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AUTARQUIA MUNICIPAL DE SAUDE DE APUCARANA
COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL

EDITAL N° 06/2020

A COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL (COREMU) DA AUTARQUIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE APUCARANA — AMS, Estado do Parana, torna publico que estarao
abertas as inscri¢des no periodo de 14 de outubro a 11 de novembro de 2020, para os cursos de
Residéncia Multiprofissional em Atencdo Basica/Saude da Familia, Residéncia Multiprofissional
em Saude Mental e Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica.

Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Atencao Basica/Saude da Familia,
Residéncia Multiprofissional em Saude Mental e Residéncia Profissional em Enfermagem
Obstétrica tém caracteristicas de pods-graduagdo, sob forma de treinamento em servigo, com
carga horaria de 60 (sessenta) horas semanais.

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencdao Basica/Saude da Familia é
destinado a Profissionais de Educagado Fisica, Enfermeiros, Fisioterapeutas, Nutricionistas,
Odontdlogos e Psicologos, brasileiros formados ou formandos em Instituicdes de Ensino Superior
nos Cursos de Graduagcdo das profissdes acima referidas, reconhecidos pelo Ministério de
Educacao e aqueles profissionais com diploma estrangeiro devidamente revalidado no Brasil e no
caso dos Profissionais de Educacgao Fisica, poderdo concorrer aqueles que possuam Licenciatura
Plena ou Bacharelado.

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Mental é destinado a Enfermeiros,
Psicélogos e Assistentes Sociais, brasileiros formados ou formandos em Instituicbes de Ensino
Superior nos Cursos de Graduacgao das profissdes acima referidas, reconhecidos pelo Ministério
de Educacao e aqueles profissionais com diploma estrangeiro devidamente revalidado no Brasil.

O Programa de Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica é destinado a
Enfermeiros, brasileiros formados ou formandos em Instituicdes de Ensino Superior nos Cursos de
Graduacéao, reconhecidos pelo Ministério de Educacdo e aqueles profissionais com diploma
estrangeiro devidamente revalidado no Brasil.

1. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1. A Selegédo Publica prevista neste Edital sera executada pela COREMU da Autarquia
Municipal de Saude de Apucarana, para residentes do primeiro ano do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Atencdo Basica/Saude da Familia, Residéncia
Multiprofissional em Saude Mental e Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica
oferecida pela Autarquia Municipal de Saude de Apucarana, com inicio no ano de 2021.

1.2. A Selegdo Publica consistira na avaliagdo de conhecimentos, mediante a aplicagdo da
Prova de Redacao e na analise de Curriculum Vitae, Carta de Intencao e Entrevista, em
conformidade com o estabelecido neste Edital.

1.3. A Prova de Redacado sera realizada na cidade de Apucarana - Parana, no dia 06 de
dezembro de 2020, domingo, na forma prevista nos item 5.1 deste Edital.

1.4. Podera ser atribuido atendimento especial para a realizagao da prova ao candidato que o
solicitar, desde que a necessidade seja justificada. A solicitagao devera ser efetuada por
meio da internet: www.apucarana.pr.gov.br/residencias, no ato da inscricao, e podera ser
atendida, de acordo com critérios de viabilidade e de razoabilidade, mediante apreciacéo
da Comissao de Selecao.

1.5. E de inteira responsabilidade do candidato acompanhar a publicacdo de todos os atos
referentes a esta Selecao Publica por meio da Internet:
www.apucarana.pr.gov.br/residencias, bem como manter atualizado o enderego e
telefone informado no ato de inscricdo para fins de contato direto com o candidato, caso
necessario.
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1.6. Sera admitida a impugnacgéo deste Edital, no prazo de 05 (cinco) dias uteis a contar da
sua publicacdo. A solicitacao de impugnacao devera ser protocolizada junto a Autarquia
Municipal de Saude de Apucarana, Departamento de Educagdo e Pesquisa em Saude,
Rua Miguel Simido, n° 69, 2° andar - Bairro Centro - Apucarana - Parana, nos seguintes
horarios: das 8h30min as 11h30min e 13h30min as 16h30min.

1.7. O presente Edital estabelece regras especiais destinadas a realizacdo da Selecao
Publica, de acordo com os critérios e condigdes a seguir.

2. DAS VAGAS E DOS CURSOS

N° DE DURAGAO/
PROGRAMA CURSOS VAGAS ANOS
Educacao Fisica 03
Enfermagem 03
Residéncia Multiprofissional em Atengéo Fisioterapia 03
. . o — 02
Basica/Saude da Familia Nutricdo 03
Odontologia 03
Psicologia 03
N° DE DURAGAO/
PROGRAMA CURSOS VAGAS ANOS
o S , Enfermagem 02
Residéncia Multiprofissional em Saude Psicologia 02 02
Mental
Servico Social 02
N° DE DURAGAO/
PROGRAMA CURSOS VAGAS ANOS
Residéncia Prof|SS|o,na_I em Enfermagem Enfermagem 03 02
Obstétrica

2.1. Todas as vagas sdo contempladas com bolsa remuneragédo, sobre a qual incidira a
contribuicdo previdenciaria e as deducgdes fiscais, na forma da lei.

3. DO PROCESSO DE INSCRIGAO

3.1. As inscricdes deverdo ser feitas via internet, pelo enderegco eletrbnico
www.apucarana.pr.gov.br/residencias, no periodo das 17 horas do dia 14 de outubro de
2020 até as 17 horas do dia 11 de novembro de 2020 (horario de Brasilia).

3.2. O candidato devera preencher todos os campos da ficha de inscricdo e encaminhar
somente via Internet. Devera imprimir o boleto bancario para o pagamento da taxa de
inscrigéo, no valor Unico de R$ 150,00 (cento e cinquenta reais) e efetuar o pagamento da
taxa de inscrigdo até o dia 12 de novembro de 2020.

3.3. As provas para todos os cursos previstos neste Edital serdo realizadas simultaneamente,
portanto, o candidato devera efetuar sua inscricdo para apenas um Programa de
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3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

3.8.

Residéncia. Ndo serdo aceitas solicitacdes de mudanca de Programa de Residéncia,
sendo a escolha de exclusiva responsabilidade do candidato no ato da inscrig&o.

O candidato que fizer mais de uma inscricdo sera considerada a ultima realizada no
sistema e paga.

O pagamento do valor da taxa de inscricdo devera ser efetuado até o dia 12 de novembro
de 2020, exclusivamente nas agéncias da Caixa Econdémica Federal, durante o horario
regular de atendimento bancario, mediante a apresentacdo do boleto bancario, ou nas
Casas Lotéricas, Agéncias da Caixa Econémica Federal ou correspondente Caixa Aqui;
via Internet Banking na opcao: Outros Pagamentos com Coédigo de Barras; ou Caixas
Eletrénicos da Caixa Econdmica Federal na opgao: Tributos Estaduais — Documentos com
Cddigo de Barras.

Os candidatos estrangeiros ou brasileiros que concluiram o Curso de Graduagdo em
Instituicbes de Ensino estrangeiras poderdo inscrever-se na Selegdo Publica, com
Diploma devidamente revalidado no Brasil, devendo no momento da matricula, apresentar
os documentos exigidos no item 10.1.

O Edital de homologacéao das inscrigdes sera publicado no dia 26 de novembro de 2020, a
partir das 17h, no enderego eletrébnico www.apucarana.pr.gov.br/residencias.

A inscricdo na Selegdo Publica implica na aceitacdo plena de todos os termos deste
Edital. Caso o candidato desista de realizar a Seleg¢do Publica, o valor referente a taxa de
inscricdo ndo sera devolvido, quaisquer que sejam os motivos.

DO PROCESSO DE SELEGAO

41

4.2.

. O processo de selegao constara das seguintes fases:

12.Fase (eliminatéria e classificatoria): - Prova de Redacao.

22 Fase (classificatoria): - Entrevista;

- Andlise de Curriculum Vitae;

- Carta de Intengao.

As provas terdo os seguintes pesos na contagem geral dos pontos:
- Redacgao: 5,0

- Entrevista: 2,0

- Analise de Curriculum Vitae:1,5

- Carta de Intengao: 1,5

DA PROVA DE REDAGCAO

5.1.

5.2.

5.3.

5.4.
5.5.

5.6.

A Prova de Redacéo sera aplicada no dia 06 de dezembro de 2020, domingo, com inicio
as 09h00min. O local de realizagdo da Prova de Redagéo sera divulgado no enderego
eletrbnico: www.apucarana.pr.gov.br/residencias, no dia 26 de novembro de 2020, a partir
das 17 horas.

A Prova de Redacgao consistira na elaboragdo de um texto relacionado a tematica saude,
e se baseara no conteudo programatico disponibilizado no Anexo Il.

Os critérios de avaliagao da Prova de Redacgéao serao:

a) Dominio da norma culta da lingua escrita;

b) Capacidade de analise e senso critico em relagéo a tematica;

c) Consisténcia dos argumentos, clareza e coeréncia no seu encadeamento;

d) Conhecimento técnico com base no conteudo programatico constante neste Edital.

A Prova de Redagéao podera atingir no maximo, 10 (dez) pontos e tera peso 5 (cinco).

A Prova de Redacéo tera duracdo de 02h00min, incluindo o tempo para a transcricdo em
Folha Definitiva.

O candidato devera comparecer ao local designado para a realizagdo da prova com
antecedéncia, obrigatoriamente munido de lapis, borracha, caneta esferografica
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transparente com tinta azul ou preta e documento original de identificagéo, observado o
item 5.9 deste Edital.

5.7. O candidato devera comparecer ao local designado para a realizagdo da prova utilizando
mascara, conforme orientacdo das autoridades sanitarias (Decreto Municipal n°
164/2020), sendo obrigatério o uso da mascara durante todo o periodo em que
permanecer nas dependéncias do local de prova.

5.8. O acesso ao local de realizagdo da prova sera aberto as 08h0Omin e fechado as
08h40min, sendo que as 8h45min o candidato devera estar na sala, estando impedido de
ingressar por qualquer motivo apds esse horario.

5.9. O ingresso na sala de provas somente sera permitido ao candidato munido de um dos
documentos abaixo discriminados, apresentado de forma legivel e em via original:

a) Cédula de Identidade (RG);

b) Carteira de Identidade fornecida por 6rgao ou Conselho de Classe;

c) Carteira Nacional de Habilitagdo (modelo novo com fotografia) que contenha o
numero da Cédula de Identidade (RG);

d) Passaporte brasileiro;

e) Certificado de Reservista, carteiras funcionais expedidas por érgao publico, que
por lei federal valham como identidade;

f) Na hipétese de candidato estrangeiro, apresentacdo de um documento de
identificagao oficial de estrangeiro;

g) Carteira de trabalho com foto.

5.10.0s documentos citados no item 5.9 que estiverem ilegiveis ou danificados, bem como
sem foto, ndo serao aceitos para ingresso na sala de prova.

5.11.Nao sera aceita copia, ainda que autenticada, e/ou protocolo de documento de
identificacao para ingresso na sala de prova.

5.12.Nao sera aplicada a Prova de Redacgao ou procedido qualquer outra fase, em qualquer
hipotese, em local ou data ou em horario diferente dos prescritos neste Edital e em Editais
especificos referentes as fases desta Selegao.

5.13.Nao sera permitida, durante a realizacao da Prova de Redacgao, a comunicagao entre os
candidatos, nem a utilizagcdo de maquinas calculadoras e/ou similares, livros, anotacoes,
impressos ou qualquer outro material de consulta.

5.14 Nao sera permitido, no dia da realizacdo da Redagao, o uso de aparelhos eletrdnicos
(telefone celular, notebook, receptor, gravador e outros aparelhos eletrénicos que possam
comprometer a seguranga da Selegao). Caso o candidato porte qualquer um desses
objetos devera desligar os mesmos e coloca-los sob a carteira. O descumprimento da
presente prescricao implicara a eliminacdo do candidato, caracterizando-se como
tentativa de fraude.

5.15.Nao sera permitida, durante a realizagdo da Prova de Redacéo, a utilizagdo de gorros,
bonés, dculos escuros e reldgios. Estes objetos deverao ser guardados pelos candidatos
em local que impeca sua visibilidade.

5.16.0 ndo comparecimento do candidato a Prova de Redacao implicara em eliminacao da
Selegao.

5.17.0 candidato que usar atitudes de desacato ou desrespeito com qualquer dos fiscais ou
responsaveis pela aplicacdo da Prova de Redagao, bem como aquele que descumprir o
disposto nos itens 5.14, 5.15 e 5.16 deste Edital, sera excluido da Selegao.

5.18.0 controle do tempo de aplicacdo da Prova de Redagao e as informacgdes a respeito do
tempo transcorrido, durante a sua realizacdo, serao feitos pelos fiscais de sala.

5.19.E de responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova no horario estipulado
no item 5.8, para inicio da realizagao da Prova de Redacgao, bem como observar o tempo
destinado a realizagdo da Prova de Redacgéo e o preenchimento da Folha definitiva, no
prazo previsto no item 5.5.

5.20.A Redacdo devera ser transcrita para a Folha definitiva com caneta esferografica
transparente com tinta azul ou preta.
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5.21.Recebera pontuagéo 0,0 (zero) na avaliagdo, o candidato que entregar a Folha Definitiva
da Prova de Redacao rasurada ou com letra ilegivel. O candidato que receber pontuagao
abaixo de 6,0 (zero) na Prova de Redagéao sera eliminado desta Selegéo Publica.

5.22.0 candidato é responsavel pelo correto preenchimento da Folha Definitiva da Prova de
Redacao e pela sua conservagao e integridade, pois ndo havera substituicao das folhas.

5.23.0 candidato que preencher erroneamente seus dados pessoais na folha definitiva da
prova redacao, de forma a impedir a sua identificacdo, sera desclassificado do processo
seletivo.

5.24 Durante a realizagao da Prova de Redacéao, o candidato podera se ausentar da sala para
uso de sanitarios ap6s 01 hora do inicio da prova redagdo, sendo acompanhado por um
componente da equipe de aplicacdo da prova.

5.25.Sera entregue no dia da prova, junto com a Folha Definitiva, uma folha de rascunho, a
qual podera ser levada pelo candidato.

5.26.0 tempo minimo de permanéncia do candidato na sala de prova é de 01 (uma) hora do
inicio da Prova de Redagao, devendo, ao término, entregar aos fiscais a Folha Definitiva
da Prova de Redacgéo.

5.27.A0 final do tempo destinado a realizagcdo da Prova de Redagdo, em cada sala, sera
obrigatéria a saida simultdnea dos trés ultimos candidatos, os quais dever&o assinar a ata
de encerramento da aplicagdo da prova.

5.28.A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizagdo da Prova de
Redacao devera obrigatoriamente levar um acompanhante, que ficara em local reservado
para essa finalidade e que sera o responsavel pela guarda da crianca.

5.29.Recomenda-se ao candidato sé portar, no acesso a sala de prova, os objetos
necessarios a realizagdo da prova. Se assim nao o fizer, todos os pertences ficardo
colocados sob sua cadeira, ficando a COREMU isenta de qualquer responsabilidade
sobre perda, dano ou extravio de qualquer objeto.

5.30.No dia 15 de dezembro de 2020, a partir das 17 horas, sera divulgado por meio do site
www.apucarana.pr.gov.br/residencias, a nota da Prova de Redagao.

5.31.No dia 18 de dezembro de 2020, a partir das 17 horas, sera divulgada por meio do site
www.apucarana.pr.gov.br/residencias, a homologag¢ao dos aprovados e Convocagéao para
Entrevista.

6. DA ENTREVISTA

6.1. A Entrevista tera carater classificatério e sera realizada no dia 20 de dezembro de 2020.

6.2. O horario e local para a realizagdo das Entrevistas sera publicado no dia 18 de dezembro
de 2020, a partir das 17 horas em Edital de convocacao para a Entrevista, disponibilizado
por meio da Internet, no seguinte endereco eletrénico
www.apucarana.pr.gov.br/residencias.

6.3. Para cada area/curso serdo convocados para a Entrevista os niumeros de candidatos,
conforme quadros a seguir, dentre aqueles que obtiverem as maiores notas na Prova de
Redagdao em cada area. No caso de empate entre os ultimos colocados, estes serao
incluidos, mesmo ultrapassando o limite estipulado. Os candidatos serdo convocados por
area e em ordem alfabética.

Programa de Residéncia Multiprofissional em Numero de candidatos que serao
Atencao Basica/Saude da Familia convocados para a Entrevista
Educacéo Fisica 09
Enfermagem 09
Fisioterapia 09
Nutricao 09
Odontologia 09
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Psicologia 09
Programa de Residéncia Multiprofissional em Numero de candidatos que serao
Saude Mental convocados para a Entrevista
Enfermagem 06
Psicologia 06
Servico Social 06
Programa de Residéncia Profissional em Nudmero de candidatos que serao
Enfermagem Obstétrica convocados para a Entrevista
Enfermagem 09
6.4. A Entrevista para cada area sera realizada de forma individual e presencial, respeitando

6.5.

6.6.

6.7.
6.8.

6.9.

as normas sanitarias.

Os candidatos convocados, conforme item 6.3,deverao comparecer ao local da Entrevista
com 15 minutos de antecedéncia, portando a documentagéao, conforme item 5.9.

O candidato devera comparecer ao local designado para a realizacdo da Entrevista
utilizando mascara, conforme orientacdo das autoridades sanitarias, sendo obrigatério o
uso da mascara durante todo o periodo em que permanecer nas dependéncias do local
de Entrevista.

A Entrevista podera atingir, no maximo, 10 (dez) pontos e tera peso 2,0 (dois).

A Entrevista sera obrigatoria a todos os candidatos convocados, sendo eliminado da
Selecao aquele que ndo comparecer.

No dia 07 de janeiro de 2021, a partir das 17 horas, sera divulgada por meio do site
www.apucarana.pr.gov.br/residencias, a nota da Entrevista.

7. DA ANALISE DE CURRICULUM VITAE E DA CARTA DE INTENGAO

7.1.

7.2.

7.3.

A analise do Curriculum Vitae e da Carta de Intencdo,sera realizada aos candidatos que
forem aprovados na Prova de Redacido e classificados para a Entrevista, conforme
descritos no item 6.3.

O Curriculo e a Carta de Intengao deveréao ser entregues no dia 20 de dezembro de 2020,
durante a realizacédo da Entrevista.

O Curriculo devera estar devidamente elaborado e documentado na sequéncia conforme
Modelo para o Curriculum Vitae disponibilizado no Anexo Il

7.4. A analise do Curriculum Vitae sera realizada pela Banca Examinadora da Selecgdo Publica
e obedecera aos seguintes critérios:
: A Pontuagdo | Pontuacéao
CRITERIOS DE ANALISE Unitaria Maxima TOTAL

1. ATIVIDADES DE PESQUISA 2,5
1.1. Participacdo em Projeto de Iniciacdo Cientifica na area de
inscricao
- Até 12 Meses (ou até 480 horas) 0,2
- Superior a 12 meses (ou mais de 480 horas) 0,4
1.2. Participagdo em Projeto de
Iniciacao Cientifica em outras areas: 1,5
- Até 12 Meses (ou até 480 horas) 0,1
- Superior a 12 meses (ou mais de 480 horas) 0,2
1.3. Participagdo em Projeto de Pesquisa a cada 12

0,1

meses (ou a cada 480 horas)
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1.4. Autor de trabalho apresentado em evento 0.1
cientifico. '
1.5. Publicacdo de resumo expandido ou artigo
. e 0,2 1,0
completo em anais de evento cientifico.
1.6. Publicacao de artigo em periddico cientifico. 0,3
Subtotal
2. ATIVIDADES DE EXTENSAO/ENSINO 2,5
2.1. Participagdo em Projeto na area de inscri¢ao (a 0.3
cada 60 horas ou a cada 6 meses) ' 15
2.2. Participagdo em Projeto em outras areas (a 0.2 ’
cada 60 horas ou a cada 6 meses) ’
2.3. Cursos ministrados (minimo de 4 horas) 0,2
2.4. Palestras ministradas 0,1 1,0
2.5. Organizagao de cursos/eventos 0,1
Subtotal
3. PARTICIPACAO EM EVENTOS CIE~NTiFICOS E CURSOS 25
DE CAPACITACAO ’
3.1. Participagao em Eventos Cientificos
(jornadas, congressos, simpdsios, etc.) na 0,2
area de inscricéo 15
3.2. Participagao em Eventos Cientificos ’
(jornadas, congressos, simpodsios, etc.) na 0,1
area de formacao
3.3. Participagao em cursos de capacitacao na area de 0.2
inscricdo (a cada 04 horas) '
3.4. Participagdo em cursos de capacitagdo na 01 1.0
area de formacgao (a cada 04 horas) ’
Subtotal
4. OUTRAS ATIVIDADES 2,5
4.1. Estagio extracurricular na area de inscrigéo 02
(a cada 30 horas) ’
4.2. Estagio extracurricular na area de formagéao 015
(a cada 30 horas) ’ 1,6
4.3. Monitoria na area de inscri¢ao (a cada 60 02
horas) ’
4.4. Monitoria em outras areas (a cada 60 horas) 0,1
4.5, Participacao em LIGAS Académicas e/ou em
ox : 0,1
orgao de classe estudantil 0,5
4.6. Representacao discente 0,1
4.7. Distingao e prémio na area de formagéao 0,2 0,2
4 8. Outras atividades 0,05 0,2
Subtotal
TOTAL 10,0
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7.5. Cada item do Curriculum Vitae somente sera pontuado quando devidamente
documentado e comprovado por meio de fotocépia simples do documento original.

7.6. O Curriculo podera atingir, no maximo, 10 (dez) pontos e tera peso 1,5 (um inteiro e cinco
décimos).

7.7. Devera constar na Carta de Intencdao o nome do candidato, os motivos que o fizeram
optar pelo Programa de Residéncia escolhido, bem como uma breve trajetéria de sua
carreira profissional e académica.

7.8. A Carta de Intencado devera ter no maximo 2 (duas) laudas e ser escrita seguindo as
normas da ABNT (Associagao Brasileira de Normas Técnicas).

7.9. Os critérios de avaliacdo da Carta de Intengdo serao:

a) Dominio da norma culta da lingua escrita e normas de formatacao do texto;
b) Clareza na expressao das intengdes e dos argumentos apresentados;

c) Capacidade de sistematizagao e articulacao de ideias;

d) Consisténcia dos argumentos, clareza e coeréncia no seu encadeamento.

7.10.A Carta de Intencao podera atingir, no maximo, 10 (dez) pontos e tera peso 1,5 (um
inteiro e cinco décimos).

7.11.No dia da realizagdo da Entrevista, 20 de dezembro de 2020, no horéario e local
estipulado em Edital pela COREMU, o candidato devera entregar o Curriculum Vitae
documentado, junto com a Carta de Intengao,em envelope identificado e lacrado.

7.12.0 envelope com os documentos descritos no item 7.2 devera ser identificado da seguinte
forma:

Nome do candidato:
RG:
Nome do Programa de Residéncia:

Categoria Profissional:

7.13.Nao sera admitida, em hipétese alguma, a inclusdo de novos documentos apés a entrega
do Curriculo e da Carta de Intengéo.

7.14 Recebera pontuacao 0,0 (zero) na analise de Curriculo e Carta de Intengédo o candidato
que nao entregar os documentos na forma, no prazo e no local estipulado neste Edital. O
candidato que receber pontuagao 0,0 (zero) na analise do Curriculum Vitae e na Carta de
Intengao nao sera eliminado desta selegao Publica.

7.15.Para os candidatos ndao aprovados no processo seletivo, o Curriculum Vitae estara
disponivel para devolugao no periodo de 08 a 09 de fevereiro de 2021 no Departamento
de Educacdo e Pesquisa da Autarquia Municipal de Saude de Apucarana, localizada na
Rua Miguel Simido, n° 69, 2° andar - Bairro Centro - Apucarana - Parana, no horario das
8h30min as 11h30min e das 13h30min as 16h30min. Ao final deste periodo, a
documentacgao sera inutilizada.

8. DOS RECURSOS

8.1. O candidato tera das 08h00min as 12h00min do dia 16 de dezembro de 2020 para
interpor recurso para o resultado da Prova de Redagéao, utilizando-se de formulario
especifico que esta disponivel no Anexo IV.

8.2. Os recursos que nao estiverem devidamente redigidos no formato do formulario
especificado acima nao serao analisados.

8.3.0 candidato devera enviar 0 recurso, para 0 e-mail:
residenciamultiapucarana@gmail.com.
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8.4. Serao admitidos recursos relativos ao resultado da Prova de Redacdo, desde que
devidamente fundamentados. Nao serdao admitidos recursos relativos ao preenchimento
incompleto, equivocado ou incorreto da Folha Definitiva da Prova de Redagao, nem pelo
motivo de apresentagao de rasura que comprometa a compreensao da escrita.

8.5. Nao cabera recurso da Entrevista, Curriculo e/ou Carta de Intencéo.

8.6. A resposta as solicitagbes de recurso sera disponibilizada no dia 17 de dezembro de
2020, a partir das 17 horas, no endereco eletrdbnico www.apucarana.pr.gov.br/residencias.

8.7. Do recurso, nao cabe pedido de reconsideragéo ou de revisdo do seu resultado.

DO RESULTADO E DA CLASSIFICAGAO FINAL
9.1. A nota final sera composta da seguinte forma:

NF=NRx5+NEx2+NCx1,5+NCIx 1,5
10

Onde:

NF = Nota Final

NR = Nota daProva de Redacgéao
NE = Nota da Entrevista

NC = Nota da Analise do Curriculo
NCI= Nota da Carta de Intencao

10.

11.

9.2. Em caso de empate na pontuacao final da Selegcao Publica, tera preferéncia o candidato

que tiver:

a) Maior pontuagéo na Prova de Redacéo;

b) Maior pontuagao na Entrevista;

c) Maior pontuagao na analise do Curriculum Vitae;
d) Maior Pontuacgao na Carta de Intengao;

e) Maior Idade.

9.3. Os candidatos terao acesso as notas pelo site www.apucarana.pr.gov.br/residencias no
dia 07 de janeiro de 2020 a partir das 17 horas.

9.4. A Autarquia Municipal de Saude de Apucarana e a COREMU nao fornecerado declaragao
de notas obtidas pelos candidatos, bem como declaracao para os aprovados.

9.5. No dia 08 de janeiro de 2020, a partir das 17 horas, sera divulgado Edital de homologacao
do resultado final, por meio da Internet, no seguinte  endereco
www.apucarana.pr.gov.br/residencias. A classificacao final dos candidatos aprovados na
Selecao Publica sera ordenada de acordo com a pontuagdo obtida, em ordem
decrescente e por especialidade.

No dia 08 de janeiro de 2020, a partir das 17 horas, sera divulgado Edital de convocagao dos

candidatos aprovados e classificados para a matricula, conforme numero de vagas. Este

resultado podera ser obtido por meio da internet, no seguinte endereco
www.apucarana.pr.gov.br/residencias.

10.1.Em caso de desisténcia, desligamento ou abandono do programa por residente do
primeiro ano, a vaga podera ser preenchida até trinta (30) dias apds o inicio do programa,
observando-se rigorosamente a classificagao (Resolugao n°3, de 16 de abril de 2012).

DA MATRICULA E LOCAL PARA ENTREGA DOS DOCUMENTOS

11.1.0s candidatos aprovados deverdao entregar, obrigatoriamente, os documentos para
efetivar a matricula, bem como assinar o Termo de Compromisso da Residéncia, no
periodo de 08 e 09 de fevereiro de 2021, das 8h30min as 11h30min e das 13h30min as
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16h30min, no Departamento de Educacgado e Pesquisa da Autarquia Municipal de Saude
de Apucarana, localizada na Rua Miguel Simido, n® 69, 2° andar - Bairro Centro -

Apucarana - Parana,conforme segue:

a) 02 (duas) copias autenticadas do diploma do curso de graduagao. Considerando o
Parecer n® 303/2000 da Camara de Ensino Superior do MEC, o candidato aprovado
podera apresentar, no ato da matricula, fotocopia do certificado ou atestado de
conclusao do curso de graduagédo, bem como o documento que comprove que o
mesmo esta reconhecido pelo érgado competente, o qual devera estar devidamente
datado e assinado. Neste caso a matricula se dara em carater precario e provisorio,
até a apresentacao do respectivo diploma;

b) 02 (duas) copias autenticadas do diploma do curso de graduagéo, quando
expedidos no exterior, que somente serdo aceitos se revalidados por instituigdo
publica de ensino superior no Brasil;

c) 02 (duas) copias, legiveis, da Carteira de Identidade e CPF;

d) 02 (duas) copias, legiveis, da Cédula de Identidade profissional, expedida pelo
Conselho Regional de cada categoria profissional ou comprovante de inscrigdo no
Conselho;

e) 01 (uma) copia legivel da Carteira de Reservista, quando pertinente;

f) 02 (duas) cépias legiveis da Certiddo de Nascimento ou Casamento;

g) 02 (duas) copias de comprovante de inscricdo no INSS/PIS/PASEP/NIT,;

h) 02 (duas) copias de documento contendo o numero de conta salario vinculada a

uma conta corrente em nome do préprio residente, de um dos seguintes bancos:
Banco do Brasil S/A, Caixa Econémica Federal, Banco Bradesco S/A, Itad Unibanco
S/A e Banco Santander (Brasil) S/A. O CNPJ — Fonte Pagadora do Ministério da
Saude sera divulgado em Edital de convocagao para a matricula.

i) 02 (duas) fotos 3 X 4, colorida com fundo branco;

i) Em caso de candidatos estrangeiros, os mesmos deverédo apresentar documento de
identidade (certiddao de nascimento) traduzido e autenticado por érgao oficial do
Brasil, visto de permanéncia atualizado e comprovante de proficiéncia na lingua
portuguesa;

k) Copia do Cartdao de Vacinacgdo, constando os dados referentes a cada dose de
vacina obrigatdria recebida, a saber: Hepatite B; dT (Dupla tipo adulto) - Difteria e
Tétano; Febre Amarela e Triplice Viral - Sarampo, Caxumba e Rubéola, disponiveis
em todas as Unidades Basicas de Saude (UBS);

)] Ficha de matricula preenchida conforme Anexo V.

11.2.A ndo realizagao da matricula e 0 ndo comparecimento nos prazos estipulados implicarao
na perda da vaga pelo candidato. Também perdera a vaga o candidato que nao
apresentar a documentacgao exigida para a matricula.

11.3.0 candidato que nao apresentar todos os documentos solicitados no ato da matricula
sera considerado eliminado. Nao sera aceita entrega posterior dos documentos.

11.4.Na hipdtese de restarem vagas nas diferentes especialidades, far-se-d0 novas
convocagdes, via e-mail, para preenchimento destas vagas.

11.5.0 candidato convocado para ocupar a vaga de desisténcia tera o prazo improrrogavel de
48 (quarenta e oito) horas para efetuar sua matricula, sob pena de perdé-la.

11.6.0s candidatos classificados, conforme limite de vagas, porém impossibilitados de cumprir
o programa devido a obrigagdes militares, deverao, apos efetivagdo da matricula, solicitar
através de requerimento dirigido a COREMU - trancamento do curso, anexando
documentos comprobatdrios de convocagéo para asseguramento de sua vaga.

11.7.0 reingresso do residente com matricula trancada em decorréncia de prestacdo de
servigo militar dar-se-a mediante requerimento dirigido a COREMU, no prazo de até 30
(trinta) dias antes do inicio do Programa.
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12. DAS DISPOSICOES FINAIS

12.1.0s residentes oficialmente matriculados em 2021 iniciardo seus programas no dia 01 de
marco de 2021, e terdo direito a:

a) Bolsa/remuneragdo mensal no valor de R$ 3.330,43 (trés mil e trezentos e trinta reais e
quarenta e trés centavos) paga pelo Ministério da Saude, segundo Portaria
Interministerial n°® 3 de 16 de margo de 2016, sobre a qual incidira a contribuicdo
previdenciaria e as dedugdes fiscais, na forma da lei. O inicio e a realizagdo das
atividades dos Programas estao condicionados, exclusivamente, a liberagéo, por parte
do Ministério da Saude, do pagamento das bolsas para os residentes aprovados. A
Autarquia Municipal de Saude de Apucarana se exime de quaisquer responsabilidades
perante a nao liberagdo do pagamento das bolsas por parte do Ministério da Saude, e,
nesse caso, podera nao iniciar e dar continuidade ao Programa.

b) Repouso anual de 30 dias em data estabelecida pelo Programa de Residéncia
matriculado.

12.2.0 candidato regularmente matriculado que ndo comparecer e que nao apresentar
justificativa no dia de sua auséncia, no dia 01 de margo de 2021, as 8h no Polo de Apoio
Presencial UAB Apucarana, no endereco Praca Rui Barbosa, n° 12 - Bairro Centro -
Apucarana — Parana sera considerado desistente e a vaga sera destinada a convocagao
do subsequente.

12.3.0 residente tera dedicacdo exclusiva a Residéncia, ndo podendo desenvolver outras
atividades profissionais e/ou académicas no periodo de realizacdo da mesma (Lei n°
11.129/2005 artigo 13, paragrafo segundo).

12.4.0s residentes matriculados no 1° ano deverao entregar no Departamento de Educagéo e
Pesquisa em Saude da Autarquia Municipal de Saude de Apucarana, até o dia 03 de maio
de 2021, fotocdpia legivel dos seguintes documentos:

a) Diploma de Graduagéo (autenticado);

b) Carteira de identidade profissional expedida pelos respectivos Conselhos de Classe do
Parana.

12.5.Ficam dispensados de apresentar os documentos citados no item 11.4, os alunos
residentes que ja os tenham apresentado no ato da matricula.

12.6.A Selecao dos Programas de Residéncia Multiprofissional em Atencao Basica/Saude da
Familia, Residéncia Multiprofissional em Saude Mental e Residéncia Profissional em
Enfermagem Obstétrica, segue as normas estipuladas neste Edital.

12.7.Em nenhuma hipdétese havera segunda chamada, revisdo ou recontagem de pontos em
quaisquer das provas.

12.8.Sera eliminado da Selegédo o candidato que n&o apresentar a documentagao exigida no
ato da matricula, ou que ndo apresentar os demais documentos exigidos, nos prazos
estipulados neste Edital.

12.9.A divulgacao dos resultados via Edital ou Internet sera o Unico meio de comunicagao
entre a COREMU e os candidatos.

12.10.E da inteira responsabilidade do candidato, inteirar-se das datas, horarios e locais de
realizacao dos eventos da Seleg¢do e Matricula, devendo para tanto consultar a pagina da
Internet: www.apucarana.pr.gov.br/residencias.

12.11.0 residente tera dedicagao exclusiva em periodo integral (60 horas por semana) ao
Programa de Residéncia, ndo podendo desenvolver quaisquer outras atividades
profissionais e académicas no periodo de realizagdo da mesma (Lei n°® 11.129/2005 artigo
13, paragrafo segundo). O residente recebera bolsa de estudo conforme valor estipulado
pelo Ministério da Saude.

12.12.0 candidato convocado para ocupar vaga decorrente de desisténcia, apds o inicio do
curso, iniciara o curso no dia seguinte da efetivagdo da matricula.

12.13.0 candidato sera responsavel por qualquer erro ou omissao nas informacbes da
inscri¢ao.
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12.14.0s casos omissos serao analisados pela COREMU.

Apucarana, 07 de outubro de 2020.
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ANEXO |

CRONOGRAMA DO EDITAL COREMU N°06/2020

Data Horario Procedimento
14/10/2020 Inscricdes
a11/11/2020 - www.apucarana.pr.gov.br/residencias
12/11/2020 - Ultima data para recolhimento da taxa de inscricdo
e Relacéo geral dos candidatos que tiveram as
inscricdes homologadas
26/11/2020 17h ¢ Divulgacao do local de realizagdo da Prova de
Redagao
www.apucarana.pr.gov.br/residencias
06/12/2020 0%9h Prova de Redacao— Aplicagao
15/12/2020 17h Divulgacéo da nota da Prova de_Reda_géo
www.apucarana.pr.gov.br/residencias
08h00min as Envio dos recursos da Prova de Redacéao para o e-mail
16/12/2020 . . . . .
12h00min residenciamultiapucarana@gmail.com
17/12/2020 17h Divulgacéo do resultado do recurso da P_rova c_le Redacgao
www.apucarana.pr.gov.br/residencias
e Homologacéao dos aprovados na Primeira Etapa
o Convocacéao para Entrevista
18/12/2020 17h e Divulgacgédo do horério e local para realizagdo das
Entrevistas
www.apucarana.pr.gov.br/residencias
o Entrevistas
20/12/2020 i e Entrega do Curriculo e da Carta de Intengao
Pontuacéo Final
07/01/2021 17h www.apucarana.pr.gov.br/residencias
¢ Homologacéao do resultado final
08/01/2021 17h ¢ Edital de convocagéao
www.apucarana.pr.gov.br/residencias
08h30min as Matricula e entrega de documentagéo
08/02/2020e 11h30min/ Departamento de Educacgao e Pesquisa em Sauide
09/02/2021 13h30minas da Autarquia Municipal de Saude de Apucarana (2°
16h30min andar)
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ANEXO Il

CONTEUDO PROGRAMATICO
PROVA DE REDAGAO

PARA TODAS AS CATEGORIAS PROFISSIONAIS

Constituicao Federal de 1988 (Artigos 196 a 200). Lei 8.080 - Lei Organica da Saude. Lei 8.142 -
Dispde sobre a participacdo da comunidade na gestdo do Sistema Unico de Saude (SUS) e
sobreas transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da outras
providéncias. Lei Complementar n°. 141/2012 (Conversao em Lei da EC 29). Norma Operacional
Basica — NOB 1991, 1993 e 1996. Norma Operacional de Assisténcia a Saude — NOAS 2001 e
2002. Portaria n°. 399/GM — Divulga o Pacto pela Saude — Consolidagdo do SUS e aprova as
Diretrizes Operacionais do Referido Pacto. Portaria n°® 699/GM — Regulamenta as Diretrizes
Operacionais dos Pactos Pela Vida e de Gestao. Decreto 7.508 — Regulamenta a Lei no 8.080,
de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacéo do Sistema Unico de Satde - SUS,
o planejamento da saude, a assisténcia a saude e a articulacdo interfederativa, e da outras
providéncias. Resolugéo n° 4 — Dispde sobre a pactuagéo tripartite acerca das regras relativas as
responsabilidades sanitarias no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), para fins de transicéo
entre os processos operacionais do Pacto pela Saude e a sistematica do Contrato Organizativo
da Agéo Publica da Saude (COAP). Portaria n® 4.279 — Estabelece diretrizes para a organizagao
da Rede de Atengdo a Saude no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS). Politica Nacional de
Promocao de Saude (2010). Politica Nacional de Humanizacdo — HUMANIZASUS (2004).
Politica Nacional de Atencao Basica — PNAB (2012 e 2017). Portaria n°® 1.654/GM/MS — Institui,
no ambito do SUS, o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengao
Basica (PMAQ- AB) e o Incentivo Financeiro do PMAQ-AB, denominado Componente de
Qualidade do Piso de Atencdo Basica Variavel - PAB Variavel. Portaria n° 825 - Redefine a
Atencdo Domiciliar no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) e atualiza as equipes
habilitadas. Portaria n°® 3.124, de 28 de Dezembro de 2012 — Redefine os parametros de
vinculagao dos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF), Modalidades 1 e 2 as Equipes
Saude da Familia e/ou Equipes de Atencdo Basica para populacdes especificas, cria a
Modalidade NASF 3, e da outras providéncias. Pactos pela Saude: Pacto pela Vida, Pacto em
Defesa do SUS e de Gestao. Portaria n°. 648/GM — Estratégia do Programa Saude da Familia.
Portaria n°® 154 — Criacdo do NASF. Nucleo de Apoio a Saude da Familia. Redes de Atencgao a
Saude. Clinica ampliada equipe de referéncia e Projeto terapéutico singular. Epidemiologia.
Plano de Acgbes Estratégicas para o enfrentamento das Doengas Crdnicas ndo Transmissiveis no
Brasil, 2011 a 2022. Portaria GM/MS n° 1.996, de 20 de agosto de 2007 que dispbde sobre as
diretrizes para a implementagdo da Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude.
Emenda Constitucional n° 95, de 15 de dezembro de 2016. Contexto atual do SUS. Politicas
Nacionais de Saude Mental e sobre Drogas. Politica Nacional de Atengao Integral a Saude da
Mulher.Compreensao da atuagao profissional dentro da area de inscrigao.
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ANEXO Il
MODELO PARA O CURRICULUM VITAE
Instrugées: Nao colocar o cabegalho deste Anexo, suas logomarcas e essas instrugoes.
DADOS DE IDENTIFICAGAO

Graduacao

Curso de Graduacéo:

Data inicio: Data Término:
Instituicdo formadora:

Especializagao

Curso de Especializagao:

Data inicio: Data Término: Carga Horaria:
Instituicdo formadora:

Mestrado

Nome do Programa:

Area de Concentracéo (se houver):

Titulo da dissertacgéo:

Nome do orientador:

Data Término: Carga Horaria:
Instituicdo formadora:

Doutorado

Nome do Programa:

Area de Concentragéo (se houver):

Titulo da tese:

Nome do orientador:

Data Término: Carga Horaria:
Instituigdo formadora:

1. ATIVIDADES DE PESQUISA

1.1. Participagao em Projeto de Iniciagao Cientifica na area de inscrigao
Nome do projeto:
Local:
Data inicio: Data Término: Carga Horaria:

1.2. Participagao em Projeto de Iniciagao Cientifica em outras areas
Nome do projeto:
Local:
Data inicio: Data Término: Carga Horaria:

1.3. Participagao em Projeto de Pesquisa
Nome do projeto:
Local:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

1.4. Autor de trabalho apresentado em evento cientifico
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Titulo do trabalho:
Evento:

Ano de apresentacgao:

1.5. Publicagao de resumo expandido ou artigo completo em anais de evento cientifico
Titulo do trabalho:
Local de publicagao:
Ano de publicagao:

1.6. Publicagao de artigo em periédico cientifico
Titulo do trabalho:
Periddico:
Ano de publicagao:

2. ATIVIDADE DE EXTENSAO/ENSINO

2.1. Participag¢ao em Projeto na area de inscrigao
Nome do projeto:
Local:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

2.2. Participagao em Projeto em outras areas
Nome do projeto:
Local:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

2.3. Cursos ministrados
Nome do curso:
Local:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

2.4. Palestras ministradas
Titulo da palestra:
Local:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

2.5. Organizagao de cursos/eventos
Nome do curso/evento:
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

3. PARTICIPAGAO EM EVENTOS CIENTIFICOS E CURSOS DE CAPACITAGAO

3.1. Participacao em Eventos Cientificos (jornadas, congressos, simpoésios, etc.) na area
de inscricao
Titulo do evento:
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

3.2. Participacdao em Eventos Cientificos (jornadas, congressos, simposios, etc.) na area
de formacao
Titulo do evento:
Instituicao:
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Data inicio: Data Término Carga Horaria:

3.3. Participacao em cursos de capacitagcao na area de inscrigao
Nome do curso:
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

3.4. Participacao em cursos de capacitagcdo na area de formacéo
Nome do curso:
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

4. OUTRAS ATIVIDADES

4.1. Estagio extracurricular na area de inscrigao
Instituicao:
Setor:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

4.2. Estagio extracurricular na area de formagao
Instituicao:
Setor:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

4.3. Monitoria na area de inscricdo
Disciplina/Area de Monitoria:
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

4.4. Monitoria em outras areas
Disciplina/Area de Monitoria:
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:

4.5. Participagdao em LIGAS Académicas e/ou em 6rgao de classe estudantil
Nome da Liga:
Instituicao:
Data inicio: Data Término

4.6. Representacgao discente
Nome da Associacao/Representacao Estudantil:
Instituicao:
Data inicio: Data Término

4.7. Distingado e prémio na area de formacgao
Titulo do trabalho premiado:
Nome do prémio:
Instituicdo promotora da premiacgao:

4.8. Outras atividades
Nome da atividade::
Instituicao:
Data inicio: Data Término Carga Horaria:
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ANEXO IV

FORMULARIO PARA INTERPOSIGAO DE RECURSO

Eu, , portador(a) do RG n°. e CPF n° ,

candidato (a) a uma vaga no Processo Seletivo da Comisséo de Residéncia Multiprofissional da

Autarquia Municipal de Saude de Apucarana-Pr, apresento RECURSO junto a Banca
Examinadora contra o resultado do Processo Seletivo da Residéncia Multiprofissional publicado
no Edital n°. 06/2020.

O objeto de contestacao é:

Os argumentos com os quais contesto o referido resultado séo:

Apucarana, __ de dezembro de 2020.
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ANEXO V

FICHA DE MATRICULA — RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL

PROGRAMA DE RESIDENCIA:

() Residéncia Multiprofissional em Atengéo Basica
( ) Residéncia Multiprofissional em Satde Mental FOTO
() Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica

3X4

CATEGORIA PROFISSIONAL.:

( ) Educagao Fisica ( )Enfermagem ( ) Fisioterapia
() Nutricdo ( ) Odontologia () Psicologia

() Servigo Social

DADOS PESSOAIS
CPF: DATA DE NASCIMENTO: SEXO: ( )M ( )F
NOME COMPLETO:

NOME DO PAI:

NOME DA MAE:

ESTADO CIVIL: NACIONALIDADE:

COR/ORIGEM ETNICA:( )Amarela ( )Branca ( )Parda ( )Indigena ( ) Parda/Preta
UF NATURALIDADE: MUNICIPIO NATURALIDADE:
GRUPO SANGUINEO: ( )A+ ( )A-( )AB+( )AB-( )B+( )B-( )O+( )O-
PIS/PASEP: TITULO DE ELEITOR:

RG: ORGAO EMISSOR: DATA DE EMISSAO:
E-MAIL:

TELEFONE: ( ) - CELULAR: ( ) -
CEP: LOGRADOURGO:

N,°: COMPLEMENTO: BAIRRO:
UF: MUNICIPIO:

EM CASO DE URGENCIA AVISAR: TELEFONES:
ESCOLARIDADE: ( )Superior Completo ( )Especializagdo ( )Residéncia ( )Mestrado (
)Doutorado

DATA DO PRIMEIRO EMPREGO:

DADOS PROFISSIONAIS:

INSTITUICAO ONDE CURSOU A GRADUACAO:
ANO DE CONCLUSAO: CONSELHO PROFISSIONAL:
UF: NUMERO DE REGISTRO DO CONSELHO PROFISSIONAL:

DADOS BANCARIOS:

CONTA CORRENTE:

BANCO: AGENCIA: CONTA:
CONTA SALARIO VINCULADA A CONTA CORRENTE:
BANCO: AGENCIA: CONTA:




