1 Hospital Ministro Fundacdo de Saude

CosTtA CAVALCANTI ITAIGUAPY

Edital N2 008/2024
Processo Seletivo para os Programas de Residéncia Médica — 2024

22 chamada - Convocagao para matricula

A Comissdo de Residéncia Médica (COREME) da Fundacdo de Saude Itaiguapy, administradora do
Hospital Ministro Costa Cavalcanti (HMCC), faz saber que:

A Segunda Chamada do Processo Seletivo de candidatos ao Programa de Residéncia Médica, visando o
preenchimento de 1 (uma vaga) e a convocacdo para matricula, para médicos residentes da
especialidade Ginecologia e Obstetricia para o ano de 2024, conforme segue:

| - Candidato convocado para a 22 chamada:
SUZANA LIOTTO HIRSCH - Classificagao 52.
Il - Convocagdo para matricula:

2.1 O candidato classificado na selecdo deverd efetuar sua matricula pessoalmente entre os dias
10/02/2024 e 20/02/2024, de segunda a sexta-feira (exceto feriados) das 08h00 as 12h00 e das 14h00
as 18h00, na Secretaria da Residéncia Médica, localizada nas dependéncias do Hospital Ministro Costa
Cavalcanti, Av. Gramado 580, Vila Residencial A — Foz do Iguagu — PR, devendo apresentar a seguinte
documentacao:

a) cdpia e original do documento de identidade (RG);
b) cépia e original do CPF;
c) copia e original do comprovante de residéncia (conta de 4gua, luz, telefone);

d) cépia da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social - CTPS com nimero do PIS/PASEP ou comprovante
de inscricdo no INSS/PIS/PASEP/NIT;

e) copia e original do titulo de eleitor, comprovante de obrigacdes eleitorais e de quitacdo com o
servigo militar;

f) 2 copias autenticadas do diploma do curso de graduacdo. Considerando o Parecer n° 303/2000 da
Camara de Ensino Superior do MEC, o candidato aprovado podera apresentar, no ato da matricula,
fotocdpia do certificado ou atestado de conclusdo do curso de graduagdo, bem como o documento que
comprove que ele estd reconhecido pelo 6rgdo competente, o qual deverd estar devidamente datado e
assinado. Neste caso, a matricula se dard em carater precario e provisério, até a apresentacao do
respectivo diploma;



g) copia e original do registro no Conselho Regional de Medicina registrada no Parang;

h) copia e original do comprovante de realizacdo do pré-requisito ou documento que declare sua
condicdo de concluir o pré-requisito até o dia de inicio do curso pretendido. Esse documento deverd
conter, obrigatoriamente, dia, més e ano do inicio e término da Residéncia, assim como a data e o

nimero do parecer da CNRM que credenciou o programa;

i) comprovante de vacinacdo contra Hepatite Viral tipo B, COVID-19 e Antitetanicas, informar tipo
sanguineo;

j) 02 (duas) fotos 3 x 4 atuais;
k) dados da conta bancaria.
2.2 O ndo comparecimento no prazo estipulado implicard na perda da vaga.

2.3 A ndo apresentagao da documentacgado exigida implicara na perda da vaga

Foz do Iguagu — PR, 08 de fevereiro de 2024
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Dra. Danielle Cristina Pereira e Silva de Freitas

Coordenadora da COREME



