo de Ocorréncia sera atestado por 2 (dois) outros candidatos, pelos
fiscais e pelo Coordenador Local e, caso haja resisténcia, o fato sera registrado na ata
da sala.

16.1.2 neste caso, o candidato n&o levara o caderno de questdes e devera aguardar,

sempre sob a supervisdo de um fiscal, em dependéncia designada pela Comissao
Organizadora, a abertura dos portdes.

17 AO TERMINAR A PROVA O CANDIDATO ENTREGARA, OBRIGATORIAMENTE, AO
FISCAL DE SALA O CARTAO-RESPOSTA DEVIDAMENTE ASSINADO E COM A
FRASE TRANSCRITA, SOB PENA DE EXCLUSAO DO CERTAME.

17.1 ndo sera permitido ao candidato, em hipétese alguma, copiar as marcagdes feitas no

cartao-resposta;

17.2 o candidato que descumprir o estabelecido no item 17 e subitem 17.1 podera ser

eliminado do certame, conforme decisdo da Organizadora do certame.

18. Os trés ultimos candidatos deverdo permanecer em sala, sendo liberados somente quando
todos tiverem concluido a prova ou o tempo tenha se esgotado, sendo indispensavel o
registro dos seus nomes e assinaturas na ata de aplicagédo de prova.

18.1 caso candidato se negue a permanecer em sala, sera lavrado um Termo de

Ocorréncia especifico, assinado pelo candidato e testemunhado por 2 (dois) outros
candidatos, pelos fiscais e pelo Coordenador Local.

19 O candidato que insistir em sair de sala, descumprindo o disposto nos itens 16 a 18 deste
Inciso, devera assinar o Termo de Ocorréncia testemunhado por 2 (dois) outros candidatos,
pelos fiscais e pelo Coordenador Local e, caso se negue, o fato sera registrado na ata da

sala.

20 Qualquer observagao por parte dos candidatos sera igualmente lavrada na ata, ficando
seus nomes e numeros de inscrigdo registrados pelos fiscais.

21 O tempo de duragao da prova inclui o preenchimento do cartdo-resposta.

21.1 ndo havera prorrogagdo do tempo previsto para aplicagdo da prova, € nem

compensacao em decorréncia de afastamento do candidato da sala de prova, seja
qual for o motivo.

22 No dia de realizacdo da prova nao serao fornecidas, por nenhum membro da equipe de
aplicacao desta e nem pelas autoridades presentes, informacdes referentes ao seu
conteudo e/ou aos critérios de avaliagéo e de classificag&o.

23 Nao havera aplicagao de prova fora dos dias, locais e horarios pré-estabelecidos.

24 O descumprimento de quaisquer das instru¢cdes supracitadas implicara a eliminagao do
candidato, podendo constituir tentativa de fraude.

VIl - DA ExcLusAo Do CERTAME

1.1

1.2
1.3

faltar, chegar ao local de prova apds o fechamento dos portdes ou comparecer para a
realizagdo da prova em local diferente do designado;

ausentar-se da sala, a qualquer tempo, portando o cartido-resposta;
o candidato que insistir em sair de sala, descumprindo o disposto nos itens 16 a 18 do



inciso VIl do Titulo Ill;

1.4 deixar de cumprir o disposto no item 3 do inciso VII do Titulo Il;

1.5 deixar de assinar o cartdo-resposta e a lista de presenca e/ou nao transcrever a frase

para o cartao-resposta;

1.6 dispensar tratamento incorreto e/ou descortés a qualquer pessoa envolvida na

aplicagao das provas, autoridade presentes ou com os demais candidatos, bem como
perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comportamento
indevido;

1.7 nao desligar qualquer aparelho eletrénico que, mesmo acondicionado em saco de

seguranga e debaixo da carteira, venha a tocar, emitindo sons de chamada,
despertador, etc;

1.8 for surpreendido, durante a realizagao da prova:

1.8.1 portando e/ou utilizando qualquer tipo de consulta a material impresso,
anotagbes ou similares ou em comunicagao verbal, escrita ou gestual, com outro
candidato;

1.8.2 dando e/ou recebendo auxilio para a execucio da prova;

1.8.3 portanto ou utilizando régua, lapis, lapiseira, marca texto, corretivo e/ou
borracha, aparelho celular ou qualquer outro tipo de aparelho eletrénico;

1.8.4 portando qualquer tipo de arma.

1.9 fizer anotagao de informacgoes relativas as suas respostas em qualquer parte do

1.

1

1

corpo, no comprovante de inscrigao ou em qualquer outro meio;
10 recusar-se a ser submetido ao detector de metal;

.11 recusar-se a entregar o cartdo-resposta ao término do tempo destinado para a

realizagao da prova;

.12 descumprir quaisquer das instrugcdes contidas no caderno de questoes;
.13 n&o alcangar o minimo de pontos exigidos para habilitagdo conforme estabelecido no

presente Edital;

.14 utilizar processos ilicitos, através de meio eletrdnico, estatistico, visual ou grafologico,

mesmo que constatado posteriormente;

.15 deixar de se apresentar quando convocado em qualquer fase do Processo Seletivo,

deixar de apresentar qualquer um dos documentos que comprovem o atendimento a
todos os requisitos fixados neste Edital e/ou ndo cumprir, nos prazos indicados, os
procedimentos necessarios para assinatura do Termo de Compromisso;

.16 utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos ou ilegais para obter aprovag¢ao propria ou

de terceiros, em qualquer etapa do certame;

.17 fizer declaracgao identificada como falsa ou inexata em qualquer documento;
.18 ndo atender as determinagdes do presente regulamento e de seus atos

complementares;

.19 negar-se a assinar o Contrato.

IX - DOos RECURSOS

1

O préprio candidato, ou seu procurador legal, poderdao interpor recurso, quando ficar
evidenciado erro na formulagdo da questdo, na corregdo e no critério de julgamento,
utilizando-se, para tanto, de formulario proprio, cujo modelo estara disponivel no site
http.//www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos.

1

.1 o recurso podera ser protocolado pelo candidato ou pelo seu procurador legal, exceto



a recontagem de pontos que s6 podera ser feita pelo proprio candidato;

1.2 o recurso interposto por procurador sO6 sera aceito se estiver acompanhado do
respectivo instrumento de mandato e da cdépia do documento de identidade do
procurador e do candidato.

O recurso devera ser entregue na Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos da
Secretaria Municipal de Administracéo, situada a Rua Afonso Cavalcanti, 455 — Anexo, 10°
andar / Ala B - Cidade Nova, impreterivelmente, das 10h as 12h e de 14h as 16h.

2.1 nao serao aceitos, em hipétese alguma, recursos apoés as 16 horas;
2.2 nao serao fornecidos formularios para interposicao de recursos.

O recurso, individual, devera ser digitado ou preenchido com letra de forma e assinado pelo
candidato ou por procurador legal, com a indicag&o precisa daquilo em que o candidato se
julgar prejudicado e devidamente fundamentado, comprovando as alegagbées com a citagéo
de artigos de legislagéo, itens, paginas de livros, nome de autores etc, juntando, sempre
que possivel copia dos comprovantes.

3.1 o recurso devera ser unico para cada questao;

3.2 nao serao aceitos recursos por fax, via postal, internet ou entregue, por qualquer
meio, fora do prazo;

3.3 serao preliminarmente indeferidos recursos extemporaneos e/ou inconsistentes, ou
ainda, cujo teor desrespeite a Banca Examinadora.

3.4 os recursos intempestivos ndo serdo conhecidos e os inconsistentes ndo providos.

A Banca Examinadora constitui ultima instancia para recurso e revisdo, sendo soberana em
suas decisdes, razao pela qual serdo indeferidos, liminarmente, recursos ou revisoes
adicionais.

4.1 se do exame dos recursos contra o gabarito resultar anulagdo de questao, os pontos
a ela correspondentes serdo atribuidos, indistintamente, a todos os candidatos
presentes, independentemente da formulacao de recurso;

4.2 se, por forca de decisdo favoravel a impugnacgdes, houver modificagdo do gabarito
divulgado antes dos recursos, as provas serao corrigidas de acordo com o gabarito
definitivo, ndo se admitindo recurso dessa modificagado decorrente das mesmas;

4.3 em caso de retificacdo do gabarito ou erro constado em nota ou resultado, a nota do
candidato podera ser alterada para maior ou menor;

4.4 em hipotese alguma serdo aceitos pedidos de revisdo de recursos e/ou recursos de
recursos.

Sera vedada a extragdo de copia, fotografia ou qualquer outra forma de reprodugdo em
qualquer fase recursal.

5.1 a obtencao de cdpia somente se dara através de certidao de inteiro teor, desde que
requerida pelo proprio candidato ou seu procurador legal.

Os recursos deverao ser interpostos no prazo de:

6.1 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicagdo do
gabarito no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, quanto as questdes da
prova objetiva;

6.2 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicagdo do
resultado da prova objetiva no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, para
solicitar recontagem de pontos.

6.2.1 a recontagem de pontos, que s6 podera ser feita pelo proprio candidato, sera
através da vista da copia do cartao-resposta;



6.2.2 nao sera permitido o uso pelo candidato de quaisquer dispositivos eletronicos.

6.2.2.1 os candidatos que portarem qualquer tipo de aparelho eletrénico, terao os
referidos objetos guardados em saco de seguranca.

6.3 até 02 (dois) dias uteis, contados a partir do dia subsequente ao da publicagdo do
resultado final no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, exclusivamente, para
retificacao de eventual erro material.

7 Sera indeferido, liminarmente, o pedido de recurso apresentado fora das condigcbes
exigidas e/ou dos prazos estabelecidos.

8 O candidato podera tomar ciéncia da analise do recurso interposto a partir do 1° dia util
subsequente ao da publicagcdo no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro, na
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos da Secretaria Municipal de Administracao,
situada a Rua Afonso Cavalcanti, 455 — Anexo, 10° andar / Ala B - Cidade Nova,
impreterivelmente, das 10h as 12h e de 14h as 16h.

X - Do RESULTADO DAS PROVAS

1 O resultado da prova objetiva sera divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial do
Municipio do Rio de Janeiro e disponibilizado no site
http://www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos, e dele constardao as notas, por conteudo, de
todos os candidatos convocados.

Xl - DO RESULTADO FINAL

1 O resultado final do Processo Seletivo sera divulgado por Edital, publicado no Diario Oficial
do Municipio do Rio de Janeiro e disponibilizado no site
http.//www.rio.rj.qov.br/web/portaldeconcursos.

2 Do resultado final constarao, apenas, os candidatos aprovados, em ordem decrescente de
pontos, mediante o somatorio das notas obtidas na prova objetiva.

2.1 na hipétese de igualdade de pontos sera adotado como critério de desempate, o
candidato mais idoso;

2.2 caso permaneca o empate, os candidatos serdo desempatados pela hora de
nascimento, conforme informagao solicitada no requerimento de inscri¢cio.

2.2.1 o candidato que nao informar, no requerimento de inscricdo, o horario de
nascimento, sera classificado posterior a todos que, com ele, estiverem empatados;

2.2.2 no ato da convocagdao, o candidato devera comprovar tal informacao,
apresentando a certidao de nascimento;

2.2.3 em observancia a Lei 10.741, de 1° de outubro de 2003 que dispde sobre o
Estatuto do Idoso, os candidatos por ela amparados terdo critério de desempate
diferenciado.

2.2.3.1 para aplicagdo do critério de desempate diferenciado, estabelecido no
subitem 2.2.3 sera considerada a idade que o candidato tiver no ultimo dia de
inscrigao (15/12/2016).

2.3 Somente sera considerado, para fins de pontuagao adicional de 10% (dez por cento)
na nota obtida na prova, conforme o disposto no Titulo Ill, Inciso |, item 2 e subitens
deste Edital, o candidato que:

e tiver participado e concluido, integralmente, o estabelecido no Programa de
Valorizagao do Profissional da Atengao Basica (PROVAB);

e tiver concluido integralmente o programa de Residéncia em Medicina de Familia e
Comunidade;



2.3.1 a aplicacado da pontuagao citada no subitem 2.3 ao resultado final do Processo
Seletivo, no que concerne ao Programa de Valorizagdo do Profissional da Atengao
Basica — PROVAB, sera com base na lista dos médicos no respectivo programa com
conceito_satisfatério a ser publicada pela Secretaria de Gestdo do Trabalho e da
Educacdo na Saude do Ministério da Saude (SGTES/MS) até o dia 31 de janeiro de
2017 no Diario Oficial da Unido (DOU);

2.3.2 a aplicagao da pontuacgao citada no subitem 2.3 ao resultado final do Processo
Seletivo, no que concerne ao Programa de Residéncia da Familia e Comunidade sera
com base na concluséo do respectivo programa até 28 de fevereiro de 2017.

2.3.3 a pontuacao adicional de que trata este item n&o podera elevar a nota final do
candidato para além da nota maxima prevista pelo edital do Processo Seletivo.

XII - DA CONVOCAGAO PARA A ESCOLHA DA UNIDADE

1 S&o requisitos para a lotagao (efetivagdo de matricula no programa):

1.1

1.2

1.3

1.4

ser brasileiro ou estrangeiro com visto permanente no pais, graduado em Faculdade
ou Escola de Medicina Oficializada no Brasil;

no caso de médico estrangeiro com visto permanente ou brasileiro graduado no
exterior, comprovante de revalidagcdo de diploma, de acordo com a legislagao vigente
do Conselho Federal de Medicina;

registro no Conselho Regional de Medicina e diploma de graduagdo (copia
autenticada) ou declaragao oficial, original ou copia autenticada, em papel timbrado,

fornecida pela Instituicdo de Ensino de origem, que comprove a conclusao do curso;

apresentar a seguinte documentacéo:

e documento oficial expedido pela Instituicdo em que foi cumprido o pré-requisito, em
Residéncia Médica (2.800 horas/ano), no qual conste o dia, més e ano de inicio e
término da Residéncia, assim como o numero e a data do Parecer da Comissao
Nacional de Residéncia Médica que credenciou o Programa (DOCUMENTO
APENAS PARA OS CANDIDATOS CONCORRENTES AOS PROGRAMAS QUE
EXIGEM PRE-REQUISITOS).

Caso o candidato ainda esteja concluindo a Residéncia Médica, apresentar
declaragéo oficial, original ou cépia autenticada, em papel timbrado, expedida ha no
maximo 6 (SEIS) MESES, fornecida pela Instituicdo responsavel pelo Programa de
Residéncia Meédica, devidamente credenciado pela Comissdao Nacional de
Residéncia Médica, onde conste o n° do Parecer e que o PRM ESTARA
CONCLUIDO, IMPRORROGAVELMENTE, ATE 28/02/2017.

e coOpiado comprovante de inscrigdo como Contribuinte Individual do Regime Geral
da Previdéncia Social (numero de inscricdo do trabalhador — NIT ou do
PIS/PASEP)

e coOpia do comprovante de quitagdo com as obrigagdes eleitorais;

e copiado comprovante de regularidade com o servigo militar obrigatério;

e do comprovante de residéncia (pode ser de terceiros, preferencialmente conta de
agua, luz ou telefone fixo);

e 01(uma) foto 3 x 4 recente;

e procuragao, quando for o caso, nos termos especificos para o Processo Seletivo,
acompanhada da carteira da identidade do procurador.

2 A lotacdo sera nos dias 22 e 23 de fevereiro de 2017 e obedecera a escala abaixo. O local
de comparecimento por especialidade sera divulgado no D.O Rio do dia 10/02/2017, por

ato

da  Secretaria  Municipal de Saude, e disponibilizados no @ site



http://www.rio.rj.gov.br/web/sms/exibeconteudo?id=1662017, devendo o candidato
acompanhar.

DATA |HORARIO PROGRAMA
Medicina Intensiva
Cirurgia Plastica
Cirurgia Vascular
Coloproctologia

9h Neurocirurgia
22/02/2017 Urologia

Psiquiatria
Anestesiologia
Oftalmologia

13h30min | Medicina de Familia e Comunidade

Cirurgia Geral

9h Ortopedia e Traumatologia
23/02/2017 Clinica Médica

Pediatria

Obstetricia e Ginecologia

13h

Todos os candidatos aprovados, ou seus representantes legais, deverdo comparecer no
local, data e hora estabelecidos para escolha da Unidade, que obedecera a ordem rigorosa
de classificacao.

3.1 sera considerado desistente o candidato que, no momento da chamada nominal para a
lotacdo estiver ausente, ou nao se fizer representar, ndo sendo admitida reclamacao
posterior.

O candidato aprovado, ou seu representante legal, no momento em que for chamado,
podera optar pela ndo escolha das vagas existentes e entrar em uma opgao de “lista de
espera” desde que nao haja mais vaga em pelo menos uma das Unidades disponibilizadas.
Porém, esta opcdo ndo implicara na certeza de existéncia de vagas no periodo de
reclassificacao.

Os candidatos presentes na 12 convocagcdo nao chamados nominalmente e os da lista de
espera preencherao as vagas que surgirem por desisténcia, obedecendo, rigorosamente, a
ordem de classificagao.

O candidato que ndo comparecer a 12 convocacao podera participar da reclassificacdo de
sua especialidade, desde que haja vaga remanescente, apdés a chamada de todos os
candidatos presentes na 12 convocacao.

Uma vez feita a escolha da Unidade, os candidatos dos Programas de Residéncia em
Unidades Hospitalares ja encaminhados e lotados na rede de Servicos de Saude ficam
impedidos de serem transferidos para outra Unidade, mesmo que surjam vagas devido a
desisténcia na 12 convocacao.

Poderdo solicitar a reserva de vaga para o ano de 2018, os candidatos lotados e
convocados para cumprimento de Servigo Militar, de acordo com a Resolucdo CNRM N°
04/2011, de 30 de setembro de 2011.

8.1 o candidato convocado para cumprimento de Servigco Militar antes da efetivacdo da
matricula no Programa de Residéncia Médica podera requerer o trancamento da vaga
no ato da lotacao;



8.2 o candidato convocado para cumprimento de Servico Militar apés a efetivacdo da
matricula no Programa de Residéncia Médica podera requerer o trancamento da vaga
junto ao Centro de Estudos da Unidade de Saude até 30 (trinta) dias apds o inicio da
Residéncia Médica;

8.3 No caso citado nos subitens 8.1 e 8.2, os candidatos deveréao solicitar o reingresso ao
programa junto ao Centro de Estudos da Unidade de Saude de lotagéo, no periodo de
01 a 30/07/2017. Se o candidato nao fizer a solicitagdo de reingresso tera sua vaga
disponibilizada do Processo Seletivo do ano de 2018. Durante o periodo de
trancamento fica suspenso o pagamento da bolsa até o retorno ao programa.

XIIl - DAs DisPoOSIGOES GERAIS

1 O certame sera regulado por este Edital, organizado e executado pela Coordenadoria
Geral de Gestao de Talentos da Secretaria Municipal de Administracao.

1.1 a Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos ndo se responsabiliza pela
comercializacido de apostilas referentes ao certame;

1.2 a legislacdo com vigéncia apds a data de publicagdo deste Edital, bem como as
alteragbes em dispositivos constitucionais, legais e normativos a ela posteriores, nao
sera objeto de avaliagdo nas provas do Processo Seletivo.

2 O cronograma com as datas previstas da realizagcdo de todas as etapas encontra-se
disponivel no site http://www.rio.rj.qov.br/web/portaldeconcursos.

2.1 dependendo da necessidade e conveniéncia da administragdo publica, o cronograma
podera sofrer alteragdes.

3 A qualquer tempo poder-se-a anular a inscricdo, prova ou convocagao do candidato, desde
que verificadas falsidades de declarag¢des ou irregularidades nas provas ou documentos.

4 O Processo Seletivo sera homologado pelo Secretario Municipal de Administragao, sendo o
ato respectivo publicado no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O.Rio.

5 Todas as convocagdes, avisos e resultados serdo publicados, exclusivamente, nos Diario
Oficial do Municipio do Rio de Janeiro - D.O.Rio e disponibilizados no site
http.//www.rio.rj.gov.br/web/portaldeconcursos.

5.1 durante as etapas de realizacdo do certame nao havera comunicagao pessoal
dirigida ao candidato.

5.1.1 o acompanhamento das publicagdes de Editais, avisos e comunicados
relacionados ao Processo Seletivo é de responsabilidade exclusiva do candidato.

5.2 sera de responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude a convocacido dos
candidatos para a escolha da Unidade de Saude.

5.2.1 o candidato habilitado devera as publicacdes referentes a convocacado para
escolha da Unidade de Saude, no Diario Oficial do Municipio do Rio de Janeiro -
D.O.RIO e no site http.//www.rio.rj.qov.br/iweb/sms/exibeconteudo?id=1662017.

6 O Programa de Residéncia Médica em Psiquiatria integra a politica de formacgdo e
educacao permanente da Superintendéncia de Saude Mental da Subsecretaria de Atencao
Hospitalar, Urgéncia e Emergéncia da Secretaria Municipal de Saude do Rio de Janeiro e,
portanto, tem como cenarios de praticas os diversos servicos da rede municipal de saude
mental, tendo por referéncia, alem do Instituto Municipal Philippe Pinel (IMPP), os Institutos
Municipais de Assisténcia em Saude Nise da Silveira (IMAS Nise da Silveira) e Juliano
Moreira (IMAS Juliano Moreira) como coordenadores territoriais do programa.

7 As duvidas, oriundas das informacdes neste Edital, poderdo ser dirimidas na
Coordenadoria Geral de Gestdo de Talentos, Rua Afonso Cavalcanti n° 455, Anexo, 10°



andar - Ala B - Cidade Nova/RJ ou através dos telefones 2976-1612 ou 2976-1103, de 22 a
62 feira, das 10h as 16h.

7.1 néo serao fornecidas, por telefone, informacdes a respeito de datas, locais e horarios
de realizacdo de provas, bem como resultados, gabaritos, notas, classificagao,
convocagdes ou outras quaisquer relacionadas aos resultados das provas e do
Processo Seletivo.

8 A inscricdo do candidato implicara o conhecimento das presentes instrucdes e a tacita
aceitagdo de todas as condi¢des, exigéncias e prazos estabelecidos neste Edital e nas
normas legais pertinentes, bem como em eventuais aditamentos e instru¢cdes especificas
para a realizagdo do certame, acerca das quais este nao podera alegar desconhecimento.

8.1 em virtude do poder-dever de autotutela da Administragdo Publica, consubstanciado
na Sumula n° 473 do Supremo Tribunal Federal e do principio da legalidade, as
regras fixadas neste edital poderdo sofrer eventuais alteragdes, atualizagdes ou
acréscimos enquanto ndo consumada a providéncia ou evento que |he disser
respeito, até a data da convocagao dos candidatos para as provas correspondentes,
circunstancia que sera mencionada por meio de outro.

9 Os casos omissos serdao submetidos a apreciacdo do Secretario Municipal de
Administragao.

Rio de Janeiro, 04 de novembro de 2016

MARCELO QUEIROZ
SECRETARIO MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO

ANEXO
CONTEUDO PROGRAMATICO

RESIDENCIA MEDICA EM UNIDADES HOSPITALARES

CLINICA MEDICA

1. Cardiologia: Parada cardiorrespiratéria. Hipertensao arterial. Insuficiéncia Cardiaca. Edema
agudo de pulmao. Tromboembolismo venoso. Emergéncias em valvopatias e periocardiopatias.
Sindromes coronarianas agudas. Doenga vascular hipertensiva. Doengas da aorta. Cor
pulmonale. Choque. Arritmias cardiacas. 2. Pneumologia: Asma. Pneumonias. Faringite,
sinusite e otite. Doenca intersticial pulmonar. DPOC. SARA. Hipertensdo pulmonar. Neoplasia
pulmonar. Insuficiéncia respiratéria aguda e insuficiéncia respiratéria crénica agudizada.
Doengas da pleura, mediastino e diafragma. Pneumoconioses. Disturbios da ventilagédo 3.
Nefrologia: Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal cronica. Terapia dialitica.
Glomerulopatias. Doencgas tubulointersticiais. Doenga vascular renal. Nefrolitiase. Cistite,
pielonefrite e prostatite. Obstrucdo do trato urinario. Disturbios hidroeletroliticos e acido
basicos. 4. Gastroenterologia: Hepatites agudas e cronicas. Insuficiéncia hepatica. Gastrites.
Doenca ulcerosa péptica. Obstrucdo intestinal. Doenca inflamatdria intestinal. Peritonite.



Cirrose. Diarreia aguda. Pancreatite aguda e crbnica. Doengas do eséfago. Doengas da
vesicula e vias biliares. Hemorragia digestiva alta e baixa. Neoplasia do tubo gastrointestinal. 5.
Endocrinologia e metabolismo: Desordens da glandula tireoide. Desordens do cortex adrenal.
Feocromocitoma. Desordens da hipdfise. Diabetes mellitus. Cetoacidose diabética. Coma
hiperosmolar. Hipoglicemia. Doenca de Wilson. Hemocromatose. Desordens da glandula
paratireoide. Osteoporose. 6. Neurologia: Doengas cerebrovasculares. Tumores cerebrais.
Convulsbes e epilepsia. Cefaleias. Hemorragia subaracndidea. Meningite, encefalite e
abscesso cerebral. Desordens da medula espinhal. TRM. TCE. Esclerose multipla. Sindrome
de Guillain-Barré. Miastenia Gravis. 7. Doengas do sistema imunologico: Lupus eritematoso
sistémico. Fibromialgia. Artrite reumatoide. Dermatomiosite e polimiosite. Vasculites.
Sarcoidose. Amiloidose. Esclerodermia. Sindrome de Behget. Sindrome Sjogren. Gota.
Anafilaxia. 8. Infectologia: Sepse. Terapia antimicrobiana. SIDA. Endocardite. 9. Doengas
causadas por bactérias grampositivas. Infecgdes virais. Doengas causadas por bactérias gram-
negativas. Doengas causadas por espiroquetas. Doencas causadas por Micobactérias.
Leshimaniose. Doenca de Chagas. Verminoses. Doengas fungicas. Doengas causadas por
Rickettsia, Mycoplasma e Chlamydia. Malaria. DST. Leptospirose. Infecgdes hospitalares. 10.
Envenenamentos e acidentes: Afogamento. Intoxicagdes exdgenas. Traumas. 11. Hematologia:
Anemias. Leucemias. Linfomas. Desordens da coagulagao. Terapia transfusional.

REFERENCIAS:

BRASIL. Manual de Controle da Tuberculose no Brasil. Programa Nacional de Controle da
Tuberculose. Brasilia: Ministério da Saude, 2010. Acessivel em:
http://www.itarget.com.br/newclients/sppt.org.br/2010/extra/download/manual _de recomendaco
es controle tb novo.pdf (acesso em 10/10/16)

BRASIL, Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia
epidemioldgica. Manual de recomendag¢bes para o controle da Tuberculose no Brasil. Brasilia:
Ministério da Saude, 2011. Disponivel em
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_recomendacoes controle tuberculose bras
il.pdf (acesso em 10/10/16)

BRASIL, Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude. Diretoria Técnica de Gestao.
Dengue: Diagnoéstico e manejo clinico: Adulto e crianga — 42 edigdo. Brasilia, Ministério da
Saude. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/dengue _diagnostico_manejo_clinico_adulto.pdf
(acesso em 10/10/16)

BRASIL, Ministério da Saude, Secretaria de Vigilancia em Saude. Guia de Vigildncia em
Saude. Brasilia, Ministério da Saude, 2014. Disponivel no
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/quia_vigilancia_saude unificado.pdf (acesso em
10/10/16)

GOLDMAN and AUSIELLO. Cecil textbook of medicine. 23™ Ed. Philadelphia: W. B. Saunders,
2007.

KASPER, BRAUNWALD, FAUCI, HAUSER, LONGO, JAMESON and ISSELBACHER.
Harrison’s principles of internal medicine. 18™ Ed. New York: McGraw-Hill, 2013.

Recomendacbes para terapia antirretroviral em adultos infectados pelo HIV 2008.
Departamento de DST, AIDS e Hepatite virais. Secretaria de Vigilancia em Saude. Ministério da
Saude

CIRURGIAGERAL

1. Anatomia do pescogo; 2. Anatomia da parede toracica, pleura, diafragma, pulmbdes e
mediastino; 3. Anatomia da parede abdominal, trato digestivo e sistema uro-genital; 4. Fluidos,



eletrélitos, equilibrio acido-basico, choque e resposta inflamatdria; 5. Principios hematoldgicos
e da coagulagdo em cirurgia; 6. Metabolismo em pacientes cirurgicos; 7. Cicatrizagdo de
feridas; 8. Principios de pré-operatorio e peroperatério; 9. Cuidados poés-operatérios e
complicagdes cirurgicas; 10. Infec¢des cirurgicas e uso de antibidticos; 11. Obesidade morbida;
12. Principios de anestesiologia e tratamento da dor; 13. Principios de cirurgia minimamente
invasiva e tecnologia emergente em cirurgia: informatica, robaotica e eletronica; 14. Trauma; 15.
Traumatismo abdominal, toracico, cervical, vascular, pélvico e de seus érgaos internos; 16.
Queimaduras, mordeduras e picadas; 17. Hemorragia gastrointestinal aguda; 18. Abdome
agudo nao-traumatico; 19. Doencgas da pleura, mediastino, diafragma e pulmdes; 20. Doencgas
do peritbnio e mesentério; 21. Doencgas do esbdfago, estdbmago e duodeno; 22. Doengas do
figado, pancreas e vias biliares; 23. Hipertensdo porta; 24. Doengas do intestino delgado,
colon, apéndice, reto e anus; 25. Doencas da tireoide e paratireoides; 26. Doencas das
suprarrenais; 27. Doengas do baco; 28. Cuidados cirurgicos em terapia intensiva; 29. Principios
de oncologia clinica e cirurgica; 30. Hérnias e doengas da parede abdominal; 31. Cirurgia em
pacientes especiais — idoso, crianga, gravida e imunossuprimido; 32. Principios de técnica
cirurgica; 33. Medicina Regenerativa; 34. Transplante e imunologia 35. Principios das
especialidades cirurgicas (Cirurgia Plastica, Urologia, Cirurgia Pediatrica, Cirurgia Vascular,
Cirurgia Cabeca e Pescocgo, Cirurgia Toracica, Proctologia, Cirurgia Ginecoldgica).

REFERENCIAS:
MAINGOT’S — Operacdes abdominais, 11a edicao.

MATTOX — Trauma, 6a edigao.

SABISTON - Tratado de Cirurgia, 19a edigao.
SCHWARTZ - Manual of Surgery - 9a edigéo.
ZOLLINGER - Atlas de operagbes cirurgicas — 8a edigao.

OBSTETRICIA/GINECOLOGIA
Obstetricia:

1. Anatomia e fisiologia do Sistema Genital. 2. Desenvolvimento embrionario. 3. Feto: Anexos
do embrido e do feto. Crescimento e desenvolvimento fetais.Estatica fetal. 4. O trajeto (bacia) -
Distocias do trajeto. Despropor¢do céfalo-pélvica. 5. A contratilidade uterina. Discinesias
uterinas. 6. A placenta e as membranas. Trocas materno ovulares. Os horménios placentaros.
Placenta prévia. Descolamento prematuro da placenta. Secundamento patolégico. Distocias do
corddo umbical. 7. Adaptagdes do organismo materno a gravidez. 8. Diagnostico da gravidez.
9. Propedéutica da gravidez. 10. Idade da gestagao e data provavel do parto. 11. A assisténcia
pré-natal. 12. O mecanismo do parto. Conduta no parto normal e no delivramento. Avaliagao
intra-parto. 13. O parto: estudo clinico e assisténcia. 14. O puerpério. 15. A lactacdo. 16.
Hiperémese gravidica. 17. Toxemia gravidica: pré-eclampsia, eclampsia e hipertensao
gestacional. 18. Abortamento. 19. Prenhez ectdpica. 20. Neoplasias trofoblasticas gestacionais.
21. Disturbios da hemocoagulagéo. 22. Polidramnia — Oligodramnia. 23. Amniorrexe prematura.
24. Prenhez gemelar. 25. Prematuridade. 26. Gestacao de alto risco. 27. Gravidez prolongada.
28. Doenga hemolitica perinatal. 29. Aconselhamento genético pré-natal. 30. Cancer genital. As
indicagdes da cirurgia no ciclo gestativo. 31. Sofrimento fetal agudo. 32. Apresentacgdes
cefalicas anbmalas. 33. Apresentacao pelvica e apresentagao cormica. 34. Defeitos do tubo
neural. Hidrocefalia. 35. Rotura uterina. Laceracdo do trajeto. 36. Infeccdo puerperal. 37.
Complicagdes clinicas na gravidez: Anemias, Diabetes, doengas cardiovasculares,
endocrinopatias, nefropatia, sindrome trombo-embdlica, doenga hipertensiva vascular cronica,
pneumopatias, doencas gastrointestinais, doencgas neuroldgicas e psiquiatricas, dermatopatias,
doencas neoplasicas, doengas sexualmente transmissiveis. 38. Doencgas infecciosas. 39. Uso
de drogas (medicamentos) na gravidez. 40. Patologia da lactagao. 41. Forcipe. 42. A verséo e



a extracao podal. 43. Distocias do trajeto. 44. Distocia de ombros. 45. Planejamento familiar.
46. Trauma em Obstetricia. 47. Ultrassonografia em obstetricia. 48. Malformacdes fetais. 49.
Avaliacao fetal anteparto. 50. Diagndstico pré-natal. 51. Embriotomia. 52. Procedimentos para
interromper a gravidez. 53. A operacao cesariana. 54. Histerectomia-cesarea. 55. Esterilizagao
cirurgica. 56. Microcesarea. 57. Medicina fetal. 58. Teratologia. Drogas e medicamentos. 59. A
mortalidade materna e a perinatal. 60. Obstetricia médico-legal e Forense. Aspectos éticos.

REFERENCIAS:

CUNNINGHAM, F.Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L; HAUTH, John; ROUSE,
Dwight; SPONG, Catherine. Williams Obstetrics. 23a edigao, McGraw-Hill, 2010.

BRASIL. Ministério da Saude. Gestagdo de alto risco: manual técnico. 5a edigao, 2010.
Disponivel em: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/gestacao_alto_risco.pdf (acesso em
10/10/16)

BRASIL. Ministério da Saude. Recomendacdes para profilaxia da transmissao vertical do HIV e
terapia antirretroviral em gestantes. 5a edigéo, 2010. (www.aids.gov.br)

MONTENEGRO, Carlos A. Barbosa; REZENDE FILHO, Jorge de. Obstetricia Fundamental.-
13a edigdo. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

MONTENEGRO, Carlos A. Barbosa; REZENDE FILHO, Jorge de. Obstetricia. 12a edigao. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

Ginecologia:

01. Embriologia e anatomia do aparelho urogenital e das mamas 02. Fisiologia menstrual e da
lactacdo - Controle neuroenddcrino 03. Esteroidogénese 04. Semiologia ginecologica e
Propedéutica mamaria 05. Desenvolvimento puberal normal e anormal 06. Malformacdes
urogenitais 07. Planejamento familiar — Métodos contraceptivos 08. Amenorréias 09.
Sangramento genital 10. Hemorragia uterina disfuncional 11. Vulvovaginites, cervicites e
Doencgas sexualmente transmissiveis 12. Lesdes benignas da vulva 13. Doencga inflamatodria
pélvica 14. Dor pélvica crbnica 15. Incontinéncia urinaria 16. Miomas uterinos 17. Endometriose
18. Dismenorréia e Sindrome Pré-Menstrual 19. Emergéncias ginecologicas 20. Climatério e
menopausa 21. Patologias Benignas da Mama 22. Infertiidade conjugal, avaliacdo e
tratamento 23. Sexualidade 24. Tumores anexiais benignos 25. Doengas malignas da mama
26. Lesbes pré-malignas e Cancer de colo uterino 27. Lesbes benignas e Cancer de
endométrio 28. Cancer de ovario 29. Atendimento a vitima de violéncia sexual 30. Prolapsos
genitais 31. Lesdes pré-malignas e Cancer de vulva 32. Sindrome dos ovarios policisticos e
hiperandrogenismo 33. Videolaparoscopia e videohisteroscopia 34. Avaliagdo préoperatoria e
segmento pos-operatoério 35. Aspectos ético-legais em Ginecologia

REFERENCIAS:

BRASIL. Instituto Nacional de Cancer. Coordenacao Geral de Ac¢bes Estratégicas. Divisdo de
Apoio a Rede de Atencédo Oncologica. Diretrizes brasileiras para o rastreamento do céancer do
colo do utero - Rio de Janeiro: INCA, 2011. Disponivel em:
http://www1.inca.gov.br/inca/Arquivos/Diretrizes.PDF (acesso em 26/10/16)

FRITZ, Marc A; SPEROFF, Leon. Clinical Gynecologic Endocrinology and Infertility. 8a edigao,
2011.

ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Medical Eligibility Criteria for Contraceptive Use. 4a
edicdo, 2009. Disponivel em: http://www.spdc.pt/files/publicacoes/5 11292 2.pdf (acesso em
26/10/16)




SCHORGE, John O; SCHAFFER, Joshep |; HALVORSON, Lisa M; HOFFMAN, Barbara L;
BRADSHAW, Karen D; CUNNINGHAM, F Gary . Ginecologia de Williams. 2a edi¢ao, 2014.

PEDIATRIA

1. Crescimento e desenvolvimento da crianga e do adolescente. 2. Pediatria preventiva. 3.
Imunizagbes e imunobiolégicos especiais 4. Maus tratos, negligéncia e direito legal das
criangas e dos adolescentes 5. Disturbios do comportamento e desordens psiquiatricas 6.
Aleitamento materno. 7. Necessidades nutricionais em criangas higidas e enfermas 8.
Desnutrigdo. 9. Equilibrio hidroeletrolitico e acido-basico: tratamento da desidratagdo. 10.
Hipovitaminoses e hipervitaminoses. 11. Neonatologia: gestacdo de alto risco, assisténcia ao
RN na sala de parto, RN de alto risco, manifestacdes clinicas de doencas no periodo neonatal,
desordens neurolégocas e do sistema nervoso central em recém-natos, disturbios metabalicos,
disturbios respiratérios, doenca hemolitica, hiperbilirrubinemia indireta e colestase, infeccdes
congénitas, malformagdes congénitas e prematuridade. 12. Erros Inatos do Metabolismo. 13.
Imunodeficiéncias primarias e sindrome da imunodeficiéncia adquirida. 14. Doencgas alérgicas:
alergia alimentar, asma, dermatite atopica, rinite, urticaria e angioedema. 15. Doencgas
infecciosas: caxumba, coqueluche, tétano, difteria, citomegalovirose, toxoplasmose, dengue,
zika, chikungunya, doengas exantematicas, infeccdes estafilococicas e estreptocdcicas,
hanseniase, herpes, mononucleose infecciosa, sepses, meningoencefalites, osteoartrites,
tuberculose, helmintiases e protozooses, febre amarela, resfriado e gripe 16. Controle e
profilaxia das infeccdes hospitalares. 17. Doencas do sistema nervoso: convulsdes, enxaqueca,
epilepsia, tumor cerebral, autismo, microcefalia, macrocefalia, hidrocefalia e mielomeningocele
18. Doencas do sistema respiratorio: infecgdes do trato respiratorio superior e inferior, derrame
pleural, pneumotorax, fibrose cistica e laringomalacia 19. Doengas do sistema cardiovascular:
cardiopatias congénitas, endocardite bacteriana, miocardite, febre reumatica e insuficiéncia
cardiaca. 20. Doengas do sistema digestério: diarréias agudas e crbnicas, sindrome de ma
absorgao, constipacao intestinal, refluxo gastroesofagico e hepatites agudas e crénicas. 21.
Doengas do sangue: anemias carenciais e hemoliticas, Hemoglobinopatias e purpuras. 22.
Doencas neoplasicas: leucemias, linfomas, tumor de Wilms e neurobastoma. 23. Doencgas do
sistema urinario: infecgdo urinaria, glomerulonefrites, sindrome nefrética e litiase renal. 24.
Doengas do sistema endocrino: diabetes mellitus, baixa estatura, hiperplasia congénita da
supra-renal, obesidade e hipotireoidismo congénito. .25. Doengas do sistema osteoarticular:
raquitismo, luxagcdo congénita do quadril, osteogénese imperfeita e pé torto congénito,
artrogripose. 26. Doengas da pele: eczemas, infecgbes bacterianas, virdticas, fungicas e
parasitarias da pele, hemangiomas 27. Doencgas reumaticas: artrite reumatéide infantil, lUpus
eritematoso sistémico, doenga de Kawasaki e sindrome de vasculites. 28. Afec¢des cirurgicas:
estenose hipertrofica do piloro, obstrugao intestinal, fimose, hérnia inguinal, abdémen agudo.
29. Emergéncias: insuficiéncia respiratoria aguda, parada cardiorrespiratoria, choque,
coma,hipertensao arterial, intoxicagbes agudas, insuficiéncia renal aguda, traumatismo cranio-
encefalico.30. Permanéncia em creche e similares. 31. Doengas da boca: fenda labial e
palatina
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MEDICINAPREVENTIVAESOCIAL

1. Legislacdo. 2. Atribui¢des dos trés niveis de governo. 3. Vigilancia em saude. 4. Vigilancia
Epidemioldgica de Doencgas de Notificagdo Compulsoria. 5. Promogao de saude. 6. Politicas
intersetoriais. 7. Programacao em saude. 8. Indicadores epidemiolégicos. 9. Delineamentos de
estudos em epidemiologia. 10. Avaliacdo de procedimentos diagnosticos.
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RESIDENCIA EM MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE

CLINICAMEDICA

I- Cardiologia: 1. Prevengdo primaria e secundaria de doengas cardiovasculares. 2. Dor
toracica, angina e infarto agudo de miocardio. 3. Sopros cardiacos. 4. Hipertensao arterial. 5.
Insuficiéncia cardiaca. 6. Doencas do sistema venoso. 7. Doenca arterial periférica. 8.
Identificagdo das alteragdes mais comuns no eletrocardiograma. 9. Palpitagbes e arritmias
cardiacas. 10. Manejo ambulatorial de paciente anticoagulado.

ll- Pneumologia: 1. Tosse aguda e crénica. 2. Dispneia. 3. Asma em adulto e na crianga. 4.
Infeccbes respiratérias de vias aéreas superiores. 5. Infecgdes respiratorias de vias aéreas
inferiores. 6. DPOC. 7. Doencas pulmonares nao infecciosas. 8. Tuberculose.

lll- Nefrologia: 1. Insuficiéncia renal aguda. 2. Insuficiéncia renal cronica 3. Colica renal. 4.
Cistite, pielonefrite e prostatite. 5. Obstrucédo do trato urinario. 6. Infeccdo do trato urinario em
adultos. 7. Retenc¢ao urinaria e problemas prostaticos.

IV- Gastroenterologia:. 1. Problemas digestivos baixos (constipagao, flatuléncia, sangramento
retal, doencga diverticular, polipos, colon). 2. Nauseas e vOmitos. 3. Hepatites agudas e
crbnicas. 4. Ictericia, alteracdo de transaminasas e outras manifestacdes de problemas
hepaticos comuns. 5. Dispepsia e refluxo gastroesofagico. 6. Cirrose. 7. Diarreia aguda e
cronica. 8. Pancreatite aguda e cronica. 9. Doencgas do es6fago. 10. Doengas da vesicula e
vias biliares. 11. Problemas comuns anorretais. 12. Sangramento gastrintestinal. 13.
Parasitoses intestinais. 14. Neoplasia do tubo gastrointestinal.

V- Endocrinologia e metabolismo: 1. Desordens da glandula tireoide. 2. Diabetes mellitus e
complicagdes. 3. Obesidade. 4. Dislipidemia. 5. Osteoporose.

VI- Neurologia: 1. Doencas cerebrovasculares. 2. Tumores cerebrais. 3. Convulsées e
epilepsia. 4. Cefaleias. 5. Meningite, encefalite e abscesso cerebral. 6. TCE. 7. Esclerose
multipla. 8. Sindrome de Guillain-Barré. 9. Paralisia facial. 10. Tontura e vertigem. 11.
Deméncias. 12. Neuropatias periféricas. 13. Disturbios da locomocgao. 14. Acidente isquémico
transitério e acidente vascular cerebral. 15. Tremor e sindromes parkinsonianas.

VII- Doengas do sistema imunolégico: 1. Lupus eritematoso sistémico. 2. Artrite reumatoide.
3. Anafilaxia. 4. Alergias

VIlI- Infectologia: 1. Terapia antimicrobiana. 2. HIV/SIDA. 3. Endocardite. 4. Infec¢des virais. 5.
Tuberculose. 6. Hanseniase. 7. Leishmaniose. 8. Doenca de Chagas. 9. Parasitoses. 10.
Doengas fungicas. 11. Malaria. 12. DST. 13. Leptospirose. 14. Acidentes com materiais
bioldgicos. 15. Dengue. 16. Febre amarela 17. Doencgas do viajante (febre e diarreia)

IX- Envenenamentos e acidentes: 1. Afogamento. 2. Intoxicagcbes exdégenas. 3. Traumas. 4.
Acidentes por animais pegonhentos.

X- Hematologia: 1. Avaliacdo do hemograma e de suas alteragdes. 2. Anemias. 3. Avaliagao
de linfoadenomegalias.

XlI- Otorrinolaringologia: 1. Faringite, sinusite, rinite e otite. 2. Epistaxe. 3. Disacusia. 4.
Zumbido. 5. Cerumen. 6. Rouquidao

XlI- Oftalmologia: 1. Olho vermelho. 2. Diminui¢do da acuidade visual. 3. Corpo estranho. 4.
Pterigio, pinguécula e ptose



Xlll- Ortopedia: 1.Lombalgia aguda e cronica. 2. Cervicalgia 3. Problemas articulares e
periarticulares. 4. Gota. 5. Dores articulares (punho, cotovelo, ombro, joelho) 6. Poliartralgia

XIV- Dermatologia: 1. Micoses superficiais. 2. Dermatite atdpica, de contato e seborreica. 3.
Zoodermatoses. 4. Piodermites. 5. Tumores benignos e cistos cutédneos. 6. Cancer de pele e
reacdes actinicas. 7. Herpes simples e zoster. 8. Psoriase. 9. Manchas de pele. 10. Prurido 11.
Sudorese 12. Afec¢des das unhas 13. Acne

XV- Problemas de saude mental: 1. Ansiedade. 2. Depressdo. 3. Transtorno bipolar. 4.
Psicoses. 5. Queixas somaticas sem explicagdo médica. 6. Alcool e outras drogas: uso, abuso
e dependéncia. 7. Perturbagdes do sono. 8. Tabagismo.
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CIRURGIA GERAL

1.Procedimentos em Atencdo Primaria a saude (anestesia locorregional, suturas, insercéo de
diu, cantoplastia, lavagem otoldgica, ziper preso, remoc¢éao de anzol, drenagem de abscesso,
corpos estranhos, trombo hemorroidario, fissura anal). 2. Manejo de feridas; 3. Avaliagéo pré-
operatoria; 4. Cuidados pos-operatorios e complicagdes cirurgicas; 5. Infecgdes cirurgicas; 6.
Indicagbes para tratamento cirurgico da obesidade moérbida; 7. Atendimento inicial ao
politraumatizado — ATLS; 8. Queimaduras; 9. Abdome agudo né&o-traumatico; 10. Hérnias e
doencgas da parede abdominal; 11. Cirurgia em pacientes especiais — idoso, crianga, gravida e
imunossuprimido; 12. Fraturas; 13. intoxicagdes agudas; 14. Doengas comuns urologicas
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OBSTETRICIA E GINECOLOGIA

Obstetricia:

1. Abortamento. 2. Altera¢cdes do organismo materno na gravidez. 3. Anomalias congénitas. 4.
Assisténcia pré-natal de baixo risco. 5. Descolamento prematuro de placenta. 6. Doenca
hipertensiva na gestagdo. 7. Doengas intercorrentes do ciclo gravido puerperal. 8. Gravidez



prolongada. 9. Gemelidade. 10. Gravidez de alto risco. 11. Medicina fetal. 12. Mortalidade
materna e Perinatal. 13. Neoplasia trofoblastica gestacional. 14. Parto, puerpério e lactagao
normais. 15. Patologias do parto, puerpério e lactagéo. 16. Polidramnia, oligodramnia e rotura
prematura das membranas. 17. Prematuridade. 18. Prenhez ectépica. 19. Propedéutica da
gravidez. 20. Restrigdo do crescimento fetal. 21. Cuidados pré-concepcionais

Ginecologia:

1. Distopias genitais. 2. Endocrinopatias ginecolégicas (amenorréia, hiperandrogenismo,
hiperprolactinemias). 3. Endometriose. 4. Problemas da mama (mastalgia, mastitites,
descarga/derrame papilar, ndédulos e neoplasia). 5. Patologia benigna, lesdes precursoras e
patologias malignas de mama, vulva, vagina, utero e ovario. 6. Patologia infecciosa e/ou
inflamatdria do trato genital (vulvovaginites, vaginose, cervicites, doengas sexualmente
transmissiveis, doenca inflamatdria pélvica aguda). 7. Planejamento reprodutivo (infertilidade e
anticoncepgédo). 8. Puberdade, climatério e menopausa. 9. Sangramento uterino anormal. 10.
Semiologia e propedéutica genital e mamaria. 11. Urgéncias e Emergéncias em ginecologia
(hemorragias genitais, violéncia sexual, dor pélvica aguda). 12. Dor pélvica 13. Atencdo a
saude da mulher em situacao de violéncia
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PEDIATRIA

1. Crescimento e desenvolvimento da crianga e do adolescente. 2. Pediatria preventiva. 3.
Imunizagées e Imunobiolégicos Especiais. 4. Maus tratos, negligéncia e direito legal das
criangas e dos adolescentes 5. Necessidades nutricionais. 6. Aleitamento materno e principais
dificuldades. 7. Alimentacdo de lactentes e criancas. 8. Desnutricdo. 9. Tratamento da
desidratacdo. 10. Hipovitaminoses e hipervitaminoses. 11. Sindrome da imunodeficiéncia
adquirida. 12. Doencgas alérgicas: asma, dermatite atdpica, rinite, urticaria, angioedema e
alergia alimentar. 13. Doengas infecciosas: caxumba, coqueluche, tétano, difteria,
citomegalovirose, toxoplasmose, dengue, doengas exantematicas, infeccbes estafilocécicas e
estreptococicas, leishmaniose tegumentar e visceral, herpes, mononucleose infecciosa,
meningoencefalites, osteoartrites, tuberculose, helmintiases e protozooses, febre amarela,
resfriado, gripe 14. Doencas do sistema nervoso: convulsdes, cefaleias, epilepsia, tumor
cerebral. 15. Doencas do sistema respiratorio: infeccdes do trato respiratdrio superior e inferior,
otites, asma 16. Doencas do sistema cardiovascular: cardiopatias congénitas, endocardite
bacteriana, miocardite, febre reumatica e insuficiéncia cardiaca. 17. Doencas do sistema
digestorio: diarréias agudas e crdnicas, sindrome de ma absorgdo, constipagao intestinal,
refluxo gastroesofagico e hepatites agudas e cronicas. 18. Doengas do sangue: Anemias
carenciais e hemoliticas, Hemoglobinopatias e purpuras. 19. Doengas neoplasicas: leucemias,
linfomas. 20. Doencgas do sistema urinario: infeccdo urinaria, refluxo vesico-ureteral e litiase
renal. 21. Doengas do sistema enddcrino: diabetes mellitus, baixa estatura, obesidade e
hipotireoidismo congénito. 22. Doencas do sistema osteoarticular: luxagao congénita do quadril,
escoliose e cifose, pé plano, genuvaro e genuvalgo. 23. Doencgas da pele: eczemas, infecgbes
bacterianas, viréticas, fungicas e parasitarias da pele. 24. Doengas reumaticas: artrite
reumatoide infantil, [Upus eritematoso sistémico, doenca de Kawasaki e sindrome de vasculites.
25. Afecgbes cirurgicas: estenose hipertrofica do piloro, obstrugdo intestinal, hérnia
diafragmatica e abdémen agudo. 26. Emergéncias: insuficiéncia respiratéria aguda, parada
cardiorrespiratoria, intoxicagbes agudas, insuficiéncia renal aguda e traumatismo
cranioencefalico. 27. Problemas comuns nos primeiros meses de vida (conjuntivite,
constipacéo intestinal, cdlicas do lactente, regurgitacdo e vomitos, moniliase oral, problemas de



pele, problemas do umbigo no recém nascido, testiculo retido, hérnia inguinal, hidrocele,
fimose, parafimose, displasia do desenvolvimento do quadril). 28. Excesso de peso em
criangas 29. Vulvovaginites na infancia 30. Atencao a saude da crianga e do adolescente em
situagdo de violéncia 30. Problemas de desenvolvimento neuropsicomotor 31. Enurese e
encoprese 32. Cefaléia recorrente na crianca 33. Dor abdominal recorrente
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MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL

Fundamentos da Medicina de Familia E Comunidade: Principios da Medicina de Familia e
Comunidade (MFC). Medicina de Familia e Comunidade como especialidade médica e
profissdo. Atencao Primaria a Saude (APS) no Brasil . Organizagdo da APS em outros paises.
Integralidade e complexidade na MFC e na APS. Integralidade na pratica do MFC e na APS.

Ferramentas da Pratica do MFC:Consulta e abordagem centrada na pessoa. Relagao clinica
na pratica do MFC. Gest&o da clinica. Epidemiologia clinica. Medicina baseada em evidéncias
aplicada a pratica do MFC. Polifarmacia. Prevencao Quaternaria: primeiro ndo causar dano.
Protecdo dos pacientes contra os excessos e danos das atividades preventivas. Abordagem
familiar. Abordagem comunitaria: cuidado domiciliar. Vigilancia em Saude.

Sistemas de Informagoes Na APS: Prontuario Eletronico e uso de sistema de classificagao na
APS. Registro de saude orientado por problemas.

Prevencdao e Promogao a Saude: Rastreamento de doengas. Imunizagdo e vacinagao.
Orientagbes essenciais em nutricdo. Abordagem a saude ocupacional na APS. Abordagem a
violéncia doméstica. Abordagem aos abusos e maus tratos em idosos.

Legislagao: (acesso em 26/10/16)

PNAB: http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica _nacional atencao basica.pdf
LEI 12.871:http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2011-2014/2013/Lei/L12871.htm
LEI 8.080:http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/Leis/L8080.htm




LEI 8.142:http://www.planalto.qgov.br/CCIVIL 03/leis/L8142.htm
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