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PROCESSO SELETIVO PUBLICO PARA INGRESSO NA RESIDENCIA MEDICA DO
HOSPITAL MUNICIPAL GETULIO VARGAS DE SAPUCAIA DO SUL EM MARGO DE 2020

A Coordenacdo dos Programas de Residéncia Médica do Hospital Municipal Getulio
Vargas torna publico que, no periodo de 12 de Setembro a 16 de outubro de 2019, estarao

abertas as inscricfes, a Prova da AMRIGS, para selecéo de Residéncia Médica, para o ano de

2020 nos Programas, conforme descrito a seguir.

A Residéncia Médica é uma modalidade de educacgéo profissional pés-graduada, de
carater interdisciplinar, desenvolvidas em ambiente de servico, mediante trabalho sob
supervisdo (trabalho/educativo). Fundamentada nos principios do Sistema Unico de Saude
(SUs).

Os Programas de Residéncia Médica do Hospital Municipal Getulio Vargas, de
Sapucaia do Sul, tem aprovacdo da Comissdo Nacional de Residéncia Médica e se
desenvolvem em diferentes ambientes de ensino em servi¢co, funcionando de maneira
articulada as diferentes estratégias de educacdo permanente sendo desenvolvidos na Rede
Municipal de Saude de Sapucaia do Sul e em outras que mantenham acordo de cooperacéo

técnica.

1. PROGRAMAS

. -
CODIGO PROGRAMAS N° DE VAGAS DURACAO
CURSO MEC
1725/2014 PSIQUIATRIA 2 3 anos
1724/2014 CLINICA MEDICA 2 2 anos
1729/2014 ANESTESIOLOGIA 1 3 anos
PRE-REQUISITO EM AREA CIRURGICA
804/2015 3 2 2 anos
BASCIA
803/2015 GINECOLOGIA E OBSTETRICIA 2 3 anos
969/2017 MEDICINA DE FAMILIA E COMUNIDADE 2 2 anos

2. PROCESSO SELETIVO
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A selecdo compreendera duas etapas: a primeira, de carater classificatorio, por meio de Prova
Escrita Objetiva, sob a coordenacao técnico-administrativa da AMRIGS e a segunda, por meio

de analise de Curriculum Vitae e arguicao, sob responsabilidade da COREME HMGV.

2.1 CONDICOES PARA A INSCRICAO NO PROCESSO SELETIVO
2.1.1. Nacionalidade Brasileira ou estrangeira na forma da legislacao federal;

2.1.2 Graduacao em Medicina em escola brasileira ou ser concluinte em 2019 de Curso de
Medicina em escola brasileira, ou se diplomado no exterior, ter diploma reconhecido por

universidade publica brasileira;
2.1.3 Estar em dia com as obrigaces eleitorais;
2.1.4 Estar quite com o servi¢o militar, quando do sexo masculino;

2.1.5 Estar de acordo com as normas do presente processo seletivo publico.

3. INSCRICOES

3.1 As inscricdes serdo realizadas, no periodo determinado no Cronograma de Execucéo,
diretamente e exclusivamente nos sites www.amrigs.org.br, no periodo de 12 de setembro de
2019 a 16 de outubro de 2019 (até o horario limite das 17h).

3.2 As informacdes gerais estdo contidas na integra no Edital nos sites www.amrigs.org.br

www.acm.org.br, www.fhgv.com.br

3.3 O candidato deverd preencher o Requerimento de Inscricdo eletrbnico, selecionando a
cidade em que pretende prestar a prova, se participa do Programa de Valorizacdo do
Profissional de Aten¢do Basica — PROVAB, o objetivo do Exame e, se for o caso, o(s) PRM(s)
de seu interesse. A seguir, devera imprimir o documento para pagamento de taxa de inscrigao.
O valor do boleto sera igual ao somatério da taxa do Exame 2020 com as taxas dos PRM que o
candidato optou. No caso da instituicdo Hospital Municipal Getulio Vargas, de Sapucaia do
Sul o valor é de R$ 150,00.

3.4. Sao condi¢Bes a isentar o candidato do pagamento da taxa de inscri¢do retro indicada:
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3.4.1. Candidato amparado pela Resolucdo CNRM n° 7, de 20/10/2010, publicado no Diario
Oficial da Unido de 21.10.2010.

3.4.2. Valor da taxa de inscricdo ser superior a 30% da remuneracdo mensal do candidato,

quando ndo tiver dependente.

3.4.3. Valor da taxa superior a 20% da remuneracdao mensal do candidato, quando possuir até

2 dependentes.

3.4.4. Valor da taxa superior a 10% da remuneragdo mensal do candidato, quando possuir
mais de 2 dependentes.

3.4.5. Candidato que declarar impossibilidade de pagamento da taxa, comprovando renda
familiar mensal igual ou inferior a 03(trés) salarios minimos, ou renda individual igual ou inferior

a 02(dois) salarios minimos.

3.4.6. Os candidatos que solicitarem a isencao da Taxa de Inscricdo deverdo fazé-lo nos dias
17 e 18 de setembro de 2019, e a resposta ao pedido sera divulgada no dia 02 de outubro de

2019, no endere¢co www.amrigs.org.br.

3.5. Para ser beneficiado com a isencdo prevista nos itens anteriores, o candidato devera
comprovar nao ter custeado com recursos proprios curso preparatdrio para o processo seletivo
de ingresso no Programa de Residéncia Médica a que se candidata, bem como ser egresso de

instituicdo publica de ensino superior, ou ter sido beneficiario de bolsa de estudo oficial.

3.5.1. Para ter analisado o pedido de isen¢cdo de pagamento da Taxa de Inscricdo, o candidato
devera imprimir uma copia do boleto bancario, e anexar ao formulario socioecondmico,
disponibilizado no endere¢co www.amrigs.org.br, em que o candidato devera, obrigatoriamente,

informar e comprovar o enquadramento do seu pedido.

3.5.2. O formulario para a isen¢cdo da taxa de inscricdo dever4 ser encaminhado para a
FUNDATEC, Assunto: Exame AMRIGS — Rua Prof. Cristiano Fischer n® 2012, Partenon, Porto
Alegre-RS, CEP 91.410-000. Devera ser entregue pessoalmente ou postado, na modalidade
SEDEX durante o periodo das inscricdes. A FUNDATEC nao se responsabiliza por qualquer

tipo de extravio que impec¢a a chegada do SEDEX a essa instituigdo.

3.5.3. O preenchimento correto do formulario e a apresentacdo dos comprovantes sdo de

inteira responsabilidade do candidato.
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3.5.4. Nao havera recurso contra o indeferimento de isencéo da Taxa de Inscricdo, devendo os
candidatos ndo contemplados, imprimir boleto bancario para pagamento da Taxa até 17 de

outubro de 2019, mantidas os demais procedimentos deste Edital.

3.6. A efetivagdo da inscricdo do candidato dar-se-4 somente ap0s o recebimento pela

AMRIGS da confirmacado bancaria de sua Taxa de Inscri¢ao.

3.7. O candidato ndo poderda se inscrever em mais de um Programa de Residéncia Médica da

instituicao.

4. SELECAO
O processo seletivo serd composto de duas etapas.

A primeira sera constituida de uma prova objetiva; a segunda constara da andlise e da

arguicao do Curriculum Vitae.
4.1.-DA PRIMEIRA ETAPA — DA PROVA ESCRITA —Peso 9,0 (nove)

4.1.1 Prova escrita com igual nimero de questdes nas &reas de Clinica Médica, Cirurgia Geral,
Pediatria, Obstetricia e Ginecologia e Medicina Preventiva e Social, constituida pelo Exame
AMRIGS 2019.

4.1.2. Calendério da Primeira Etapa:

a) Data da Prova Escrita: 17 de novembro de 2019, com local, horario e demais

informagdes constantes no Edital AMRIGS.

b) Divulgacdo do Gabarito Preliminar — 18 de novembro de 2019, no endereco

www.amrigs.org.br.

c) Disponibilizagdo da Prova Teobrico-Objetiva no site — Fundatec, no endereco

www.amrigs.org.br — 18 de novembro de 2019.

d) AMRIGS disponibiliza no site da www.amrigs.org.br, link para impressdo do boleto bancério

para candidatos que tenham interesse em interpor recurso — prazo, dia 19 de novembro de
2019 (00h até as 18h).

e) Data para recurso contra Gabarito Preliminar — 19 de novembro de 2019, (00h até as 18h).
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f) Divulgacdo das Grades e Respostas (mediante CPF e Senha), no endereco

www.amrigs.org.br.- 29 de novembro de 2019.

g) Divulgacdo dos aprovados por instituicdo — 5 de dezembro de 2019 — no endereco

wWww.amrigs.org.br.

h) Divulgacado dos aprovados Exame AMRIGS — 3 de dezembro de 2019 no endereco,

www.amrigs.org.br.

1) Publicacdo de boletim de desempenho com notas (consulta mediante aposicdo de CPF e

senha do candidato) — 10 de dezembro de 2019, no endere¢o www.amrigs.org.br.

j) Nesta fase, sera divulgada pela ordem decrescente das pontuacdes obtidas, para os
referidos cursos de Residéncia Médica da Fundacdo Hospital Municipal Getulio Vargas/FHGV.
Caso ndo houver o preenchimento das vagas, ocorrerd convocagao sucessivamente em ordem

decrescente em pontuacao, até o preenchimento total das vagas.

5. DA SEGUNDA ETAPA — AVALIACAO DO CURRICULUM VITAE, Peso 0,5, ARGUICAO
DO CURRICULUM VITAE, Peso 0,5.

5.1 A Fundagéo Hospital Municipal Getulio Vargas utilizara o Curriculum Vitae preenchido
pelo candidato durante a primeira etapa, havendo necessidade de imprimi-lo e de apresenta-lo
no dia da entrevista.

5.1.2 A segunda etapa ocorrerd na Fundacao Hospital Municipal Getdlio Vargas no periodo de
03 a 07 de fevereiro de 2020, sob a responsabilidade da COREME.

5.1.3 O curriculum vitae, com documentagdo comprobatéria de todos os titulos, deverdo ser

entregues no ato da entrevista.

5.1.4 O cronograma da Argui¢do do curriculum vitae, com data, horéario e local sera publicado

no endereco www.fhgv.com.br por ordem alfabética, no dia 06 de janeiro de 2020.

5.1.5 A Divulgacéo da analise e argui¢do do curriculum vitae, por ordem alfabética serd no dia

10 de fevereiro de 2020 no site www.fhgv.com.br.

5.1.6 A Data para entrar com recurso da andlise e argui¢do do curriculum vitae: serd no dia 11
de fevereiro de 2020. O recurso devera ser encaminhado ao Setor de Desenvolvimento de

Pessoas da FHGV, no endereco, Travessa Alianca s/n°, bairro Dihel em Sapucaia do Sul/RS.
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5.1.7 Avaliacéo dos recursos da analise e arguicao do curriculum vitae: ocorrerdo nos dias 12 e
13 de fevereiro de 2020.

5.1.8 Divulgacéo da reavaliacdo solicitada da andlise e arguicdo do curriculum vitae: sera no
dia 14 de fevereiro de 2020.

5.1.9 Os candidatos selecionados para a segunda etapa que ndo comparecerem a
arguicdo com curriculum vitae estardo automaticamente realocados para o final da lista

de chamamento, em ordem decrescente de nota.

5.2 Para os inscritos no Programa de Valorizacéo Profissional da Atencdo Basica — PROVAB,
serdo obedecidas as determinacdes da Resolugdo CNRM N° 3, de 16 de setembro de 2011, da
Resolucdo CNRM N° 1, de 2 de janeiro de 2014 e da Lei N° 12.871, de 22 de outubro de 2013.

5.2.1 Os candidatos deverdo comunicar a sua atuacdo no Programa e solicitar a pontuagéo
adicional no momento da sua inscricdo junto a AMRIGS e os classificados para a segunda

etapa deverdo trazer o comprovante associado ao curriculum vitae.

5.2.2 Os candidatos classificados que tiverem utilizado a pontuagdo adicional, dever&o
apresentar a Certificacdo de Conclusdo do PROVAB, expedida pela SGTES/MS imediatamente

apos o término das atividades do Programa.

5.2.3 O candidato que apresentar documentacdo descrita no item 5.2.1, mas que ndo obtiver
Certificado de Conclusdo do Programa perderd a pontuacdo concedida. Neste caso, 0

candidato serd reclassificado no processo seletivo excluindo-se a pontuagéo adicional.

6. RESULTADO FINAL

6.1 O resultado final constitui-se em média ponderada da prova escrita (9,0), da avaliagdo do

curriculum vitae (0,5) e da arguicdo do curriculum vitae (0,5).

6.2 Na hipétese de igualdade entre dois ou mais candidatos no niumero de pontos da nota final,

serdo utilizados, sucessivamente, os seguintes critérios de desempate:

a) maior nimero de pontos na prova escrita;

b) maior nimero de pontos na avalia¢cdo do curriculum vitae;

c) candidato mais velho;
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d) sorteio publico.

6.3 A divulgacdo do resultado final preliminar serd no dia 17 de fevereiro de 2020, no

endereco www.fhgv.com.br.

6.4 A divulgagao do resultado final definitivo sera no dia 18 de fevereiro de 2020, no enderego

www.fhgv.com.br.

7. SOLICITAGAO DE CONFIRMAGCAO DA VAGA, ENTREGA DOS DOCUMENTOS E
MATRICULA

7.1 O candidato classificado devera solicitar a confirma¢éo da vaga enviando correspondéncia
eletrdnica para residencia.medica@fhgv.com.br, no dia 19 de fevereiro de 2020, informando

nome, ndmero de inscricdo e CPF.

7.2. A documentacéo de todos os candidatos classificados devera ser entregue no endereco-
sede da Fundacdo Hospital Municipal Getllio Vargas, na Rua Alegrete, 145, Bairro Diehl,
Sapucaia do Sul-RS. Ap6s confirmacdo da vaga (conforme item 7.1), o candidato tera o prazo
de 24 horas para entregar a documentacdo e efetivar a matricula, a partir do qual perdera a

vaga.

7.2.1 A entrega dos documentos dos candidatos classificados e dos suplentes podera ser
realizada pelo proprio candidato, ou através de procuragdo, a serem entregues no endereco

acima, observando:

7.2.2. Candidato brasileiro: a) uma fotografia recente 3x4 ou 5x7; b) copia da Cédula de
Identidade Civil ou Militar (com validade indeterminada); ¢) cépia do CPF; d) cépia do Titulo
Eleitoral (bem legivel); e) copia da comprovacao da situagcao militar (para os homens); f) cépia
da Certiddo de Nascimento ou Casamento (bem legivel); g) copia do diploma de graduacao; h)
o candidato classificado que realizou o curso de medicina no exterior, devera apresentar copia
do diploma revalidado no Brasil; i) registro num Conselho Regional de Medicina do Brasil*; j)
numero de Inscricdo PIS/PASEP; 1) comprovante da solicitacdo de confirmacdo de vaga,
impressa e assinada; m) ficha cadastral impressa e completa; n) cépia da apélice de seguro de

acidentes pessoais.

7.2.3. Candidato estrangeiro: a) copia do passaporte; b) visto temporario e registro junto a
Policia Federal; c) comprovante da solicitacdo de confirmacdo de vaga, impressa e assinada d)
copia do diploma de médico revalidado; e) registro num Conselho Regional de Medicina do

Brasil*.
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7.2.4 Para o inicio da Residéncia Médica o registro do Conselho Regional de Medicina é

obrigatoriamente do Rio Grande do Sul.

7.3 A matricula dos candidatos que confirmaram vaga sera efetivada pelo HMGV a partir do dia
01 de marco de 2020.

8. CONVOCACAO DE SUPLENTES

8.1 A utilizag&o da lista de suplentes para o preenchimento total das vagas previstas no Edital

de Abertura de Inscricao iniciara logo apés a data determinada para confirmacédo de vagas.

8.2 Os suplentes interessados deverdo observar o chamamento para ocupar vagas ociosas,

através do endereco www.fhgv.com.br. Apés a publicacdo da lista de suplentes convocados, o

candidato terd de imediato manifestar interesse pela vaga, através do e-malil

residencia.medica@fhgv.com.br, sera considerado desistente da vaga, o candidato que for

convocado e ndo manifestar interesse no prazo determinado. Apds confirmacdo da vaga
(conforme item 8.2), o candidato tera o prazo de 24 horas para entregar a documentacédo e

efetivar a matricula, a partir do qual perdera a vaga.

9. DAS RESPONSABILIDADES

9.1 O atendimento integral as datas e horarios previstos no cronograma do processo seletivo é

de responsabilidade exclusiva dos inscritos.

9.2 Do valor a ser pago pela participacdo no Programa de Residéncia Médica, o(a) Médico(a)
residente recebera a titulo de Bolsa o valor mensal de R$ 3.330,43 (trés mil, trezentos e trinta
reais e quarenta e trés centavos) o valor da bolsa assegurada ao médico-residente, em regime
especial de treinamento em servigo de 60 (sessenta) horas semanais, a ser pago até o 5° dia
atil seguinte ao més vencido, pagamento esse sob a responsabilidade orcamentéria do

Ministério da Saude, de acordo com a Portaria Interministerial N° 3, de 16 de mar¢o de 2016.

9.3 De acordo com a Lei da Camara de Vereadores de Sapucaia do Sul de N° 3817 de 26 de
Dezembro de 2017 e alteracdo de Lei N° 3844 de 25 de Janeiro de 2018, se institui a
complementacdo do valor da bolsa (conforme item 9.2), havendo Bolsa Auxilio de Formacéao
em Servico no valor de R$ R$ 6.320,00 (seis mil e trezentos e vinte reais) ai incluidos auxilio-
moradia e alimentacdo exclusivamente para o Programa de Residéncia Médica em Medicina
de Familia e Comunidade no Municipio de Sapucaia do Sul. A Bolsa Auxilio de Formacgédo em

Servigo tem por objetivo o fortalecimento da experiéncia e a qualificagdo em servico dos
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profissionais médicos, bem como dos programas e acdes em territorios prioritarios para
atencao basica no ambito do Sistema Unico de Saude.

10. INICIO DAS ATIVIDADES: O inicio das atividades de todos os Programas de Residéncia
Médica esta previsto para o dia 02 de marco de 2020.

Adriana Trein Enzveiler
Coordenadora da Comissao de Residéncia Médica

Hospital Municipal Getualio Vargas

HOSPITAL MUNICIPAL GETULIO VARGAS - SAPUCAIA DO SUL/RS
RESIDENCIA MEDICA INGRESSO 2020

AVALIAGCAO CURRICULAR - ACESSO DIRETO
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UPA Lajeado - (51) 3982.1473 / UPA Viamado - (51) 3054.7526 / UPA Areal (Pelotas) (53) 3226.3622 / UPA Sapucaia do Sul - (51) 3450.3082
Clisam - (51) 3474.0169 / SAMU Sapucaia do Sul - 192



Fundacao Hospitalar Getilio Vargas
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GETULIO VARGAS www.fthgv.com.br
ATIVIDADE PONTUACAO
1) PRODUCAO CIENTIFICA MAXIMO 1,0 PONTO

- Publicag6es em revista ou periédico internacional - 0,5 por trabalho publicado

- Publicag6es em revista ou periédico nacional - 0,25 por trabalho publicado

- Autoria de livro e/ou capitulo de livro - 0,5 por publicagéo

Para comprovagédo da producao cientifica, sera exigida a entrega de copia da capa do
livro ou de copia do trabalho publicado, conforme o caso.

2) PARTICIPACAO EM EVENTOS CIENTIFICOS MAXIMO 1,0 PONTO

- Publicagdo em anais de congresso, apresentacdo de pdster ou apresentacéo oral -
0,25 por evento

- Participagdo em congresso ou evento internacional na area pretendida de duracédo
minima de 20 horas - 0,20 por evento

- Participagdo em congresso ou evento nacional na area pretendida de duracdo minima
de 20 horas

Para comprovagdo de participacdo e/ou de apresentacdo de trabalho cientifico em
eventos cientificos, serédo exigidos atestados fornecidos pelas instituicdes responsaveis

3) MONITORIAS OU INICIACAO CIENTIFICA MAXIMO 1,5 PONTO

- Semestre de Monitoria ou Bolsa de pesquisa, Bolsa de Iniciagédo Cientifica e Bolsa de
Extenséo - 0,50 por semestre

Para concessdo de pontuagdo referente a este item serd exigida a entrega de
Declaragéo, emitida pela instituigdo em que foi desenvolvida a atividade

4) DOMINIO DE LINGUA INGLESA MAXIMO 0,5 PONTO

- Comprovacédo de dominio de lingua inglesa

Seréo considerados como comprovacédo do dominio da lingua inglesa: certificado de
universidade de lingua inglesa, certificado de conclusé@o de curso no Brasil (certificado

5) CURSOS E EXPERIENCIAS EXTRACURRICULARES MAXIMO 1,0 PONTO

- Curso ATLS, ACLS, PALS, PTHLS com comprovacao dentro do prazo de validade -
0,25 por curso

- Estagio ou atividade extracurricular na area pretendida de duragéo até 120 horas -
0,25 por atividade

- Estagio ou atividade extracurricular na area pretendida de duragcdo maior de 120
horas - 0,50 por atividade

Para comprovagdo das experiéncias extracurriculares, serd exigida documentacéo
formal relativa a atividade, emitida por autoridade competente

TOTAL GERAL AVALIACAO CURRICULAR

UNIDADES:
Hospital Municipal Getulio Vargas - (51) 3451.8200 / Hospital Tramandai - (51) 3684.0300
UPA Lajeado - (51) 3982.1473 / UPA Viamado - (51) 3054.7526 / UPA Areal (Pelotas) (53) 3226.3622 / UPA Sapucaia do Sul - (51) 3450.3082
Clisam - (51) 3474.0169 / SAMU Sapucaia do Sul - 192




