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AUTARQUIA MUNICIPAL DE SAUDE DE APUCARANA
COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
Edital N° 012/2017

A COMISSAO DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL (COREMU)
DA AUTARQUIA MUNICIPAL DE SAUDE DE APUCARANA — AMS, Estado do
Parana, torna publico que estardo abertas as inscricdes no periodo de 30 de
outubro a 20 de novembro de 2017, para os cursos de Pos-Graduacéao -
Residéncia Multiprofissional em Atencdo Basica/Saude da Familia, Residéncia
Multiprofissional em Saude Mental e Residéncia Profissional em Enfermagem
Obstétrica com énfase em Rede Cegonha.

Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Atencéo
Basica/Saude da Familia, Residéncia Multiprofissional em Saude Mental e
Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica com énfase em Rede
Cegonha tem caracteristicas de pos-graduacdo, Lato sensu, sob forma de
treinamento em servico, com carga horaria de 60 (sessenta) horas semanais.

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencao
Basica/Saude da Familia é destinado a Profissionais de Educacdo Fisica
(Bacharelado), Enfermeiros, Fisioterapeutas, Nutricionistas, Odontdlogos
e Psicologos, brasileiros formados ou formandos em Institui¢cdes de
Ensino Superior nos Cursos de Graduacdo das profissbes acima
referidas, reconhecidos pelo Ministério de Educacao e aqueles profissionais com
diploma estrangeiro devidamente revalidado no Brasil. No caso dos
Profissionais de Educacédo Fisica, poderdo concorrer aqueles que possuam
habilitacéo de bacharel, ndo sendo permitido apenas a habilitagdo de licenciatura.

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

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

1. DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1. A Selecéo Publica prevista neste Edital serd executada pela Comisséo de
Residéncia Multiprofissional da Autarquia Municipal de Saude de
Apucarana, para o ingresso de residentes ao primeiro ano do Programa
de Residéncia Multiprofissional em Atencdo Basica/Saude da Familia,
Residéncia Multiprofissional em Saude Mental e Residéncia Profissional
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em Enfermagem Obstétrica com énfase em Rede Cegonha oferecido pela
Autarquia Municipal de Saude de Apucarana, para o ano de 2018.

A Selecao Publica consistira da avaliacdo de conhecimentos, mediante a
aplicacdo de Prova Objetiva, Analise de Curriculum Vitae e Entrevista em
conformidade com o estabelecido neste Edital.

A prova objetiva sera realizada na cidade de Apucarana - Parana, no dia
03 de dezembro de 2017, domingo, na forma prevista nos itens 5.1 e 5.2
deste Edital.

Podera ser atribuido atendimento especial para a realizacdo da prova ao
candidato que o solicitar, desde que justificada a necessidade desse
tratamento especial. A solicitacdo deverd ser efetuada por meio da
internet: www.apucarana.pr.gov.br/residencias, no ato da inscri¢ao,
conforme previsto no item 3.1 deste Edital, e podera ser atendida, de
acordo com critérios de viabilidade e de razoabilidade, mediante
apreciacdo da Comissao de Selecéo.

E de inteira responsabilidade do candidato acompanhar a publicacdo de
todos os atos referentes a esta Selecdo Publica por meio da Internet no
endereco eletrénico: www.apucarana.pr.gov.br/residencias, bem como
manter atualizados os dados informados no ato de inscricdo para fins de
contato direto com o candidato, caso necessario.

Sera admitida a impugnacdo deste Edital, no prazo de 05 (cinco) dias
Uteis a contar da sua publicacdo. A solicitacdo de impugnacéo devera ser
protocolizada junto a Autarquia Municipal de Saude de Apucarana,
Departamento de Ensino e Pesquisa, Rua Miguel Simedao, n°® 69, 2° andar
- Bairro Centro - Apucarana - Parana, nos seguintes horarios: das 8 horas
as 12 horas e das 13 horas as 17 horas.

O presente Edital estabelece regras destinadas a realizacdo da Selecao
Publica, de acordo com os critérios e condi¢cbes a seguir.

2. DAS VAGAS E DOS CURSOS

N° DE DURACAO/
PROGRAMA CURSOS VAGAS ANOS
Residéncia Ed?cacao Fisica (Bacharel) 82
Multiprofissional F_n_e;mraq(_em 03
em Atencao letlo' crapia 03 02
Basica/Salde da oao1cd0 _
o Odontologia 03
Familia . .
Psicologia 03
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N° DE DURACAO/
PROGRAMA CURSOS VAGAS ANOS
Residéncia Enfermagem 02
Multiprofissional em[ psjcologia 02 02
Salde Mental Servico Social 02
N°e DE | DURACAO/
PROGRAMA CURSOS VAGAS ANOS
Residéncia
Profissional em Enfermagem
Enfermagem 9 03 02

Obstétrica - Enfase
em Rede Cegonha

2.1.

Todas as vagas sao contempladas com bolsa/remuneragéo, sobre a qual
incidira a contribuicdo previdenciaria e as deducdes fiscais, na forma da
lei.

3. DO PROCESSO DE INSCRICAO

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

% 7‘)%D

As inscricbes deverdao ser feitas via Internet, no endereco eletronico:
www.apucarana.pr.gov.br/residencias, no periodo das 10h do dia
30/10/2017 até as 17h do dia 2 0/11/2017 (horario de Brasilia).

O candidato devera preencher todos os campos da ficha de inscricdo
online e enviar somente via Internet. Devera imprimir o boleto bancério
para 0 pagamento da taxa de inscricdo, no valor unico de R$ 150,00
(cento e cinquenta reais) e efetuar o pagamento da taxa de inscricdo até o
dia 21/11/2017.

No momento da inscricdo sera realizado o preenchimento do memorial
descritivo. No memorial descritivo deverdo ser abordados, em no maximo
10.000 caracteres sem espaco, 0S seguintes itens:

a) motivo de escolha do candidato pela profissdo e pela area da
inscricéo;

b) perspectivas de trabalho no SUS de forma multi e interprofissional, na
sua area de escolha;

c) compromisso com sua formacao profissional na residéncia.

As provas objetivas para todos os cursos previstos neste Edital serdo

realizadas simultaneamente; portanto, o candidato devera efetuar sua
inscricdo para apenas um Programa de Residéncia. Nao serdo aceitas
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solicitacdes de mudanca de Programa de Residéncia, sendo a escolha de
exclusiva responsabilidade do candidato no ato da inscrigcao.

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

O pagamento do valor da taxa de inscricdo devera ser efetuado até o dia
21 de novembro de 2017, exclusivamente nas agéncias da Caixa
Econdbmica Federal, durante o horério regular de atendimento bancério,
mediante a apresentacdo do boleto bancario, ou nas Casas Lotéricas,
Agéncias da Caixa Econdmica Federal ou correspondentes Caixa Aqui;
via Internet Banking na opcao: Outros Pagamentos com Codigo de
Barras; ou Caixas Eletronicos da Caixa Econdmica Federal na opgao:
Tributos Estaduais — Documentos com Cédigo de Barras.

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

O edital de homologacdo das inscricbes sera publicado no dia 28 de
novembro de 2017, a partir das 17h, no endereco eletrdnico
www.apucarana.pr.gob.br/residencias.

O candidato que necessitar de qualquer tipo de atendimento diferenciado
para a realizacao da prova devera solicita-lo no ato da inscricao.

A inscricdo na Selecdo Publica implica na aceitacdo plena de todos os
termos deste edital. Caso o candidato desista de realizar a Selecéo
Plblica, o valor referente a taxa de inscricdo ndo sera devolvido,
guaisquer que sejam 0S motivos e mesmo que o candidato né&o
comparecga as provas.

4. DO PROCESSO DE SELECAO
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4.1.

4.2.

O processo de selecdo constara das seguintes fases:

12 Fase - Prova Obijetiva,
22 Fase - a) Andlise de Curriculum Vitae;
b) Entrevista.

As provas terdo os seguintes pesos na contagem geral dos pontos:

- Prova Objetiva .......cccceviiiiieeee 6,0
- Andlise deyrriculum Vitae ..o, 2.0
N
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5. DA PROVA OBJETIVA

5.1.

5.2.

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

5.7.

A prova objetiva sera aplicada no dia 03 de dezembro de 2017, domingo,
com inicio as 08h30min. O local de realizagdo da prova objetiva sera
divulgado no endereco eletrénico: www.apucarana.pr.gov.br/residencias,
no dia 29 de novembro de 2017, a partir das 17 horas.

A prova objetiva terd caréater classificatério, e sera composta por 40
(quarenta) questbes de multipla escolha (a, b, c, d, e), sendo 30 (trinta)
questbes de conhecimentos gerais conforme Anexo Il e 10 (dez)
guestdes especificas de cada area profissional conforme Anexo IV.

A prova objetiva podera atingir, no maximo, 10 (dez) pontos e tera peso
6,0 (seis).

A prova objetiva terd duracdo de 03h30min, incluindo o tempo para o
preenchimento da Folha de Resposta.

O candidato devera comparecer ao local designado para a realizacdo da
prova com antecedéncia necessaria, obrigatoriamente munido de lapis,
borracha, caneta esferogréfica, transparente com tinta azul ou preta
e documento original de identificagdo, observado o item 5.7 deste
Edital.

O acesso aos locais de realizacdo da prova sera aberto as 07h30min, e
fechados as 08h10min, estando impedido de ingressar por qualquer
motivo, o candidato que chegar ao local de prova apdés o horério
estipulado.

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

a) Cedula de Identidade (RG);

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

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

d) Passaporte brasileiro, Certificado de Reservista, carteiras funcionais
expedidas por orgao publico, que por lei federal valham como
identidade;

e) Na hipétese de candidato estrangeiro, apresentacdo de um
documento de identificacdo oficial de estrangeiro;

f) Carteira de trabalho com foto.


http://www.apucarana.pr.gov.br/residencias
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N&o serdo aceitos como documentos de identificacdo para ingresso na
sala de prova: Certiddo de Nascimento, Titulo Eleitoral, Carteira
Nacional de Habilitagdo sem foto, Carteira de Estudante, carteira
funcional sem valor de identidade, documentos ilegiveis, n&o
identificaveis e/ou danificados.

Ndo serd aceita copia, ainda que autenticada, e/ou protocolo de
documento de identificacdo para ingresso na sala de prova.

N&o serd aplicada a prova objetiva ou procedido qualquer outra fase, em
qualquer hip6tese, em local ou data ou em horéario diferente dos
prescritos neste Edital e em Editais especificos referentes as fases
desta Selecéo.

N&o sera permitida, durante a realizacdo da prova, a comunicacdo entre
os candidatos, nem a utilizacdo de maquinas calculadoras e/ou
similares, livros, anotac¢des, réguas de célculo, impressos ou qualquer
outro material de consulta.

N&o serd permitido, no dia da realizacdo da prova, o uso de aparelhos
eletrbnicos (telefone celular, notebook, receptor, gravador e outros
aparelhos eletrbnicos que possam comprometer a seguranca da
Selecdo). Caso o candidato porte qualquer um desses objetos devera
desligar os mesmos e colocéa-los sob a carteira. O descumprimento da
presente prescri¢cdo implicard a eliminag¢édo do candidato, caracterizando-
se como tentativa de fraude.

N&o sera permitida, durante a realizacdo da Prova Objetiva, a utilizacao
de gorros, bonés, 6culos escuros e reldgios. Estes objetos deverao ser
guardados pelos candidatos em local que impeca sua visibilidade.

O ndo comparecimento do candidato a prova objetiva implicard a sua
eliminagéo da Selegéao.

O candidato que usar atitudes de desacato ou desrespeito com qualquer
dos fiscais ou responsaveis pela aplicacdo da prova, bem como aquele
qgue descumprir o disposto nos itens 5.6, 5.7, 5.8 e 5.9 deste Edital, sera
excluido da Selecao.

O controle do tempo de aplicacdo da prova e as informacdes a respeito
do tempo transcorrido, durante a realizacdo da prova, serdo feitos pelos
fiscais de sala.

E de responsabilidade do candidato comparecer ao local de prova no
horéario estipulado nos itens 5.6., para inicio da realizacdo da prova
objetiva, bem como observar o tempo destinado a realizacdo da prova e
o preenchimento da folha de resposta, no prazo previsto no item 5.4.

;xm@&
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As respostas as questdes objetivas deverao ser transcritas para a folha de
resposta com caneta esferografica transparente com tinta azul ou preta,
devendo o candidato assinalar uma Unica resposta para cada questao.

N&o serdo computadas questbes ndo assinaladas ou que contenham
mais de uma resposta, emenda ou rasura.

O candidato € responsavel pelo correto preenchimento da folha de
resposta e pela sua conservacdo e integridade, pois ndo havera
substituicao da folha.

O candidato somente podera se retirar da sala de prova apos 01 (uma)
hora do inicio da Prova Objetiva, devendo, antes de se retirar do recinto
da sala, entregar aos fiscais de sala o caderno de prova e a folha de
resposta.

Ao final do tempo destinado a realizacdo da prova, em cada sala, é
obrigatéria a saida simultdnea dos trés Ultimos candidatos, os quais
deverdo assinar a ata de encerramento da aplicacdo da prova naquela
sala.

Durante a realizacdo da prova, ndo sera permitido ao candidato ausentar-
se do recinto da sala, a ndo ser em caso especial e desde que
acompanhado por um componente da equipe de aplicacdo da prova.

A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizagéo da
prova devera levar um acompanhante, que ficard em local reservado
para essa finalidade e que sera o responsavel pela guarda da crianca.
A candidata que néo levar acompanhante néo realizara a prova.
Recomenda-se ao candidato s portar, no acesso a sala de prova, 0s
objetos necessarios a realizacdo da prova. Se assim ndo o fizer, todos
0os pertences ficardo colocados sob sua cadeira, ficando a COREMU
isentas de qualquer responsabilidade sobre perda, dano ou extravio de
gualquer objeto.

Os cadernos de questdes serdo devolvidos aos candidatos apés o
encerramento da aplicacdo da prova objetiva, das 12h15min as
12h30min, no mesmo local em que a prova foi aplicada.

O caderno de questdes néo sera entregue ao candidato fora do local e do
horario estipulado no item 5.26.

No dia 04 de dezembro de 2017, a partir das 17 horas, no endereco
eletrbnico www.apucarana.pr.gov.br/residencias, sera divulgado o
gabarito oficial provisorio da Prova Objetiva.
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No dia 07 de dezembro de 2017, a partir das 17 horas, serd divulgado
por meio do site www.apucarana.pr.gov.br/residencias, o gabarito
oficial definitivo da Prova Objetiva.

No dia 08 de dezembro de 2017, a partir das 17 horas, sera divulgada
por meio do site www.apucarana.pr.gov.br/residencias, a homologagéo
dos aprovados na Primeira Etapa e Convocacéao para entrevista

6. ENTREVISTA

6.1. A Entrevista tera carater classificatorio e sera realizada no dia 17 de
dezembro de 2017.

6.2. O horério e local para a realizacdo das entrevistas sera publicado no dia
08 de dezembro, a partir das 17 horas em edital de convocacédo para a
entrevista, disponibilizado por meio da Internet, no seguinte endereco:
www.apucarana.pr.gov.br/residencias.

6.3. Para cada areal/curso serdao convocados para a entrevista 0os numeros de
candidatos, conforme quadros a seguir, dentre aqueles que obtiverem as
maiores notas em cada area. No caso de empate entre os ultimos
colocados, estes serdo incluidos, mesmo ultrapassando o limite
estipulado. Os candidatos serdo convocados por area e em ordem
alfabética.

Programa de Residéncia NUumero de candidatos que serdo
Multiprofissional em Atencao convocados para a Entrevista
Basica/Saude da Familia
Educacéo Fisica 09
Enfermagem 09
Farmécia 09
Fisioterapia 09
Nutricdo 09
Odontologia 09
Psicologia 09
Programa de Residéncia Numero de candidatos que serao
Multiprofissional em Saude Mental convocados para a Entrevista
Enfermagem 06
Psicologia 06
Servi¢o Social 06
Programa de Residéncia Profissional em Numero de candidatos que seréo
Enfermagem Obstétrica - Enfase em convocados para a Entrevista
Rede Cegonha
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| Enfermagem | 09

6.4. A prova de entrevista para cada area serd realizada de forma individual.

6.5. Os candidatos convocados, conforme item 6.3, deverdo comparecer ao
local da entrevista com 15 minutos de antecedéncia, portando a
documentagao, conforme item 5.7.

6.6. A prova de entrevista podera atingir, no maximo, 10 (dez) pontos e tera
peso 2,0 (dois virgula zero).

6.7. A prova de entrevista sera obrigatéria a todos os candidatos

convocados, sendo eliminado da Selecdo o candidato que nao
comparecer.

7. DA ANALISE DE CURRICULUM VITAE

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

A andlise do Curriculum vitae serd realizada aos candidatos que forem
aprovados na Prova Obijetiva, conforme descritos no item 6.3.

Os Curriculos deverdo ser entregues no dia 03 de dezembro de 2017,
imediatamente ap6s a realizacdo da Prova Objetiva, em uma sala
designada pela organizagao.

Os Curriculos deverdo estar devidamente elaborados, documentados na
sequéncia conforme Modelo para o Curriculum Vitae disponibilizado no
Anexo Il.

No dia da realizacdo da prova objetiva, 03 de dezembro de 2017, no
horario e local estipulado em edital pela COREMU, o candidato devera
entregar em envelope identificado, conforme o item 7.5., a ser conferido e
lacrado no momento da entrega, 0os seguintes documentos:

a) Curriculum vitae, com comprovacao atraves de fotocopia simples dos
certificados, conforme Anexo Il.

O envelope com os documentos descritos no item 7.4. devera ser
identificado da seguinte forma:
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Nome do Candidato:
Numero da Inscricao:
Nome do Programa de Residéncia:

Categoria Profissional:

7.6.

1.7.

7.8.

7.9.

7.10.

O memorial descritivo preenchido no ato da inscricdo, conforme item 3.3,
sera pontuado na etapa de Analise de Curriculum Vitae.

Ndo sera admitida, em hip6tese alguma, a inclusdo de novos
documentos apds a entrega dos Curriculos e/ou ap6s a data e horario
estipulados para sua entrega, no item 7.2. deste Edital.

O candidato recebera pontuacdo 0,0 (zero) na avaliacdo da prova de
analise de curriculo o candidato que ndo entregar os documentos na
forma, no prazo e no local estipulado neste Edital. O candidato que
receber pontuacdo 0,0 (zero) na andlise do Curriculum Vitae ndo sera
eliminado da Selecédo Publica

O Curriculum Vitae ndo sera devolvido ao candidato.

A Analise do Curriculum Vitae seréa realizada pela Banca Examinadora da
Selecdo Publica e obedecera aos seguintes critérios:

Pontuacdo | Pontuacéo

CRITERIOS DE ANALISE o - TOTAL
unitaria maxima
1. ATIVIDADES DE PESQUISA 2,0

1.1. Participacdo em Projeto de Iniciagdo 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 12
1.2. Participacdo em Projeto de Iniciacdo Cientifica em outras ’
areas:

- Até 12 Meses (ou até 480 horas) 0,1

- Superior a 12 meses (ou mais de 480 horas) 0,2

/
/

k/’

BBWW

(v




m Autarquia Municipal de Saude de Apucarana ﬁ

Rua Miguel Simeao, 69 - Fone (43) 3422-5888 APUCARANA
srmeous wumerssaznze A U ARANA - PR e

1.3. Participacdo em Projeto de Pesquisa a 01
cada 12 meses (ou a cada 480 horas) '
1.4. Autor de trabalho apresentado em evento 0.1
cientifico. :
1.5. Publicacdo de resumo expandido ou artigo
: S 0,2 0,8
completo em anais de evento cientifico. '
1.6. Publicacdo de artigo em periddico 0,3
cientifico.
Subtotal
2. ATIVIDADES DE EXTENSAO/ENSINO 2,5
2.1. Participagdo em Projeto na area de 03
inscricdo (a cada 60 horas ou a cada 6 meses) ' 15
2.2. Participacdo em Projeto em outras 0.2 ’
areas (a cada 60 horas ou a cada 6 meses) '
2.3. Cursos ministrados (minimo de 4
0,2
horas)
2.4. Palestras ministradas 0,1 1.0
2.5. Organizacdo de cursos/eventos 0,1
Subtotal
3. PARTICIPACAO EM EVENTOS CJENTI'FICOS E o5
CURSOS DE CAPACITACAO '
3.1. Participag@o em Eventos Cientificos
(jornadas, congressos, simp@sios, etc.) na area 0,2
de inscrigcéo 15
3.2. Participacdo em Eventos Cientificos ’
(jornadas, congressos, simpoésios, etc.) na area 0,1
de formacéo
3.3. Participagcdo em cursos de capacitacdo na 0.2
area de inscricdo (a cada 15 horas) ' 10
3.4. Participagdo em cursos de capacitacdo na 0.1 ’
area de formacéo (a cada 15 horas) '
Subtotal
4. OUTRAS ATIVIDADES 3,0
4.1. Estagio extracurricular na area de inscri¢cao
0,2
(a cada 30 horas)
4.2. Estagio extracurricular na area de 015 16
formacédo (a cada 30 horas) ' '
4.3. Monitoria na area de inscri¢do (a cada 60 02
horas) '

\)}) (V) v



m Autarquia Municipal de Saude de Apucarana ﬁ

Rua Miguel Simeao, 69 - Fone (43) 3422-5888 APUCARANA
srmeous wumerssaznze A U ARANA - PR e

4.4. Monitoria em outras areas (a cada 60 01
horas) '
4.5. Participacdo em LIGAS Académicas e/ou 0.1
em orgéo de classe estudantil ' 0,4
4.6. Representacdo discente 0,1
4.7. D|s~t|n(;ao e prémio na area de 0.2 0.2
formacao
4.8. Outras atividades 0,05 0,2
4.9. Memorial Descritivo 0,6 0,6
Subtotal
TOTAL 10,0

7.11. Cada item do Curriculum Vitae somente sera pontuado quando
devidamente documentado, ou seja, todos os itens devem estar
devidamente comprovados.

7.12. A nota do curriculo podera atingir, no maximo, 10 (dez) pontos e tera
peso 2,0 (dois virgula zero).

8. DO RESULTADO E DA CLASSIFICACAO FINAL
8.1. A nota final sera composta da seguinte forma:

NF=NP x6 +NEXx2+NCXx?2
10

Onde:
NF = Nota Final
NP = Nota prova objetiva
NE = Nota da entrevista
NC = Nota analise do curriculo

8.2. Em caso de empate na pontuacdo final da Selecdo Publica, tera
preferéncia o candidato que tiver:
a) maior pontuacao na prova objetiva;
b) maior pontuag&o na analise do Curriculum vitae;
C) maior pontuagcéo na entrevista,
d) maior idade.

8.3. Os candidatos terédo acesso as notas pelo site

www.apucarana.pr.gov.br/residencias no dia 21 de dezembro de 2017 a
partir das 17 horas.

R
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Somente serdo aprovados os candidatos que obtiverem nota final igual ou
superior a 5,0 (cinco).

A Autarquia Municipal de Saude e a COREMU néo fornecerdo declaracéo
de notas obtidas pelos candidatos, bem como declaracdo para o0s
aprovados.

No dia 21 de dezembro de 2017, a partir das 17 horas, sera divulgado
edital de homologacdo do resultado final. Este resultado podera ser
obtido por meio da Internet, no seguinte  endereco
www.apucarana.pr.gov.br/residencias. A classificacdo final  dos
candidatos aprovados na Selecdo Publica sera ordenada de acordo
com a pontuacao obtida, em ordem decrescente e por especialidade.

No dia 21 de dezembro de 2017, a partir das 17 horas, sera divulgado
edital de convocacdo 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.

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

9. DOS RECURSOS

k/’

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

No dia 04 de dezembro, a partir das 17 horas, estard disponivel no
endereco eletrbnico www.apucarana.pr.gov.br/residencias o gabarito
oficial provisorio da Prova Objetiva.

O candidato tera até as 23h59min do dia 06 de dezembro para interpor
recurso, utilizando-se de formulario especifico que estara disponivel no
endereco eletrbnico www.apucarana.pr.gov.br/residencias. Os recursos
gue ndo estiverem devidamente redigidos no formulario especificado
acima nao seréo analisados.

O candidato devera protocolar o recurso através do e-malil
residenciamultiprofissional@apucarana.pr.gov.br.

Serdo admitidos recursos relativos ao gabarito, a formulacdo e ao
conteudo das questbes da Prova Objetiva, desde que devidamente
fundamentados. Nao serdao admitidos recursos relativos ao preenchimento
incompleto, equivocado, em duplicidade ou incorreto do Cartdo-Resposta,
nem pelo motivo da resposta que apresenta rasura.

/QWWJ
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Nao cabera recurso da analise do curriculo e da entrevista.

A resposta as solicitacbes de recurso sera disponibilizada no dia 07 de
dezembro de 2017, a partir das 17 horas, no enderegco eletronico
www.apucarana.pr.gov.br/residencias .

Do recurso, ndo cabe pedido de reconsideracdo ou de revisdo do seu
resultado.

10. DA MATRICULA E LOCAL PARA ENTREGA DOS DOCUMENTOS

10.1.

9)
h)

Os candidatos aprovados deverdo entregar, obrigatoriamente, o0s
documentos para efetivar a matricula, bem como assinar o Termo de
Compromisso da Residéncia, no periodo de 08 a 12 de janeiro de
2018, das 8 horas e 30 minutos as 11 horas e 30 minutos e das 14
horas as 17 horas, no Departamento de Ensino e Pesquisa da
Autarquia Municipal de Saude de Apucarana, localizada na Rua Miguel
Simedo, n° 69, 2° andar - Bairro Centro - Apucarana - Parani,
conforme segue:

02 (duas) copias autenticadas do diploma do curso de graduacao.
Considerando o Parecer n° 303/2000 da Camara de Ensino Superior do
MEC, o candidato aprovado podera apresentar, no ato da matricula,
fotocoépia do certificado ou atestado de conclusédo do curso de
graduacdo, bem como o documento que comprove que 0 mesmo esta
reconhecido pelo 6érgdo competente, o qual devera estar devidamente
datado e assinado. Neste caso a matricula se dara em caréater precario
e provisorio, até a apresentacao do respectivo diploma.

02 (duas) copias autenticadas do diploma do curso de graduacéo,
guando expedidos no exterior, que somente serdo aceitos se revalidados por
instituicdo publica de ensino superior no Brasil;

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

02 (duas) copias, legiveis, da Cédula de Identidade profissional,
expedida pelo Conselho Regional de cada categoria profissional ou
comprovante de inscricio no Conselho, Carteira de Reservista,
Certiddo de nascimento ou casamento;

02 (duas) copias de comprovante de inscricdo no INSS/PIS/PASEP/NIT;
02 (duas) copias de documento contendo o0 numero de conta corrente de
um dos seguintes bancos: BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S/A,
BANCO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL S/A, BANCO DO
BRASIL S/A, BANCO BRADESCO S/A, CAIXA ECONOMICA FEDERAL,
HSBC BANK BRASIL S/A, BANCO MULTIPLO e ITAU UNIBANCO S.A,
BANCO SANTANDER (BRASIL) S/A, BANCO COOPERATIVO SICREDI
S/A;

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

Em caso de candidatos estrangeiros, 0s mesmos deverdao apresentar
documento de identidade (certiddo de nascimento) traduzido e



A'S

AUTARQUIA MUNICIPAL DA SAUDE

)

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

10.7.

Autarquia Municipal de Satide de Apucarana 5]
Rua Miguel Simeao, 69 - Fone (43) 3422-5888 APUCARANA
APUCARANA - PR Prefeitura o, Cidade

autenticado por 6rgao oficial do Brasil, visto de permanéncia atualizada
e comprovante de proficiéncia na lingua portuguesa;

Cépia do Cartdo de Vacinacdo, constando os dados referentes a cada
dose de vacina obrigatéria 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.

A nao realizacdo da matricula e 0 ndo comparecimento nos prazos
estipulados, implicara na perda da vaga pelo candidato, também perdera
a vaga o candidato que nado apresentar a documentacao exigida para a
matricula.

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

Na hip6tese de restarem vagas nas diferentes especialidades, far-se-ao
novas convocacoes, via e-mail ou telefone, para preenchimento destas
vagas.

O candidato convocado para ocupar a vaga de desisténcia ter4 o prazo
improrrogavel de 48 horas (quarenta e oito) para efetuar sua matricula,
sob pena de perdé-la.

Os candidatos classificados, conforme limite de vagas, porém
impossibilitados de cumprir o programa devido a obrigac6es militares,
deverdo, apos efetivacdo da matricula, solicitar através de requerimento
dirigido a COREMU - trancamento do curso, anexando documentos
comprobatdrios de convocacgao para asseguramento de sua vaga.

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

11. DAS DISPOSICOES FINAIS

/
/

k/’

11.1.

Os residentes oficialmente matriculados iniciardo seus programas no dia
01 de marco 2018, e terdo direito a:

a) Bolsa/remuneracdo mensal no valor de 3.330,43 (trés mil e
trezentos e trinta reais e quarenta e trés centavos) segundo
Portaria Interministerial n® 3 de 16 de marco de 2016, sobre a
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qual incidira a contribuicdo previdenciaria e as deducdes
fiscais, na forma da lei.

b) Repouso anual de 30 dias em data estabelecida pela
COREMU.

O candidato regularmente matriculado que nédo comparecer e que nao
apresentar justificativa no dia 01 de marco de 2018, as 8h no Polo de
Apoio Presencial UAB Apucarana, no endereco Praca Rui Barbosa, n° 12 -
Bairro Centro - Apucarana — Parand, serd considerado desistente e a vaga
sera destinada a convocacao do subsequente.

O 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).

Os residentes matriculados no 1° ano deveréo entregar na COREMU, até
o dia 04 de maio de 2018, fotocopia legivel dos seguintes documentos:

Diploma de Graduacdo (autenticado);
Carteira de identidade profissional expedida pelos respectivos
Conselhos de Classe do Parana.

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

A Selecdo dos Programas de Residéncia Multiprofissional em Atencao
Basica/Saude da Familia, Residéncia Multiprofissional em Saude Mental
e Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica com énfase em
Rede Cegonha, segue as normas estipuladas neste Edital.

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

Ser4 eliminado da Selecdo o candidato que ndo apresentar a
documentacgdo exigida no ato da matricula, ou que ndo apresentar os
demais documentos exigidos, nos prazos estipulados neste Edital.

A divulgacdo dos resultados via edital ou Internet sera o Unico meio de
comunicacéo entre a COREMU e os candidatos.

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

/QWWJ
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O residente tera dedicagdo exclusiva em periodo integral (60 horas por
semana) ao Programa de Residéncia, ndo podendo desenvolver
quaisquer outras atividades profissionais e académicas no periodo de
realizacdo da mesma (Lei n° 11.129/2005 artigo 13, paragrafo
segundo). O residente receber4d bolsa de estudo conforme valor
estipulado pelo MEC.

O candidato convocado para ocupar vaga decorrente de desisténcia,
apos o inicio do curso, iniciara o curso no dia seguinte da efetivacdo da
matricula.

O candidato sera responsavel por qualgquer erro ou omissdo nas
informagdes da inscrigao.

Os casos omissos serdo analisados pela Comissdo de Residéncia
Multiprofissional.

Apucarana, 16 de outubro de 2017.

g&‘m\\\\ Gm)mww

Me.

Coordenadora da COREMU

Francieli Nogueira Smanioto : " Ana Vanessa Déffaccio Rodrigues
Vlce-Coordenadora da COREMU
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ANEXO |

CRONOGRAMA DA RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA
FAMILIA, RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE MENTAL E
RESIDENCIA PROFISSIONAL EM ENFERMAGEM OBSTETRICA COM

ENFASE EM REDE CEGONHA

Data Horario Procedimento
30/10 a Inscricdes
20/11/2017 - www.apucarana.pr.gov.br/residencias
21/11/2017 Ultima data para recolhimento da taxa de
- inscricao
28/11/2017 17h Relacao geral dos candidatos que tiveram as

inscricbes homologadas
www.apucarana.pr.gov.br/residencias

29/11/2017 17h Divulgacéo do local de realizacdo da prova
objetiva
www.apucarana.pr.gov.br/residencias
03/12/2017| 08h30min Prova Objetiva — Aplicacao

03/12/2017| 08h30min Recolhimento do Curriculum vitae

04/12/2017 17h Divulgacéo do gabarito oficial provisorio da Prova
Objetiva
www.apucarana.pr.gov.br/residencias

04 a - Prazo para os recursos da Prova Objetiva

06/12/2017 www.apucarana.pr.gov.br/residencias

07/12/2017 - Resultado do Recurso e Divulgagéo do gabarito

oficial definitivo.
www.apucarana.pr.gov.br/residencias

08/12/2017 - Homologacao dos aprovados na Primeira Etapa e
Convocagéao para entrevista
www.apucarana.pr.gov.br/residencias

17/12/2017 - Entrevistas

21/12/2017 - Pontuacao Final
www.apucarana.pr.gov.br/residencias

21/12/2017 - Homologacao do resultado final e edital de
convocacao
www.apucarana.pr.gov.br/residencias

08/01 a - Matricula e entrega de documentacéo —
12/01/2018 Departamento de Ensino e Pesquisa da Autarquia

Municipal de Saude de Apucarana (2° andar)
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ANEXO Il

MODELO PARA O CURRICULUM VITAE Foto 3xa

(Colar foto)
Instrucdes: N&o colocar o cabecalho deste Anexo, suas logomarcas e

essas instrucoes.

DADOS DE IDENTIFICACAO

Nome:

Data de nascimento: Naturalidade:
RG: CPF:
Conselho profissional: UF:

Graduacao

Curso de Graduagéo:

Data inicio: Data Término:
Instituicdo formadora:

Especializacéo

Curso de Especializagéo:

Data inicio: Data Término: Carga Horéria:
Instituicdo formadora:

Mestrado

Nome do Programa:

Area de Concentracéo (se houver):

Titulo da dissertacgéo:

Nome do orientador:

Data inicio: Data Término:
Instituicdo formadora:

Doutorado

Nome do Programa:

Area de Concentracéo (se houver):

Titulo da tese:

Nome do orientador:

Data inicio: Data Término:
Instituicdo formadora:

1. ATIVIDADES DE PESQUISA

1.1 Participacdo em Projeto de Iniciacdo Cientifica na area de inscri¢cao
Nome do projeto:

Local:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

1.2 Participag&o em Projeto de Iniciagdo Cientifica em outras areas
Nome do projeto:

Local: :
on m
ﬂ :
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Data inicio: Data Término: Carga horaria:

1.3 Participacdo em Projeto de Pesquisa

Nome do projeto:

Local:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

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

Evento:

Ano de apresentagéo:

1.5 Publicac&o de resumo expandido ou artigo completo em anais de evento cientifico
Titulo do trabalho:

Local de publicagéo:

Ano de publicacéo:

1.6 Publicacdo de artigo em periddico cientifico
Titulo do trabalho:

Periddico:

Ano de publicacéo:

2. ATIVIDADE DE EXTENSAO/ENSINO

2.1 Participagdo em Projeto na area de inscrigao

Nome do projeto:

Instituicao:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

2.2 Participacdo em Projeto em outras areas

Nome do projeto:

Instituig&o:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

2.3 Cursos ministrados

Nome do curso:

Instituicao:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

2.4 Palestras ministradas

Titulo da palestra:

Instituicdo:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

2.5 Organizacéo de cursos/eventos

Nome do curso/evento:

Instituicao:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

3. PARTICIPACAO EM EVENTOS CIENTIFICOS E CURSOS DE CAPACITACAO
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3.1 Participacdo em Eventos Cientificos (jornadas, congressos, simpagsios, etc.) na
area de inscricao

Titulo do evento:

Instituicao:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

3.2 Participacdo em Eventos Cientificos (jornadas, congressos, simpagsios, etc.) na
area de formacéo

Titulo do evento:

Instituicdo:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

3.3 Participacdo em cursos de capacitacdo na area de inscrigao

Nome do curso

Instituigao:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

3.4. Participacdo em cursos de capacitacao na area de formacao

Nome do curso

Instituic&o:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

4. OUTRAS ATIVIDADES

4.1 Estagio extracurricular na area de inscri¢céo

Instituicao:

Setor:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

4.2 Estégio extracurricular na area de formacao

Instituig&o:

Setor:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

4.3 Monitoria na &rea de inscricao

Disciplina/Area de Monitoria:

Instituicdo:

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 Participacdo em LIGAS Académicas e/ou em 6rgao de classe estudantil
Nome da Liga:

Instituig&o:

Data inicio: Data Término:

4.6 Representacao discente
Nome da Associagéo/Represi?tagéo estudantil:

N Pl
AT, y
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Instituicao:
Data inicio: Data Término:

4.7 Distingdo e premio na area de formacgao
Titulo do trabalho premiado:

Nome do prémio:

Instituicdo promotora da premiacgéao:

4.8 Outras atividades

Nome da atividade:

Instituigéo:

Data inicio: Data Término: Carga horaria:

G e
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ANEXO I
CONTEUDO PROGRAMATICO

CONHECIMENTOS GERAIS

PARA TODAS AS CATEGORIAS PROFISSIONAIS

Constituicdo Federal de 1988 (Artigos 196 a 200). Lei 8.080 - Lei Orgénica da Saude. Lei
8.142 - Dispbe sobre a participagdo da comunidade na gestéo do Sistema Unico de Salde
(SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da
salude e da outras providéncias. Lei Complementar n°. 141/2012 (Conversdo 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, de 22 de Fevereiro de 2006
— Divulga o Pacto pela Saude 2006 — Consolidagdo do SUS e aprova as Diretrizes
Operacionais do Referido Pacto. Portaria n°® 699/GM, de 30 de Mar¢co de 2006 -
Regulamenta as Diretrizes Operacionais dos Pactos Pela Vida e de Gestdo. Decreto 7.508,
de 28 de Julho de 2011 — Regulamenta a Lei no 8.080, de 19 de setembro de 1990, para
dispor sobre a organizacio do Sistema Unico de Sautde - SUS, o planejamento da saude, a
assisténcia a saude e a articulagéo interfederativa, e da outras providéncias. Resolucdo n° 4,
de 19 de Julho de 2012 — Dispde sobre a pactuacéo tripartite acerca das regras relativas as
responsabilidades sanitarias no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), para fins de
transicdo entre 0s processos operacionais do Pacto pela Saude e a sistematica do Contrato
Organizativo da Acdo Publica da Saude (COAP).Portaria n® 4.279, de 30 de Dezembro de
2010 — Estabelece diretrizes para a organizacao da Rede de Aten¢cdo a Saude no ambito do
Sistema Unico de Salde (SUS). Politica Nacional de Promoc&o de Saide (2010). Politica
Nacional de Humanizagdo — HUMANIZASUS (2004). Politica Nacional de Atencado Basica —
PNAB (2012). Portaria n° 1.654/GM/MS, de 19 de Julho de 2011 — Institui, no &mbito do
SUS, o Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atencdo Bésica
(PMAQ-AB) e o Incentivo Financeiro do PMAQ-AB, denominado Componente de Qualidade
do Piso de Atencao Basica Variavel - PAB Variavel. Portaria n°® 825, de 25 de abril de 2016 -
Redefine a Atencdo Domiciliar no &mbito 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 vinculagcédo dos Nucleos de Apoio a Salde da Familia (NASF), Modalidades 1
e 2 as Equipes Saude da Familia e/ou Equipes de Atencdo Basica para populactes
especificas, cria a Modalidade NASF 3, e da outras providéncias. Pactos pela Saude: Pacto
pela Vida, Pacto em Defesa do SUS e de Gestéo. Portaria n°. 648/GM, de 28 de marco de
2006 — Estratégia do Programa Saude da Familia. Portaria n® 154, de 24 de Janeiro de 2008
— Criagdo do NASF. Diretrizes do NASF. Redes de Atencdo a Saude. Clinica ampliada
equipe de referéncia e Projeto terapéutico singular. Epidemiologia. Plano de Acbes
Estratégicas para o enfrentamento das Doencas Crbénicas ndo Transmissiveis no Brasil,
2011 a 2022. Portaria GM/MS n° 1.996, de 20 de agosto de 2007 que dispBe sobre as
diretrizes para a implementacao da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude.
Programa Saude na Escola. Portaria interministerial n°® 1.055, de 25 de abril de 2017.
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ANEXO IV
CONTEUDO PROGRAMATICO

ESPECIFICO

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM ATENCAO BASICA

PSICOLOGIA

Psicologia do desenvolvimento. Teorias da personalidade. O processo
psicodiagnostico. Psicopatologia e avaliacdo dos processos psicolégicos basicos.
Stress. Principais teorias e autores da psicologia clinica. Abordagens psicoterapicas.
Abordagem cognitivo-comportamental. Psicologia Social. Psicologia e Saude.
Intervencdes em Grupo. Estatuto da Crianca e do Adolescente. Estatuto do Idoso.
Etica profissional do psicélogo. Diretrizes do Conselho Federal de Psicologia para
avaliacdo psicologica. O trabalho do psicélogo junto a equipe multiprofissional. Saude
mental nos ndcleos de apoio a Saude da Familia - NASF. Praticas profissionais de
psicélogos na atencéo béasica a saude. Politicas publicas de saiude mental. Modelos
de atencdo em saude na Rede de Atenc¢éo Psicossocial.

FISIOTERAPIA

Conhecimentos técnicos inerentes a fisioterapia no contexto da Saude Publica; Papel
da fisioterapia na Atencdo Basica; Praticas e técnicas fisioterdpicas; Acdes e
acompanhamento da populacdo nos diferentes ciclos de vida; Procedimentos de
avaliacdo, diagnoéstico cinético-funcional, prognéstico e intervencéo fisioterapéutica ,
visando promocao, prevencao e reabilitacdo de disfuncbes nos niveis de 6érgaos e
sistemas corporais nas seguintes areas: neurologia; traumatologia e ortopedia;
reumatologia; cardiologia e angiologia; pneumologia; pediatria; geriatria; dermatologia;
ginecologia e obstetricia. Assisténcia & saude do trabalhador: doencas ocupacionais
relacionadas ao trabalho. Assisténcia fisioterapéutica domiciliar: atencdo ao paciente
acamado, orientacbes ao cuidador. Trabalho em equipe interdisciplinar. Saude
Coletiva; Nocdes do Programa de Saude da Familia (PSF); Leis e Diretrizes do NASF
(Nucleo de Apoio ao Programa Saude da Familia). O papel do Fisioterapeuta nos
Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF). Politica Nacional de Saude da Pessoa
com Deficiéncia; Prétese, Ortese e Meios Auxiliares de Locomocéo; Legislacdo e
ética do profissional fisioterapeuta: Codigo de Etica e Deontologia da Fisioterapia
aprovado pela resolucdo n° 424, de 8 de julho de 2013.

ENFERMAGEM

Sistema Unico de Saude. Politica Nacional de Atencéo Basica. Politica Nacional de
Promocao da Saude. Politica Nacional de Humanizacdo. Saude da Crianca. Saude da
Mulher. Saude do Adulto. Saude do Idoso. Acolhimento & Demanda Espontanea.
Atencdo Domiciliar. Estratégia Saude da Familia. Diretrizes do Nucleo de Apoio a
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Saude da Familia. Vigilancia em Saude. Doencgas Transmissiveis. Doengas e Agravos
ndo transmissiveis. Doencas Respiratérias. Programa Nacional de Imunizacao.
Epidemiologia. Vigilancia Epidemiolégica. Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem. Procedimentos e Técnicas de Enfermagem. Legislacdo e Etica
Profissional

ODONTOLOGIA

Cirurgia Buco Maxilo Facial: principios e técnicas de cirurgia e anestesia ambulatorial;
condutas de abordagem nos periodos pré, trans e pds-operatorios. Dentistica:
diagnéstico e plano de tratamento em Dentistica; técnicas diretas de restauracgao;
propriedades fisicas, quimicas e bioldgicas dos materiais dentarios. Endodontia:
diagnéstico e tratamento de urgéncias e emergéncias de origem endodéntica;
traumatismo dento — alveolar. Periodontia: diagnostico em periodontia; terapia
periodontal béasica e terapia de suporte; diagnéstico e tratamento de urgéncias e
emergéncias de origem periodontal. Patologia Bucal: diagndstico, exame clinico e
exames complementares em lesbes da cavidade bucal; manifestacées bucais de
doencas sistémicas. Farmacologia: Farmacocinética e farmacodinamica dos
medicamentos; Analgésicos, antiinflamatérios; antibiéticos.

EDUCACAO FISICA

Deontologia e Etica no exercicio da Profissdo. Atividade Fisica na Prevencio e
Promocdo da Saude. Responsabilidades na Prevencdo em Promocdo da Saude. A
estratégia do sujeito coletivo na Prevencao e Promogéo da Saude. Eixos Tematicos e
de atuacdo na Prevencdo e Promocdo da Saude. Responsabilidades do Sistema
CONFEF/CREFS: Principais Declaragfes, Cartas, Conclusdes e Agendas referentes a
Saude. Atividade Fisica: recomendacbes e beneficios. Doencas Crbnicas N&o
Transmissiveis (DCNTSs): doencas mais prevalentes e atuagdo direta do Profissional
de Educacdo Fisica. Recomendacbes para a pratica de atividades fisicas para
pessoas vivendo com HIV e AIDS. Gestacdo e Atividade Fisica. Transtornos Mentais
Comuns e intervencdo do Profissional de Educagé@o Fisica. Conhecimentos sobre
atuacdo do Profissional de Educacdo Fisica em CAPSAD e CAPIJ. Atuagdo do
Profissional de Educacgédo Fisica na Estratégia de Saude da Familia. Atividade Fisica
nos ciclos de vida. Praticas pedagdgicas em Atencdo Basica a Saude. Educacédo
Fisica Adaptada no contexto terapéutico. Técnicas de Avaliacdo Fisica. Nocdes
basicas em Primeiros Socorros. Ginastica Laboral — definicdo, tipos, beneficios,
legislacé@o e condutas basicas do Profissional de Educacao Fisica.

NUTRICAO

Recomendacdes Nutricionais de Carboidratos, Proteinas e Lipidios, Micronutrientes e
suas fun¢des. Conhecimentos e procedimentos de assisténcia nutricional a individuos
e coletividades. Controle e prevencdo dos disturbios e caréncias nutricionais.
Interpretacdo de Exames Laboratoriais. Avaliacdo nutricional e Antropométrica em
todas as fases da vida. Legislacdo especifica para Formulas Infantis. Fisiologia e
Metabolismo. Planejamento de Cardépios. Propriedades Nutricionais dos Alimentos.
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Microbiologia de Alimentos. Alimentos dietéticos / Funcionais. Controle higiénico-
sanitario de alimentos. Vigilancia Sanitaria. Dietoterapia nas diferentes patologias.
Avaliacdo nutricional hospitalar. Nutricdo enteral. Politica Nacional de Seguranca
Alimentar e Nutricional (PNSAN). Politica Nacional de Alimentacéo e Nutricdo (PNAN).
Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional — SISVAN. NASF e suas Diretrizes /
Atuacdo do Nutricionista no NASF. Legislacéo e Etica profissional.

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE MENTAL

ENFERMAGEM

Atuacdo do enfermeiro na satde mental. Relacionamento terapéutico entre enfermeiro,
usuério e familia. Contexto biopsicossocial dos cuidados de enfermagem na saude
mental. Contexto ético legal dos cuidados de enfermagem em salde mental.
Legislag6es em saude mental (lei 10.126, modelos de CAPS, residéncias terapéuticas,
consultério na rua, hospitais gerais, unidades de acolhimento). Uso Abusivo,
experimental, recreativo e dependéncia quimica, reducdo de danos. Transtornos
mentais, e introducdo a psicofarmacologia. Modelos da prética psiquiatrica e de saude
mental. Atencéo psicossocial. Saude mental na atencdo basica. Praticas de prevencao
e promogcdo em saude mental. Trabalho em equipe multiprofissional e em rede.
Trabalho com grupos populacionais. Cidadania e reabilitacdo psicossocial. Politica
nacional de humanizacdo. Urgéncia e Emergéncia em Saude Mental. Diretrizes
Nacionais para Prevengdo do Suicidio; trabalho com familias de usuarios de alcool e
outras drogas, bem como familias de usuarios com transtorno mental nos trés niveis de
atencéo; Linha de cuidado para atengdo as pessoas com transtornos do espectro do
autismo e suas familia na Rede de Atencdo Psicossocial do Sistema Unico de Saude;
Nasf e Saude da Familia no cuidado em saude mental; Redu¢do de danos na atencao
bésica em saude.

PSICOLOGIA

Saude Mental: conceitos e definicbes, acdes estratégicas, dispositivos de atencéo.
Saude Mental na Atengcdo Bésica. Atribuicdes Profissionais do Psicélogo. Pratica
Psicolégica no Ambito do SUS: Formac&o E Atuacéo. Teorias Psicoldgicas e Atencdo a
Saude Mental. Politica Nacional de Promoc¢édo de Saulde. Prevencdo e Controle do
Tabagismo. Reducdo da Morbimortalidade em Decorréncia do uso Abusivo de Alcool e
Outras Drogas. Politica Nacional de Humanizacdo. Conceito de Clinica Ampliada.
Equipe de Referéncia e Apoio Matricial. Projeto Terapéutico Singular. Enfrentamento a
Medicalizagdo da Vida e Adequacdo das Propostas Terapéuticas. Politicas Nacional e
Estadual De Saude Mental. Plano de A¢Oes Estratégicas para o Enfrentamento das
Doencas Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) 2011-2022: Tabagismo E Alcool. Rede
de Atencdo Psicossocial para Pessoas com Sofrimento ou Transtorno Mental e com
Necessidades decorrentes do Uso de Crack, Alcool e Outras Drogas No Sus.
Interdisciplinaridade, Acolhimento a Situacdo de Crise. Gestdo do Trabalho, Educacao
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Permanente, Protagonismo Do Usuario, Articulacdo Intersetorial. Direitos Humanos e
Reducéo de Danos. Psicologia e Controle Social. Sofrimento Psiquico e Psicopatologia:
Diagnéstico e Intervencdo, Reabilitacdo Psicossocial, Fatores de Risco e Fatores de
Protecdo, Intervencdo (Grupos, Terapia Comunitaria, Terapia Breve);
Psicofarmacologia. Atencéo Psicossocial a Criancas e Adolescentes. Aspectos Eticos
do Exercicio Profissional: Sigilo, Métodos E Técnicas, Conduta, Emissdo De
Documentos Psicoldgicos; Principios, Responsabilidades.

SERVICO SOCIAL

Lei Organica da Saude n° 8080/90. Lei n° 8.142/90. Norma Operacional Béasica
NOB/SUAS 2005. Lei n°® 10.216/01 - que dispbe sobre a Pessoa com Transtornos
Mentais e Redirecionamento do Modelo Assistencial em Saude Mental. Lei n°® 8069 —
Estatuto da Crianca e do Adolescente. Lei n® 10741 — Estatuto do Idoso. Lei n°13146
— Estatuto da Pessoa com Deficiéncia. Sistema Unico de Salde: promogao, protecao,
recuperacéo e os desafios encontrados pelo Servico Social. Saude mental e Servico
Social. Reforma Psiquiatrica Brasileira e a Politica de Saude Mental. Servigo Social e
Interdisciplinaridade. Previdéncia social: participacdo popular e controle social em
saude, planejamento situacional em saude. Trabalho com grupos, familias e Rede de
Atencdo Psicossocial. Constituicdo Federal: Secdo |l da saude; Secao Il da
Previdéncia, Secdo IV da Assisténcia Social. Contexto ético legal dos cuidados de
enfermagem em saude mental. Legislagbes em saiude mental (modelos de CAPS,
residéncias terapéuticas, consultério na rua, hospitais gerais, unidades de
acolhimento). Uso Abusivo, experimental, recreativo e dependéncia quimica, reducao
de danos. Atengdo psicossocial. Saude mental na atengdo bésica. Praticas de
prevencdo e promocdo em saulde mental. Trabalho com grupos populacionais
(LGBTTT, populagéo privada de liberdade, profissionais do sexo, mulheres, adultos,
adolescentes). Saude do Homem. Cidadania e reabilitacdo psicossocial. Politica
nacional de humanizagdo. Urgéncia e Emergéncia em Saude Mental. Diretrizes
Nacionais para Prevencao do Suicidio; trabalho com familias de usuéarios de &lcool e
outras drogas, bem como familias de usuarios com transtorno mental nos trés niveis
de atencao; Linha de cuidado para atengéo as pessoas com transtornos do espectro
do autismo e suas familia na Rede de Atencéo Psicossocial do Sistema Unico de
Saude; Nasf e Saude da Familia no cuidado em saude mental; Redugéo de danos na
atencdo basica em saude. Medidas socioeducativas.

RESIDENCIA EM ENFERMAGEM OBSTETRICA — ENFASE EM REDE CEGONHA

ENFERMAGEM

Aleitamento materno e alimentagdo complementar. Atencao ao pré-natal, parto e puerpério.
Banco de Leite Humano. Consolidacéo das Leis do Trabalho. Constituicdo Federal de 1988.
Enfermagem neonatal. Lei n°® 11.108, de 7 de abril de 2005 - Altera a Lei no 8.080, de 19 de

setembro de 1990, para garantir as parturientes o direito a presenca de acompanhante
durante o trabalho de parto, parto e pés-parto imediato, ho ambito do Sistema Unico de
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Saude - SUS. Lei n° 11.770, de 9 de setembro de 2008 - Cria o Programa Empresa Cidada,
destinado a prorrogacéo da licenca-maternidade mediante concessao de incentivo fiscal, e
altera a Lei no 8.212, de 24 de julho de 1991. Lei n° 7.498/86 - Dispbe sobre a
regulamentacdo do exercicio da enfermagem, e d& outras providéncias. Morbimortalidade
materna e neonatal no Brasil. Politica Nacional de Atencédo a Saude da Mulher. Portaria MS
n° 2.418, de 2 de dezembro de 2005 - Regulamenta, em conformidade com o art. 1° da Lei n°®
11.108, de 7 de abril de 2005, a presenca de acompanhante para mulheres em trabalho de
parto, parto e pos-parto imediato nos hospitais publicos e conveniados com o Sistema Unico
de Saude - SUS. Portaria n° 1.459, de 24 de junho de 2011 - Institui, no &mbito do Sistema
Unico de Salde - SUS - a Rede Cegonha. Programa Nacional de Imunizacdo. Rede Mae
Paranaense. Resolucdo COFEN n° 0516/2016 - Normatiza a atuagao e a responsabilidade do
enfermeiro, enfermeiro obstetra e obstetriz na assisténcia as gestantes, parturientes,
puérperas e recém-nascidos nos servicos de obstetricia, centros de parto normal e/ou casas
de parto e outros locais onde ocorra essa assisténcia; estabelece critérios para registro de
titulos de enfermeiro obstetra e obstetriz no &mbito do sistema COFEN/Conselhos Regionais
de Enfermagem, e d& outras providéncias. Resolucdo n° 36, de 3 de junho de 2008 - Dispbe
sobre Regulamento Técnico para Funcionamento dos Servicos de Atencdo Obstétrica e
Neonatal. Saude da crianga: crescimento e desenvolvimento. Saude sexual e saude
reprodutiva da mulher. Vigilancia do ébito materno, infantil e fetal e atuacdo em comités de
mortalidade.
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, ANEXO V
FICHA DE MATRICULA — RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL

PROGRAMA DE RESIDENCIA:

Foto 3x4
() Residéncia Multiprofissional em Atengdo Basica (Colar foto)
() Residéncia Multiprofissional em Saude Mental
( ) Residéncia Profissional em Enfermagem Obstétrica — Enfase em Rede
Cegonha
CATEGORIA PROFISSIONAL:
( ) Educacao Fisica ( ) Enfermagem () Fisioterapia (' ) Nutricéo
() 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: ( ) -
EM CASO DE URGENCIA AVISAR: TELEFONES:

ESCOLARIDADE: ( )Superior Completo ( )Especializa¢édo ( )Residéncia ( )Mestrado ( )Doutorado
DATA DO PRIMEIRO EMPREGO:

CEP; LOGRADOURO:
N.O: COMPLEMENTO: BAIRRO:
UF: MUNICIPIO:

DADOS PROFISSIONAIS:
INSTITUICAO ONDE CURSOU A GRADUAGCAO:

ANO DE CONCLUSAO:

CONSELHO PROFISSIONAL: UF:
NUMERO DE REGISTRO DO CONSELHO PROFISSIONAL:

DADOS BANCARIOS:
BANCO: AGENCIA: CONTA:




