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PROCESSO SELETIVO PARA MEDICO RESIDENTE
EDITAL N° RM 01/2018

O Hospital Séo Francisco, torna ptblico a abertura de inscri¢des e estabelece normas relativas
a realizacdo de Processo Seletivo para Médico Residente junto a este hospital para o ano
2018, observadas as disposi¢des estabelecidas nos diplomas legais vigentes, bem como nas
regras e condi¢des contidas neste edital.

A Residéncia Médica constitui modalidade de ensino de pos-graduacio, sob a forma de cursos
de especializagdo, caracterizada por treinamento em servigo, em regime de tempo integral,
regulamentada pela Lei 6.932, de 07 de julho de 1981, e pelas Resolu¢des da Comissdo
Nacional de Residéncia Médica (CNRM) da Secretaria de Educag¢do Superior do Ministério
da Educacéo.

1 DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1 O Processo Seletivo em Programas de Residéncia Médica do Hospital Sdo Francisco
destina-se a selecionar candidatos para o provimento de vagas distribuidas no Hospital S&o
Francisco, conforme Quadro de Vagas constantes do ANEXO I deste Edital.

1.2 No quadro de vagas, estdo contempladas as vagas credenciadas pelo MEC e com bolsas
garantidas.

1.3 O Processo Seletivo para Residéncia Médica constara apenas de UMA ETAPA (UNICA),
com peso de 100 (cem) por cento, composta de Prova Geral, escrita, de Conhecimentos Gerais
para os Programas de Residéncia Médica onde ndo existam Pré-requisitos ou, nos casos de
Residéncias Médicas onde existam Pré-Requisitos, uma Prova escrita de Conhecimentos
Especificos. As provas serfo executadas sob a responsabilidade da Associa¢do Catarinense de
Medicina - ACM, conforme edital disponivel em www.acm.org.br;

1.4. Caso as vagas ndo sejam preenchidas até 01 de margo de 2018, apds chamados todos os
candidatos classificados e inscritos para determinado programa de residéncia, a critério deste
programa, poderdo ser chamados, na forma de sele¢@o deste edital, os candidatos da lista geral
de inscritos da Prova ACM para aquela especializagdo, independente de institui¢do, por
ordem decrescente de desempenho no ranking geral.

1.5 As provas objetivas serfio realizadas no estado de Santa Catarina nas cidades Chapecd,
Cricitima, Floriandpolis, Joinville e Lages. No estado do Rio Grande do Sul nas cidades de
Caxias do Sul, Passo Fundo, Pelotas, Porto Alegre, Rio Grande, Santa Cruz e Santa Maria. E
no estado de Mato Grosso do Sul em Campo Grande, em local a ser definido e divulgado pela
ACM através do website www.acm.org.br.

1.6 A inscricdo do candidato no presente Processo Seletivo implicard no conhecimento e
tacita aceitagdo das normas e condi¢gdes estabelecidas neste edital € em seus anexos.
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1.7 A remunera¢io atual do médico residente é de RS 3.330,43 (Trés mil, trezentos e trinta
reais e quarenta e trés centavos).

2 DOS REQUISITOS BASICOS EXIGIDOS

No momento da admissio (MATRICULA), de acordo com as vagas disponibilizadas, o
candidato aprovado no Processo Seletivo, na forma estabelecida neste Edital e eventuais
retificagdes, devera:

2.1. Ter sido aprovado e classificado no Processo Seletivo;

2.2. Ser brasileiro e ter registro primério ou secundério no CREMESC.

2.3. No caso de médico estrangeiro a inscri¢iio sé serd aceita frente a apresentacdo de:

2.3.1 Visto permanente ou de acordos internacionais com o Brasil;

2.3.2 Diploma revalidado por Universidade Publica Brasileira e exame de Proficiéncia da
Lingua Portuguesa de acordo com o estabelecido nas Resolugdes CFM n° 1831/2008 e
1832/2008.

2.3.3 Inscrigdo no CREMESC.

2.4. No caso de médico brasileiro com diploma médico adquirido no exterior ¢ exigido:

2.4.1 Reconhecimento do diploma por Universidade Publica Brasileira conforme Resolugo
CFM n° 1831/2008 e 1832/2008.

2.4.2 Inscricdo no CREMESC.
2.5. Gozar dos direitos politicos;
2.6. Estar em dia com as obrigagdes eleitorais e militares (para o sexo masculino);

2.7. Todos os médicos deverdo estar registrados no Conselho Regional de Medicina do Estado
de Santa Catarina, bem como estar inteiramente regulares com as demais exigéncias legais do
6rgéo fiscalizador do exercicio profissional;

2.8. Cumprir as demais exigéncias deste edital e apresentar os documentos listados abaixo, em
carater obrigatorio para o contrato:

a) Copia da certiddo de nascimento ou casamento;

b) Copia da carteira de identidade;

c¢) Cépia do CPF;

d) Cépia do titulo de eleitor;

e) 01 foto 3x4, colorida e legivel;

f) Copia do diploma do curso de Medicina;(autenticado);
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g) Copia da carteira do CRM/SC ou cépia autenticada do protocolo de solicitacdio de registro
no referido Conselho;

h) Copia da Certiddo de Reservista;

i) Copia da carteira de vacina contra Hepatite B, triplice viral e antitetanica;

j) Comprovante de residéncia (4gua, luz ou telefone);

k)Copia do Cartdo do SUS;

1) Copia do n°® do PIS/PASEP;

m) Copia da Apdlice de Seguro contra Acidentes Pessoais.

3 DA INSCRICAO NO PROCESSO SELETIVO

3.1 Asinscrigdes estardo abertas no periodo de 11 de setembro de 2017 a 16 de outubro de
2017, através da Associa¢dio Catarinense de Medicina—ACM, cujo detalhamento das mesmas,
bem como a confirmagio e possiveis recursos constam do Edital da Prova ACM no endereco
eletronico: www.acm.org.br. :

3.2. O preenchimento de curriculo é obrigatdrio e os documentos comprobatérios devem ser
apresentados pelos classificados no ato da matricula.

3.3. Os candidatos participantes do Programa de Valorizagdo da Atengfio Béasica (PROVAB)
deverdo obrigatoriamente informar esta situagdo no documento de inscri¢dio e, no caso de
serem classificados, apresentar os documentos comprobatérios no ato da matricula.

3.3.1. Na auséncia de comprovagio do término do PROVAB ou de Portaria Ministerial com
listagem de médicos para receberem a pontuagdo, o candidato ndo receberd a pontuagio
adicional prevista.

4 DAS PROVAS

4.1 A prova escrita do processo seletivo serd realizada pela Associacdo Catarinense de
Medicina— ACM, no dia 19 de novembro de 2017, cujos detalhes encontram-se no edital da
Prova ACM, disponivel em www.acm.org.br.

5 DA CLASSIFICACAO DOS CANDIDATOS

5.1 A divulgagdo dos candidatos classificados na prova escrita do processo seletivo sera
disponibilizada no dia 06 de dezembro de 2017 em ordem decrescente de classificacdo no
sittet da  ACM: www.acm.orgbr e no site do Hospital Sdo Francisco:
www.hospitalsaofrancisco.com, constituindo-se em etapa tunica de classificacfo.

5.2 Os candidatos classificados de acordo com o numero de vagas constantes no anexo I,
deverdo apresentar-se para matricula de 05/02/2018 a 09/02/2018, munidos do curriculo
impresso pelo sistema juntamente com os documentos comprobatérios, sito a Rua Marechal
Deodoro, N2 915, Bairro Centro, Concérdia/SC.

5.3 A pontuagdo adicional a que tem direito os candidatos participantes do Programa de
Valorizagio Profissional na Atengdo Basica — PROVAB, ser4 considerada mediante a
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apresentacdo de documentos comprobatérios e de acordo com o que dispde os critérios
determinados na Resolugdo CNRM N2 2/2015.

5.3.1 A Resolugdo garante a pontuagio adicional de 10% em todas as fases de processos de
sele¢do publica para programas de Residéncia Médica para os participantes de programas e
projetos de aperfeicoamento na 4rea de Atencio Bésica em satde em regides prioritarias para
o SUS. -

5.3.2 Conforme Art. 9° da Resolugdo, o candidato que anteriormente a data de inicio do PRM
tiver participado e cumprido integralmente o PROVAB a partir de 2012 ou ingressado nos
programas de residéncia em Medicina de Familia e Comunidade/Medicina Geral de Familia e
Comunidade (PRMGFC) a partir de 2015, e concluido o programa, receberd pontuacdo
adicional na nota de todas as fases descritas nos artigos anteriores, considerando-se os
seguintes critérios:

I - 10% (dez por cento) nas notas acima descritas para programas de acesso direto para quem
concluir 1 ano de participagdo nas atividades do PROVAB:;

IT - 10% (dez por cento) nas notas do processo seletivo para quem concluir a programagio
prevista para os 2 anos do PRMGFC, para acesso posterior a outras especialidades.

§ 1° A pontuagdo adicional de que trata este artigo nfio podera elevar a nota final do
candidato para além da nota méxima prevista pelo edital do processo seletivo.

§ 2° Considera-se como tendo usufruido da pontuacdo adicional de 10% o candidato que tiver
iniciado programa de residéncia médica para o qual foi selecionado, utilizando tal pontuagio,
néo podendo ser utilizada a pontuagfo adicional mais que uma vez.

5.3.3 A pontuacdo adicional ndo podera ser utilizada mais de uma vez pelo candidato apods
matricula em Programa de Residéncia Médica.

5.3.4 O candidato que nfo apresentar a documentagio do PROVAB no momento previsto
para a comprovagdo, terd sua situagdo de aprovago alterada no Processo Seletivo.

5.4 O candidato que ndo comparecer para a realizagfo inscricio e da matricula do Processo
Seletivo serd automaticamente desclassificado.

5.5 Apds o periodo de matricula, quando houver vagas sem matriculados, serd realizada
chamada pelos centros de estudos, através de e-mail, dos candidatos classificados em ordem
decrescente de classificagfio, onde sera dado um prazo méximo de 24 horas para a
apresentacdo do candidato apés comunicado. A desisténcia por parte do candidato, pode
ocorrer através de e-mail ou preferencialmente por oficio, mesmo antes do chamamento pelo
centro de estudos ou no caso em que 0 mesmo ndo proceda a uma desisténcia formal, ndo se
apresentando dentro de 24 horas apds comunicado, o candidato aprovado serd caracterizado
como desistente da vaga.
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5.6 No dia 01 de marco de 2018 todos os candidatos matriculados, aprovados no processo
seletivo, devem apresentar-se no Hospital S&o Francisco no setor de Residéncia Médica as 7h,
para inicio das atividades da residéncia médica.

5.7 Caso as vagas nfo sejam preenchidas até 01de margo de 2018, ap6s chamados todos os
candidatos classificados ¢ inscritos para determinado programa de residéncia, a critério deste
programa, poderdo ser chamados, na forma de selecéio deste edital, os candidatos da lista geral
de inscritos da Prova ACM para aquela especializagdo, independente de instituicdo, por
ordem decrescente de desempenho no ranking geral.

6 DOS RECURSOS

6.1 Caberd recurso quanto ao contetido e/ou gabarito das provas escritas realizadas pela ACM,
que devera ser interposto de acordo com o Edital da Prova ACM. .

6.2 Os recursos que ndo estiverem de acordo com o disposto nos itens acima serdo
liminarmente indeferidos.

6.3 A decisdo dos recursos, exarada pela Comissio do Concurso, € irrecorrivel na esfera
administrativa.

6.4 Ocorrendo a anulagio de questdes ou a alteragdo de quaisquer das notas publicadas em
consequéncia de deferimento de recurso administrativo ou por constatacdo de erro material, as
notas, médias e classificagfio dos candidatos poderdo ser alteradas para posi¢do superior ou
inferior.

7 DA AVALIACAO E CLASSIFICACAO
7.1 Seréo considerados classificados os candidatos que obtiverem a melhor média.
7.2 Os candidatos serdo classificados pela ordem decrescente da nota final.

7.3 Ocorrendo empate na colocagéio dos classificados serdo adotados sucessivamente os
seguintes critérios de desempate:

7.3.1 Maior idade;
7.3.2 Maior tempo de formado.

7.4 O preenchimento das vagas serd feito rigorosamente de acordo com a ordem de
classificagdo e o niimero de vagas oferecidas e com credenciamento junto ao MEC com a
possibilidade de bolsa oferecida pelo Ministério da Satde. Serdo efetuadas convocagdes até o
preenchimento das vagas, no prazo estabelecido no méximo 60 dias, conforme prevé
Resolugéo da CNRM ou conforme novo prazo final estabelecido pela CNRM.

7.5 No prazo estabelecido no item anterior, havendo desisténcia de candidato, ou nio
cumprindo as exigéncias legais cabiveis, assumird o proximo candidato da lista de
classificagéo.
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7.6 Os candidatos classificados para suprir desisténcias do Processo Seletivo serfio
convocados exclusivamente por telefone e/ou meio eletrdnico (e-mail), aguardando-se no
maximo 24 horas para a resposta. N&o havendo manifestagio do respectivo candidato
chamar-se-4 o proximo da lista. Assim sendo ¢ de inteira responsabilidade do candidato &
informag@o correta pertinente ao seu telefone e endereco eletronico (e-mail).

8 DA HOMOLOGACAO E VALIDADE DO PROCESSO SELETIVO
8.1 O resultado final do Processo Seletivo sera homologado pela autoridade competente por
meio de edital, que serd publicado no site www.hospitalsaofrancisco.com, contendo os

nomes dos candidatos classificados.

8.2 O prazo de validade do presente Processo Seletivo encerra-se com a efetiva ocupagdo da
vaga pelo candidato junto ao Hospital Sdo Francisco.

9 DELEGACAO DE COMPETENCIA

9.1 Delega-se competéncia a Associagﬁp Catarinense de Medicina para:
9.1.1 Receber as inscrigdes e respectivos valores e taxa de recurso;
9.1.2 Emitir os documentos de homologacdo das inscri¢des;

9.1.3 Contratar banca de professores competentes na area médica para elaboragdo da prova
escrita;

9.1.4 Aplicar, julgar e corrigir a prova escrita;

9.1.5 Proceder a avaliagfo da prova escrita;

9.1.6 Apreciar os recursos quanto a Prova de conhecimentos gerais previstos neste edital;
9.1.7 Emitir relatorios de classificagdo da prova escrita;

9.1.8 Prestar informagdes sobre o concurso dentro de sua competéncia;

9.1.9 Atuar em conformidade com as disposi¢des deste edital.

10 DAS DISPOSICOES FINAIS

10.1 O resultado final do Processo Seletivo, publicado no site www.hospitalsaofrancisco.com,
constitui-se o tnico documento héabil para comprovar a habilita¢io do candidato.

10.2 Todas as vagas oferecidas sdo em Programas de Residéncia Médica, reconhecidos e
credenciados pela Comissdio Nacional de Residéncia Médica. As vagas oferecidas cujo
credenciamento esta em fase de analise pelo MEC e a disponibilizagio de bolsas em fase de
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liberagdo junto ao Ministério da Satde deverfio ser preenchidas ap6s a garantia de
credenciamento e bolsa de residéncia médica.

10.3 Os candidatos aprovados deverfio apresentar o registro no Conselho Regional de
Medicina de Santa Catarina (CRM/SC) na admissdo, sem o qual perderdo o direito de sua
inclusdo no Programa de Residéncia Médica.

10.4 Os pré-requisitos citados neste edital devem ser em Programas de Residéncia Médica
reconhecidos pelo MEC.

10.5 A inscrigdo importard no conhecimento das instrugdes e condigdes de selecdes
estabelecidas deste edital.

10.6 Os casos omissos serfio resolvidos conjuntamente pelo Hospital S@o Francisco e pela

ACM.
Concordia, 28 de agosto de 2017.
5
h k)
-~
EDIO SANTO ROSSET MARCOS DIAS DE PAULA

Diretor Geral Coordenador da COREME
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ANEXO I - VAGAS OFERECIDAS

ESPECIALIDADE | No. DE Vagas No. total Ne Nota N° parecer | Valor
VAGAS | militares | (livres+militares) | candidatos | minima CNRM Taxa

LIVRE para

S segunda

etapa

Ortopedia e 02 0 02 vagas 0 Sem | 2012-1237 | 200,00
Traumatologia vagas nota de
corte
Total: 1 Programa | 2 vagas 2 vagas
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ANEXO II - PROVAB

SECRETARIA DE EDUCAGCAO SUPERIOR COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA
MEDICA RESOLUGCAO N° 2, DE 27 DE AGOSTO DE 2015.

Adequa a legislagdo da Comissdo Nacional de Residéncia Médica ao art. 22 da Lei 12.871/2013,
acerca do processo de sele¢do publica dos candidatos aos Programas de Residéncia Médica. O
PRESIDENTE DA COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA, no uso das atribuicdes
que lhe conferem o Decreto 80.281, de 05 de setembro de 1977, a Lei 6.932, de 07 de julho de 1981, o
Decreto 7.562, de 15 de setembro de 2011, CONSIDERANDO o art. 22 da Lei 12.871/2013, que trata
da garantia de pontuacdo adicional de 10% em todas as fases de processos de selecdo piblica para
programas de Residéncia Médica para os participantes de programas e projetos de aperfeicoamento na
area de Atencdo Bésica em satide em regides prioritarias para o SUS, promovidos em parceria entre o
Ministério da Educagdo e o Ministério da Saude; CONSIDERANDO a Resolugdo CNRM 01/2015,
que trata dos requisitos minimos para os programas de Residéncia em Medicina Geral de Familia e
Comunidade; CONSIDERANDO como critério de mérito para o acesso a programas de residéncia
médica a aquisi¢do de competéncias atitudinais voltadas ao exercicio de responsabilidade social frente
a politicas prioritarias do SUS, em consonancia com o art. 200, inciso III da Constitui¢do Federal;
CONSIDERANDO a Portaria SGTES/MS/SESu/MEC n° 02, de 24 de janeiro de 2014, que estabelece
a equivaléncia dos termos Medicina de Familia e Comunidade e Medicina Geral de Familia e
Comunidade para fins de formagéo; resolve: CAPITULO I SOBRE AS FASES DO PROCESSO DE
ADMISSAO AOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA Art. 1° Os candidatos 4 admissio em
Programas de Residéncia Médica (PRM) deverfo submeter-se a processo de selegdo piiblica que
podera ser realizado em duas fases, a escrita e a pra- tica. Art. 2° A primeira fase serd obrigatoria e
consistird de exame escrito, objetivo, com igual nimero de questdes nas especialidades de Clinica
Meédica, Cirurgia Geral, Pediatria, Obstetricia e Ginecologia e Medicina Preventiva e Social (Saude
Coletiva e Medicina Geral de Familia ¢ Comunidade), com peso minimo de 50% (cinquenta por
cento). Art. 3° A segunda fase, opcional, a critério da Instituigdo, sera constituida de prova pratica com
peso de 40% (quarenta por cento) a 50% (cinquenta por cento) da nota total. § 1° O exame pratico serd
realizado em ambientes sucessivos e igualmente aplicado a todos os candidatos selecionados na
primeira fase, envolvendo Clinica Médica, Cirurgia Geral, Pediatria, Obstetricia ¢ Ginecologia e
Medicina Preventiva e Social (Satide Coletiva e Medicina Geral de Familia e Comunidade). § 2° Estdo
classificados numa fase subsequente os candidatos que alcangarem, no minimo, 50% de acertos na
prova da respectiva fase. § 3° Serdio selecionados para a segunda fase os candidatos classificados na
primeira fase, em niimero minimo de colocagdes correspondente a duas vezes o nimero de vagas
disponiveis em cada programa, podendo cada Instituigdo, a seu critério, ampliar essa propor¢do. § 4°
Em caso de ndo haver candidatos em nimero maior que o dobro do ntiimero de vagas do programa,
todos os classificados serdo indicados para a prova pratica. § 5° A prova pratica deverd ser
documentada por meios graficos e/ou eletronicos. Art. 4° A critério da Instituigdo, 10% (dez por cento)
da nota total podera destinar-se a anélise e & arguigfo do curriculo, dentro da seguinte conformacgo: I -
Primeira Fase Obrigatoria, sendo etapa tnica, com prova escrita constando como 100% (cem por
cento) da nota final, sem ser realizada arguigdo do curriculo; II - Primeira Fase Obrigatéria, com prova
escrita com peso de 90% (noventa por cento) e segunda etapa com arguigdio de curriculo com peso de
10% (dez por cento); III - Primeira Fase Obrigatoria com prova escrita com peso de 50 (cinquenta) a
60% (sessenta por cento) na nota final; e segunda fase com prova prética com peso de 40 a 50%, sem
ser realizado arguigdo do curriculo; IV - Primeira Fase Obrigatéria com prova escrita com peso de
50% a 60% na nota final; e segunda fase com prova pratica com peso de 30 a 40% e realizacio de
argui¢&o do curriculo com peso de 10% na nota final. Art. 5° Para as especialidades com pré-requisito
¢ areas de atuagdo, o processo seletivo basear-se-4 exclusivamente nos programas da(s)
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especialidade(s) pré-requisito. Art. 6° Para os anos adicionais, o processo seletivo basearse-a
exclusivamente no programa da especialidade correspondente. Art. 7° A nota total de cada candidato
sera a soma da pontuagdo obtida nas fases adotadas no processo seletivo. CAPITULO II DA
VALORIZACAO DE CRITERIOS DE RESPONSABILIDADE SOCIAL PARA O ACESSO AOS
PRMs Art. 8° Séo considerados programas de aperfeicoamento na area de Atengdo Bésica em satde
em regides prioritdrias para o SUS o Programa de Valorizagio da Atengdo Basica (PROVAB) e os
programas de residéncia em Medicina Geral de Familia e Comunidade. Pardgrafo Unico A
implementagdo de quaisquer outras iniciativas que se configurem com o perfil acima citado deverdo
ser regulamentadas por portaria conjunta da Secretaria de Educagdo Superior, do Ministério da
Educagéo, na condigo de presidéncia da CNRM, e pela Secretaria de Gestéio do Trabalho e Educagdo
na Saude, do Ministério da Saude, com a finalidade de garantir a pontuagio adicional nos processos
seletivos para Residéncia Médica. Art. 9° O candidato que anteriormente a data de inicio do PRM tiver
participado e cumprido integralmente o PROVAB da partir de 2012 ou ingressado nos programas de
residéncia em Medicina de Familia e Comunidade/Medicina Geral de Familia ¢ Comunidade
(PRMGFC) a partir de 2015, e concluido o programa, recebera pontuacio adicional na nota de todas as
fases descritas nos artigos anteriores, considerando-se os seguintes critérios:

I - 10% (dez por cento) nas notas acima descritas para programas de acesso direto para quem concluir
1 ano de participagdo nas atividades do PROVAB; 11 - 10% (dez por cento) nas notas do processo
seletivo para quem concluir a programag&o prevista para os 2 anos do PRMGFC, para acesso posterior
a outras especialidades. § 1° A pontuagio adicional de que trata este artigo nfio podera elevar a nota
final do candidato para além da nota méxima prevista pelo edital do processo seletivo. § 2° Considera-
se como tendo usufruido da pontuagdo adicional de 10% o candidato que tiver iniciado programa de
residéncia médica para o qual foi selecionado, utilizando tal pontuago, ndo podendo ser utilizada a
pontuagdo adicional mais que uma vez. § 3° Para os concursos de mais de uma fase, a pontuagio
adicional serd aplicada na primeira fase, ap6s a classificagdo, modificando a colocagdo, e também nas
demais fases dentro da mesma perspectiva. § 4° A Coordenagido Nacional do PROVAB devera
publicar no DOU, até 60 dias ap6s o ingresso do médico no PROVAB, o nome dos candidatos que
estdo pela primeira vez participando deste programa. § 5° Para a inscrigio em processo publico de
selecdo para residéncia médica, estardo aptos para requerer a utilizagio da pontuagio adicional para
ingresso no ano posterior os participantes do PROVAB que tenham os nomes publicados no Diario
Oficial da Unido até o dia 30 de setembro de cada ano. § 6° A coordenacgdo nacional do PROVAB
publicard no Dia- rio Oficial da Unidio (DOU), até o dia 31 de janeiro de cada ano o nome de todos os
candidatos concluintes do PROVAB, com a finalidade de realizagdo da matricula no SisCNRM pelos
PRMs. § 7° Seré excluido do Processo Seletivo o candidato advindo do PROVAB que tiver solicitado
a utilizagdo da pontuagio adicional e ndo tiver o nome publicado no DOU ate 31 de janeiro de cada
ano, como tendo avaliagdo final satisfatéria no PROVAB. CAPITULO III DISPOSICOES FINAIS E
TRANSITORIAS Art. 10 O exame pratico podera ser acompanhado por observadores externos a
Institui¢do que, neste caso, serfio indicados pela Comissido Nacional de Residéncia Médica ou pela
Comissdo Estadual de Residéncia Médica. Art. 11 Os critérios estabelecidos nesta Resolugdo deverdo
constar explicitamente do edital do processo de selegdo publica de cada instituicéo.

Art. 12 Excetuam-se o cumprimento dos art. 1°, 2° e 4° desta resolugdo os programas de residéncia que
incorporarem, como seu processo seletivo, a avaliagdo prevista no art. 9° da Lei 12.871, de 22 de
outubro de 2013, e no art. 36 da Resolugdo n° 03, de 20 de junho de 2014, da Camara de Educagio
Superior, do Conselho Nacional de Educagdo. Art. 13 Como critério de transi¢io na implementagéo do
previsto no art. 9°, para os processos seletivos dos PRMs que ocorrem a partir do segundo semestre de
2015 e o primeiro semestre do ano de 2016, as COREMEs deverio indicar, em seus editais de selegdo,
que os candidatos que queiram fazer uso da pontuagio adicional apresentem o certificado de conclusio
ou a declaragdo de previsdo de conclusio do PROVAB, com data prevista de conclusdo durante o ato
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de inscrigdo para o processo seletivo. Art. 14 Em caso de eventuais novos programas que sejam
implementados, conforme o paragrafo tnico do art. 8°, deverdio observar os mesmos procedimentos
previstos nos § 1°e § 7° do art. 9° desta resolugdo. Art. 15 Revogam-se as Resolugdes CNRM 03/2011
e 01/2014. Art. 16 Esta Resolugdo entra em vigor a partir da data de sua publicago.

JESUALDO PEREIRA FARIAS
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MINISTERIO DA EDUCACAO
SECRETARIA DE EDUCACAO SUPERIOR
DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO DA EDUCACAO EM SAUDE
COORDENACAQO-GERAL DE RESIDENCIAS EM SAUDE

NOTA TECNICA N°§4/2015-CGRS/DDES/SESw/MEC

INTERESSADO: COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA

EMENTA: Uniformizagio de interpretagio sobre
0 Art. 3°, Paragrafo 2° ¢ o Art.9°, Paragrafo Unico
alinea I e Il da Resolugio CNRM n ° 02, de 27 de
agosto de 2015,

I RELATORIO

1. Esta Nota Téenica tem por objetivo uniformizar a interpretagiio sobre artigos
especificos da Resolugio CNRM n® 02/2015, que eventualmente possam suscitar davidas aos
programas de residéncia médica.

II.  MERITO

2. A publicagdio da Resolugio CNRM n° 02/2015 teve por objetivo adequar a
legislacdo da Comisséio Nacional de Residéncia Médica ao Art. 22 da Lei n°® 12.871/2013, acerca
do processo de selegio phblica dos candidatos aos Programas de Residéncia Médica, o qual
segue transcrito:

Art. 22, (.)

§ 1° As acbes de aperfeicoamento de que trata o caput serdo realizadas por
meio de instrumentos de incentivo e mecanismos de integraciio ensino-
servico,

§ 2° O candidato que tiver participado das aces previstas no caput deste
artigo e tiver cumprido integralmente aguelas acdes, desde que realizado o
programa em I {um) ano, receberd pontuaciio adicional de 10% (dez por
cento) na nota de todas as fases ou da fase dnica do processo de selegio
pablica dos Programas de Residéncia Médica a que se refere o art. 2° da
Leino 6.932, de 1981,

§ 3° A pontuagio adicional de que trata o § 2° niio poderd elevar a nota
final do candidato para além da nota mdxima prevista no edital do
processo seletivo referido no § 2° deste artigo. ( grifo nosso)
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3. Apos inumeros debates, com variados segmentos, optou-se por reformular

resolugles anteriores que tratavam sobre o tema da bonificagio e a forma de pontuagdo adicional
a ser utilizada na aplicaglio de avaliacdo para os processos seletivos piblicos,

4. Neste contexto € que foi elaborada ¢ aprovada a Resolugio CNRM n° 02/2015 que
em seu Art. 3° estabelece critérios para pontuagfio nas provas aplicadas no processo seletivo
piblico para preenchimento de vagas em Programas de Residéncia Médica.

Art. 3°
{“,}

§ 2° Estdo classificados numa fase subsequente os candidatos que
alcancarem, no minimo, 50% de acertos na prova da respectiva fase.
{grifo nosse)

5. A instituicdo deste artigo, com reforgo dado por parecer juridico da
CONJUR/MEC, era fundamental, visto que a politica de pontuagio adicional estd tendo sua
aplicagdo proposta aos candidatos classificados, especialmente nos certamos com mais de uma
fase. Para ndo tornar arbitrdrio, para cada instituicio, a definicBo de sua listagem de
classificados, a i‘%}%&gm optou por buscar um critério objetivo, de 50% de acertos, com o
intuito de que os programas adotem como ponto d& corte alpuma medida que reflita o

6. O Art. 9° da Resolugdo prevé que ao estabelecer pontuacio adicional ao candidato
que realizou o PROVAB e, a partir de 2016, também estende a bonificacio ao candidato que
tiver cursado dois anos em Programa de Residéncia em Medicina da Familia ¢ Comunidade
(PRMGFC). O mesmo artigo, em seu § 2°, é mi&g{%ﬁm em afirmar que “Considera-se como
tendo usufruido da pontuacdo adicional de 10% o candidato que tiver iniciado programa de
residéncia medem para o qual foi selecionado, zsizf;mm%} tal pontuagdo, ndo podendo ser
m‘slz -ada a p onfuag ;m m&siz que __ %\%’ssm sentido, reforcamos o entendimento
g ] ; : 1 sefa, que o candidato ndo pode agregar a
m‘mm&aéa} :ié%ﬁ.i{}ﬁéi do ?E{{}VA}EE com a mf‘@mme ater prestado o PRMGFC.

Z, Buscando garantir que as institui¢des nfio tenham dificuldades na publicagio de
seus editais em decorréncia de questdes interpretativas da resolugiio CNRM n° 02/2015,
uniformizamos os seguintes entendimentos sobre o texto visando garantir a adequada seguranga
normativa aos processos, no ambito administrativo:

para_classifica

vvvvvv parametrizacio da neta ¢io - para a CNRM, o
classificado deve alcangar a uma média minima de acertos fié} conjunto dos candidatos
participantes da sclegfio para o PRM, de acordo com eritério de célculo estabelecido
pela instituicdo. Mas este pardmetro tem que equivaler ao émammaﬁ& médio dos
candidatos inscritos, para assim deixar clara a sua equivaléncia com o que é previsto no
art. 3° da Resolucio CNRM 02/2015,

a} Sobre a ;

i E necessério que a Institui¢io ofertante do programa de residéncia médica,
tendo clareza da interpretaglo aqui colocada, tome plblico, transparente e
acessivel a todos os candidatos, qual a nota de corte a ser alcancgada pelo mesmo,
¢ em seu edital, qual o critério de célculo estabelecido em equivaléncia a
Resoluglio, para assim se inibir arbitrariedades e dar o pleno direifo de
contraditdrio a eventuais candidatos desclassificados, em caso de recursos cabiveis
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no &mbito administrativo. Pode-se, para tanto, utilizar medidas de posicio central, como
Média, associadas a medidas de dispersfio, como Desvio Padriio, para referenciar esta

medida,
it Assim redacBes em editais, como por exemplo: “estdo classificados para
selecdo & fase subs nte os candidatos que alcancarem o desemperho médio

de acertos o pr ocesso seletivo, que serd estabelecido através de middia e desvio
padrde das notas dos candidatos por prova ou por especialidade”. ou “estdo

classificados _para fase selecdo & fase subsequente os candidatos gue
glcancarem a nota obtida pela média de cada m’w m@sfsﬁzas um desvio padrdo
calerlado wm 0 fotal dos participantes de cada dred”, sho consideradas como

textualizacOes pertinentes ¢ equivalentes a0 gue estd estabelecido no caput

da resolucio.

Art 2°

3 ? Serdo selecionados para a segunda fase os candidatos classificados na
;)rz;:w:mfm& em nimero minimo de colocagBes correspondente a duas vezes o
nigmere de vagas disponiveis em cada programa, podendo cada instituicdo, a
seu critério, ampliar essa proporedo.

§ 4° Em caso de ndo haver candidatos em mimero maior que o dobro do
namero de vagas do programa, todos os classificados serdo indicados para a
prova pritica.

iv. Assim _hd uma clara distinco entre classificados e selecionados. Por
exemplo, um processo seletivo com 20 vagas poderd ter 100 candidatos
classificados na primeira fase. Porém, terd no minimo 40 mmhfiatm
selecionados 4 segunda fase. E importante destacar que a politica de bonificaciic

deve ser aplicada em todas as fases do certame. Ou seia, deverd, em caso {ia

haver mais de uma fase no processo seletivo, ser aplicada acs candidatos

classificados, antes de ser gerada a relagfo de candidatos aprovados para a

segunda fase.

by  Sobre o efeito cumulative de immf‘mag{zw - a CNRM esclarece que as

bonificacdes advindas do PROVAB e da RMGFC niio sio cumulativas. Ou seja, nfio é
possivel se agregar 10% de bonificagio do PROVAB com 10% dos PRMGFC, gerando
para um mesmo processo seletivo 20% de bonificagfo. Na verdade, esta situacio
somente terd eventual impacto, do ponto de vista interpretativo, nos certames para
ingresso a partir de margo de 2017, considerando-se aqueles residentes que ingressaram
nos PRMGFC em 2015 ¢ terminardio seus programas no més de fevereiro de 2017,

{:} o, g 2 n " ire
é smwﬁm& é&sﬁ&wf Qﬁé« a ﬁuﬁﬁmﬁm Nacional ém R@széz‘m&a Médica, em diversas
reunides plendrias apds a publicagfio da Resolugiio CNRM n® 03/2011 - em vigéncia
anteriormente - j& externava a compreensio de que a politica de pontuagio adicional,
para o caso do PROVAB, deve ser direcionada para programas de acesso direto, ou seja,
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a Resolugdio CNRM n° 02/2015, em vigénceia, colabora para fortalecer a interpretaciio e
posi¢do deliberada em diversos momentos pela CNRM.

| e:'e SAOCAMILO

IIl. CONCLUSAO

8. Para ndo causar prejuizos as instituigBes que estdo em fase de elaboraglio e
publicacdo de seus respectivos Processo Seletivos, bem como aos candidatos aos certames, esta
Nota Técnica serd o par@metro a ser adotado por todas as instituigdes ofertantes de Programas de
Residéncia Médica, tendo assim cardter complementar & Resolugdo CNRM n® 02/2015.

Brasilia, 09 de outubro de 2015.

R¢ gﬁ} 7 Pe reira

Geral de Residéncias em Satde

De acordo,

Vinicius Ximenes Muricy da R6 m
Diretor de Desenvolvimento da Educagiio em Satde
Presidente-Adjunto da Comissio Nacional de Residéncia Médica
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ANEXO III
RESOLUCAO N° 1, DE 3 DE JANEIRO DE 2017
MINISTERIO DA EDUCACAO / SECRETARIA DE EDUCACAO SUPERIOR

DOU de 05/01/2017 (n° 4, Secéo 1, pag. 21)

Estabelece o Calendario, a partir de 2017, para matricula de médicos residentes no Sistema de
Informagdo da Comissdo Nacional de Residéncia Médica e para o ingresso nos Programas de
Residéncia Médica, e da outras providéncias.

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MEDICA, no uso de suas atribui¢des, tendo
em vista o disposto no art. 7°, inciso II1, do Decreto n°® 7.562, de 15 de setembro de 2011,

considerando que vagas em Programas de Residéncia Médica deixam de ser preenchidas a
cada ano, a despeito da existéncia de candidatos selecionados para ocupé-las, com grande
prejuizo na formagdo de especialistas no pafs;

considerando que as vagas ociosas com frequéncia resultam de desisténcias de médicos
residentes de 1° ano e formalizada no ultimo dia do periodo legalmente previsto para
matriculas em Programas de Residéncia Médica, geralmente em razio de matricula em outro
Programa de Residéncia Médica que tenha gerado vaga;

considerando que a mudan¢a de Programa de Residéncia no primeiro més do curso por
iniciativa do médico residente ocasiona prejuizo para a gestdo da Residéncia Médica pelas
institui¢cdes ofertantes, resolve:

Art. 1° - Fica estabelecido, nos termos desta Resolugfo, o Calendario a partir de 2017 para
matricula de médicos residentes no Sistema de Informaciio da Comissdo Nacional de
Residéncia Médica e para o ingresso nos Programas de Residéncia Médica.

Art. 2° - Todos os Programas de Residéncia Médica deverfo iniciar suas atividades no dia 01
(um) do més de margo e conclui-las no ultimo dia do més de fevereiro do ano de
encerramento do Programa.

Paragrafo tnico - Cabe 8 COREME da institui¢do ofertante realizar os ajustes nas atividades
dos seus Programas de Residéncia para garantir a carga-hordria minima e os periodos de
férias correspondentes, estabelecidas pela legislagdo da Residéncia Médica.

Art. 3° - A matricula dos residentes aprovados nos processos seletivos devera ser realizada por
cada institui¢do do dia 10 de fevereiro ao dia 31 de marco de cada ano.

Art. 4° - O candidato matriculado podera ser remanejado para outro programa em que tenha
sido aprovado em processo seletivo até o dia 15 de margo.

Art. 5° - Somente poderd matricular-se em outro Programa de Residéncia para o qual tenha
sido também aprovado o candidato que formalizar a desisténcia do PRM em que fora
originalmente matriculado, até o dia 15 de margo.
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Art. 6° - Todos os processos seletivos para preenchimento de vagas ndo ocupadas em editais
anteriores deverfio estar finalizados até o dia 15 de margo, com a publicagdo da classificacio
dos candidatos.

Art. 7° - Para efeitos de matricula em Programa de Residéncia com pré-requisito, podera ser
aceita declaragdo de conclusdo, emitida pela institui¢do de origem, a ser comprovada até o dia
15 de margo.

Paragrafo tnico - O disposto no caput se aplica aos casos de necessidade de comprovagio de
concluséo de residéncia para obtengdo de bonificagio para ingresso em outro programa de
residéncia.

Art. 8° - O residente efetivamente matriculado no programa de Residéncia Médica que deixar
de se apresentar ou de justificar sua auséncia, por escrito, em até 24 horas do inicio do
programa sera considerado desistente, ficando a instituicio autorizada a convocar, no dia
seguinte, outro candidato aprovado, em ordem decrescente de classificagdo.

Art. 9° - Em caso de remanejamento pela existéncia de vaga ociosa, a bolsa integral
correspondente a0 més de margo serd paga pela institui¢fo de destino.

Art. 10 - Fica revogada a Resolugio CNRM 02/2011.

Art. 11 - Essa Resolugfo entra em vigor na data da sua publicagédo.

MAURO LUIZ RABELO - Presidente da Comissio

(*) Republicada por ter saido no DOU de 04/01/2017, secdo 1, pdgina 19, com incorrecdo no
original.
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