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EMPRESA MARANHENSE DE SERVIGOS HOSPITALARES - EMSERH
Atualizado conforme retificagao 01
EDITAL DE PROCESSO SELETIVO PUBLICO N°01/2016/EMSERH/20 DEDEZEMBRO DE 2016.

A Empresa Maranhense de Servigos Hospitalares - EMSERH, por meio de seu Presidente, no uso de suas atribuigoes
legais, torna publico que realizara, através do Instituto Brasileiro de Apoio e Desenvolvimento Executivo - IBADE,
Processo Seletivo Publico para a selegdo nos Programas de Residéncia Médica pelas Instituigdes, Hospital Dr. Carlos
Macieira, Hospital do Cancer Dr. Tarquinio Lopes Filho, Hospital de Urgéncia e Emergéncia Dr. Juvéncio Matos, Hospital Nina
Rodrigues e Hospital do Cancer Aldenora Bello, para 0 ano de 2017, mediante as condigdes especiais estabelecidas neste
Edital e seus Anexos.

1. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1. O Processo Seletivo Publico sera regido por este Edital, seus Anexos e eventuais retificagcdes, sendo executado pelo
Instituto Brasileiro de Apoio e Desenvolvimento Executivo — IBADE.

1.2. A realizagdo da inscrigdo implica na concordancia do candidato com as regras estabelecidas neste Edital, com renlncia
expressa a quaisquer outras.

1.3. As inscri¢des para este Processo Seletivo Publico seréo realizadas via Internet, conforme especificado no Item 2.

1.3.1. Ao inscrever-se, 0 candidato estara declarando sob as penas da lei que concluiu o curso de graduagdo em Medicina,
devidamente autorizado e reconhecido pelo Ministério da Educacdo — MEC;

1.4. Todo o0 processo de execugao deste Processo Seletivo Publico, com as informagdes pertinentes, estara disponivel no site
www.ibade.org.br.

1.5. Todos os atos oficiais relativos ao Processo Seletivo Publico, serdo publicados no Diario Oficial do Estado do Maranhao e

nos sites www.ibade.org.br e www.emserh.ma.gov.br.

1.6. O candidato devera acompanhar as noticias relativas a este Processo Seletivo Publico nos sites citados no subitem 1.5,
pois, caso ocorram alteragdes nas normas contidas neste Edital, elas serdo neles divulgadas.

1.7. Os conteudos programaticos estardo disponiveis no ANEXO IlI.

1.8. Os programas, duragéo, quantitativo de vagas, requisitos e locais de atuagéo sdo os estabelecidos no ANEXO .

1.9. O nuimero de vagas e a situagdo do Credenciamento, que constam neste Edital, foram fornecidos pelas instituicdes
participantes e sdo de inteira responsabilidade destas.

1.10. As Instituicdes participantes ficam, a partir da publicagéo do presente Edital até a homologagdo do resultado final,
obrigadas a obedecer as regras constantes no presente Edital.

1.11. E VEDADA a participacio no Processo Seletivo/2017, de estudantes de medicina que concluirdo o curso apés a data
determinada no item 2.2, assim como médicos ndo habilitados. O CANDIDATO que prestar informagdes inveridicas no ato da

inscrigdo sera imediatamente EXCLUIDO da selecao, sem prejuizo dos sansdes penais cabiveis.
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1.12. E VEDADO ao médico repetir programa de Residéncia Médica, que ja tenha anteriormente concluido, em instituicio do
mesmo ou de qualquer outro Estado da Federagdo, a menos que se trate de pré-requisito, nos termos do Art. 56, §§1°e 2° e
Art. 57 da Resolugdo CNRM n°. 02, de 07 de julho de 2005.

1.13. O Edital e seus Anexos estardo disponiveis nos sites www.ibade.org.br e www.emserh.ma.gov.br para consulta e

impressao.
2. DAS INSCRIGOES

2.1. Antes de se inscrever, o candidato devera tomar conhecimento das normas e condicdes estabelecidas neste Edital,
incluindo seus Anexos, partes integrantes das normas que regem o presente Processo Seletivo Publico, das quais ndo podera
alegar desconhecimento em nenhuma hipétese.

2.1.1. Antes de efetuar a inscri¢éo, o candidato devera certificar-se dos requisitos exigidos.

2.1.1.1. E de responsabilidade exclusiva do candidato/interessado a identificagdo correta e precisa dos requisitos e demais
normas do Processo Seletivo Publico.

2.2. As especialidades de ACESSO DIRETO s&o destinadas EXCLUSIVAMENTE a médicos formados ou formandos em
Medicina, ou seja, cursando o Ultimo semestre e com conclusdo (colagdo de grau) prevista para até, no maximo, dia
28/02/2017.

2.3. As subespecialidades (com experiéncia) sdo destinadas EXCLUSIVAMENTE para MEDICOS que tenham concluido ou
concluirdo um Programa de Residéncia Médica de ACESSO DIRETO, credenciado pela Comiss&o Nacional de Residéncia
Médica, até, no maximo, dia 28/02/2017.

2.4. Os médicos que tenham cursado Programa de ACESSO DIRETO no exterior deverdo apresentar o certificado revalidado
pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica.

2.5. Os médicos formados no exterior e médicos estrangeiros (com visto regular definitivo ou permanente), com Exame
REVALIDA, bem como os formandos em medicina do ultimo semestre deverdo, no ato da matricula, apresentar,
OBRIGATORIAMENTE, o Registro no Conselho Regional de Medicina do Estado do Maranh&o (CRM-MA).

2.6. As inscricbes deverdo ser realizadas pela Internet. no site www.ibade.org.br no prazo estabelecido no Cronograma
Previsto - ANEXO II.

2.7. O candidato devera, no ato da inscricdo, marcar em campo especifico da Ficha de Inscricdo On-line sua opgao de
programa. Depois de efetivada a inscrigdo, ndo sera aceito pedido de alteragdo desta opgéo.

2.8. O valor da inscri¢do sera de R$ 300,00 (trezentos reais).

2.8.1. A importancia recolhida, relativa & inscrigdo, ndo sera devolvida em hipdtese alguma, salvo em caso de cancelamento do
Processo Seletivo Publico, exclusdo do programa oferecidoou localidade de atuagao oferecida ou em razao de fato atribuivel
somente a Administragdo Publica.

2.9. Poder4 solicitar isengdo do pagamento do valor da inscrigdo o candidato que estiver inscrito no Cadastro Unico para
Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico), de que trata o Decreto Federal n° 6.135, de 26 de junho de 2007, e for

membro de familia de baixa renda, nos termos do Decreto Federal n° 6.135, de 26 de junho de 2007, e segundo o
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procedimento descrito abaixo:

2.9.1. Nao sera concedida a isen¢do do pagamento do valor da inscricdo a candidato que nédo possua o Numero de
Identificacéo Social (NIS) ja identificado e confirmado na base de dados do CadUnico, na data da sua inscrigéo.

2.9.1.1. Para a realizagdo da inscrigdo com isengdo do pagamento do valor da inscrigdo, o candidato devera preencher o
Formulario de Inscrigéo, disponivel das 10h do primeiro dia até as 23h59h do ultimo dia previstos no Cronograma Previsto -
ANEXO 1l no site www.ibade.org.br,no qual indicara o Numero de Identificagdo Social — NIS, atribuido pelo CadUnico do
Governo Federal, e firmara declaracdo de que pertence a familia de baixa renda.

2.9.1.2. O IBADE consultara o 6rgéo gestor do CadUnico para verificar a veracidade das informages prestadas pelo
candidato.

2.9.1.3. N&o seréo analisados os pedidos de isengdo sem indicagdo do numero do NIS e, ainda, aqueles que nao contenham
informagdes suficientes para a correta identificagdo do candidato na base de dados do Orgéo Gestor do CadUnico.

2.9.2. A inscri¢do com o pedido de isengéo devera ser efetuada nas datas previstas no Cronograma Previsto - ANEXO II, a
partir das 10h00min do primeiro dia até as 23h59min do ultimo dia.

2.9.3. A relacdo das isencdes deferidas e indeferidas sera disponibilizada no site www.ibade.org.br, na data prevista no
Cronograma Previsto — ANEXO 1.

29.4. O candidato dispora, unicamente, de 02(dois) dias para contestar o indeferimento, exclusivamente mediante
preenchimento de formulario digital, que estara disponivel no site www.ibade.org.br, a partir das 8h do primeiro dia até as
23h59min do ultimo dia do prazo previsto no Cronograma Previsto — ANEXO I, considerando-se o Horério do Estado do
Maranh&o/MA. Apos esse periodo, néo serdo aceitos pedidos de revisao.

2.9.5. O candidato que tiver seu pedido de isengdo indeferido podera gerar o boleto para pagamento somente apés a
divulgagao do resultado final dos pedidos de isengao.

2.9.6. O candidato com isengao deferida tera sua inscri¢do automaticamente efetivada.

2.9.7. As informagdes prestadas no formulario, bem como a documentagao apresentada, serdo de inteira responsabilidade do
candidato, respondendo este, por qualquer erro ou falsidade.

2.9.8. Nao seréa concedida isengao do pagamento do valor da inscrigdo ao candidato que:

a) omitir informagdes e/ou torna-las inveridicas;

b) ndo observar o prazo e os horérios estabelecidos neste Edital.

2.9.9. N&o sera permitida, ap6s o envio do pedido de isengéo, a complementagéo da informacao.

2.9.10. N&o sera aceita solicitagdo de isengao de pagamento de valor da inscri¢do via postal, fax, correio eletronico ou similar.
2.9.11. Sendo constatada, a qualquer tempo, a falsidade de qualquer informagéo, sera cancelada a inscrigdo efetivada e
anulados todos os atos dela decorrentes, respondendo o candidato, pela falsidade praticada, na forma da lei.

2.9.12. O interessado que néo tiver seu pedido de isengao deferido e que néo gerar o boleto no prazo estabelecido no subitem
2.9.5 e efetuar o devido pagamento, estara automaticamente excluido do Processo Seletivo Publico.

2.9.13. Da inscricdo pela Internet
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2.9.14. Para se inscrever pela internet, o candidato devera acessar o site www.ibade.org.br, onde constam o Edital, a Ficha de
Inscricdo via Internet e os procedimentos necessarios a efetivacdo da inscrigdo. A inscri¢do pela Internet estara disponivel
durante as 24 horas do dia, ininterruptamente, desde as 10 horas do 1° dia de inscricdo até as 23h59min do Ultimo dia de
inscri¢do, conforme estabelecido no Cronograma Previsto — ANEXO I, considerando-se o Horario do Estado do Maranhao/MA.
2.9.15. O candidato devera ler e seguir atentamente as orientagbes para preenchimento da Ficha de Inscrigdo via Internet e
demais procedimentos, tomando todo o cuidado com a confirmagdo dos dados preenchidos antes de enviar a inscrigdo,
evitando-se que o botdo de rolagem do mouse seja acionado indevidamente e altere os respectivos dados.
2.9.16. Ao efetuar a inscrigéo via Internet, o candidato devera imprimir o boleto bancario e efetuar o pagamento do valor da
inscricdo até a data do seu vencimento. Caso o pagamento néo seja efetuado, devera acessar o site www.ibade.org.br e emitir
a 28 via do boleto bancario, que tera nova data de vencimento. A 22 via do boleto bancério estara disponivel no site para
impresséo até as 15 horas do ultimo dia de pagamento, considerando-se o Horério do Estado do Maranh&o. A data limite de
vencimento do boleto bancério serd o primeiro dia 0til apds o encerramento das inscricbes. Apds essa data, qualquer
pagamento efetuado sera desconsiderado.
2.9.17. As inscricdes somente serdo confirmadas ap6s o banco ratificar o efetivo pagamento do valor da inscrigdo, que devera
ser feito dentro do prazo estabelecido, em qualquer agéncia bancaria, obrigatoriamente por meio do boleto bancarioespecifico,
impresso pelo préprio candidato no momento da inscrigdo. N&o sera aceito pagamento feito por meio de depdsito
bancario,DOC’s ou similares.
2.9.18. Caso o valor pago seja inferior ao valor da inscri¢éo, a inscrigdo ndo sera confirmada.
2.9.19. O boleto bancario pago, autenticado pelo banco ou comprovante de pagamento, devera estar de posse do candidato
durante todo o Certame, para eventual certificacdo e consulta pelos organizadores. Boletos pagos em casas lotéricas poderao
demorar mais tempo para compensagao.
2.9.20. Os candidatos deverdo verificar a confirmagédo de sua inscri¢cdo no site www.ibade.org.br a partir do quinto dia Util apés
a efetivagdo do pagamento do boleto bancario.
2.9.21. A confirmagéo da inscrigdo devera ser impressa pelo candidato e guardada consigo, juntamente com o boleto bancario
e respectivo comprovante de pagamento.
2.9.22. O descumprimento de quaisquer das instrugdes para inscri¢do via Internet implicara no cancelamento da mesma.
2.9.23. A inscricdo via Internet é de inteira responsabilidade do candidato e deve ser feita com antecedéncia, evitando-se o
possivel congestionamento de comunicagéo do site www.ibade.org.br nos ultimos dias de inscri¢do.
2.9.24. O IBADE n&o seréa responsavel por problemas na inscri¢do ou emisséo de boletos via Internet, motivados por falhas de
comunicagdo ou congestionamento das linhas de comunicagdo nos Ultimos dias do periodo de inscricdo e pagamento, que
venham a impossibilitar a transferéncia e o recebimento de dados.

3. DA PONTUAGAO ADICIONAL - PROVAB e PRMGFC

3.1 Conforme regulamentado pela Resolugdo CNRM N° 02, de 27 de agosto de 2015:

Art. 5° Para as especialidades com pré-requisito e areas de atuagdo, o processo seletivo basear-se-a exclusivamente nos
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programas da(s) especialidade(s) pré-requisito.

Art. 6° Para os anos adicionais, 0 processo seletivo basear-se-a exclusivamente no programa da especialidade
correspondente.

Art. 7° A nota total de cada candidato sera a soma da pontuagdo obtida nas fases adotadas no processo seletivo.

Art. 8° Séo considerados programas de aperfeicoamento na area de Atencdo Basica em satide em regibes prioritarias para o
SUS o Programa de Valorizagéo da Atengéo Bésica (PROVAB) e os Programas de Residéncia em Medicina Geral de Familia
e Comunidade.

Art. 9° O candidato que anteriormente a data de inicio do PRM tiver participado e cumprido integralmente o PROVAB a partir
de 2012 ou ingressado nos programas de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade/Medicina Geral de Familia e
Comunidade (PRMGFC) a partir de 2015, e concluido o programa, recebera pontuagéo adicional na nota, considerando-se 0s
sequintes critérios:

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

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

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

§ 2° Considera-se como tendo usufruido da pontuagdo adicional de 10% o candidato que tiver iniciado Programa de
Residéncia Médica para o qual foi selecionado, utilizando tal pontuagdo, ndo podendo ser utilizada a pontuagéo adicional mais
que uma vez.

§ 3° Para os concursos de mais de uma fase, a pontuacdo adicional sera aplicada na primeira fase, ap6s a classificacéo,
modificando a colocagéo, e também nas demais fases dentro da mesma perspectiva.

§ 4° A Coordenagédo Nacional do PROVAB deveré publicar no DOU, até 60 dias apds o ingresso do médico no PROVAB, o
nome dos candidatos que estédo pela primeira vez participando deste programa.

§ 5° Para a inscrigdo em processo publico de selegdo para residéncia médica, estardo aptos para requerer a utilizagdo da
pontuagdo adicional para ingresso no ano posterior os participantes do PROVAB que tenham os nomes publicados no Diario
Oficial da Uniédo até o dia 30 de setembro de cada ano.

§ 6° A coordenagéo nacional do PROVAB publicara no Diario Oficial da Unido (DOU), até o dia 31 de janeiro de cada ano o
nome de todos os candidatos concluintes do PROVAB, com a finalidade de realizagdo da matricula no SisCNRM pelos PRMs.
§ 7° Seré excluido do Processo Seletivo o candidato advindo do PROVAB que tiver solicitado a utilizagdo da pontuagéo
adicional e ndo tiver o nome publicado no DOU até 31 de janeiro de cada ano, como tendo avaliagdo final satisfatoria no
PROVAB, de acordo com o artigo 9°, inciso Il, paragrafo 7° da Resolugédo n° 2/2015 da CNRM.

Art. 11 Os critérios estabelecidos nesta Resolugéo deveréo constar explicitamente do edital do processo de sele¢éo publica de

cada instituigéo.
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Art. 13 Como critério de transi¢do na implementagdo do previsto no art. 9°, para 0s processos seletivos dos PRMs que ocorrem
a partir do segundo semestre de 2015 e o primeiro semestre do ano de 2016, as COREMEs deverao indicar, em seus editais
de sele¢do, que os candidatos que queiram fazer uso da pontuacdo adicional apresentem o certificado de concluséo ou a
declaragéo de previséo de conclusdo do PROVAB, com data prevista de concluséo durante o ato de inscricdo para o processo
seletivo”.

Os candidatos inscritos no Programa de Valorizagéo do Profissional na Atengdo Basica (PROVAB), a partir de 2012, deveréo
encaminhar a comprovagdo da participagéo efetiva e da concluséo do Programa, durante a etapa de inscrigdo para o Processo
Seletivo, impreterivelmente dentro do prazo previsto no Cronograma Previsto — ANEXO I, via SEDEX, para o IBADE -
Processo Seletivo Publico — EMSERH, Caixa Postal n° 105.737 — CEP: 24.210-970 — Niter6i/RJ, devendo notificar o IBADE

seu envio, por meio de mensagem encaminhada para o correio eletrénico notificacao@ibade.org.br;

3.2 Os candidatos egressos do Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade (PRMMFC), a partir de 2015,
que desejem utilizar a pontuagdo adicional, deverdo encaminhar o certificado de concluséo de dois anos da referida
Residéncia Médica ou a declaragdo da COREME de origem comprovando que o candidato esta cursando o segundo ano do
PRMMFC com previsdo do seu término até 28 de fevereiro de 2017, no ato da inscri¢do, impreterivelmente dentro do prazo
previsto no Cronograma Previsto — ANEXO I, via SEDEX, para o IBADE - Processo Seletivo Publico - EMSERH, Caixa Postal
n° 105.737 — CEP: 24.210-970 - Niter6i/RJ, devendo notificar o IBADE seu envio, por meio de mensagem encaminhada para o

correio eletrdnico notificacao@ibade.org.br:

3.3 N&o serdo consideradas as DECLARACOES do PROVAB apresentadas, por qualquer forma, sem constar do papel
oficial do Ministério da Salde, bem como serem apresentadas fora do local, dia e horéario acima determinado;

3.4 A relagdo dos candidatos que entregaram declaracdo de participagdo no PROVAB ou RESIDENCIA MEDICA EM
MEDICINA GERAL DE FAMILIA E COMUNIDADE sera divulgada no endereco eletronico www.ibade.org.br:

3.5 A relacdo final dos candidatos que concorrerdo com a pontuagéo adicional de 10%, do PROVAB para programas de
ACESSO DIRETO ou por concluséo do Programa de Residéncia de Medicina de Familia e Comunidade para acesso posterior
a outras especialidades, no endereco eletrbnico www.ibade.org.br;

3.5.1. O candidato dispora, unicamente, de 02 (dois) dias para interpor recurso contra a relagéo final dos candidatos que
concorrerdo com a pontuagéo adicional de 10%, exclusivamente mediante preenchimento de formulario digital, que estara
disponivel no site www.ibade.org.br, a partir das 8h do primeiro dia até as 18h do ultimo dia do prazo no Cronograma - ANEXO
Il, considerando-se o Horario do Estado do Maranh&o. Apés esse periodo, ndo seréo aceitos pedidos de reviséo.

3.6 O candidato ndo podera solicitar, simultaneamente, neste Processo Seletivo, duas pontuagdes adicionais por conclusao
do PROVAB e do PRMMFC. O candidato devera eleger apenas um dos mesmos para apresentar as documentagdes
comprobatdrias devidas;

3.7 A pontuacdo adicional ndo podera ser utilizada mais de uma vez pelo candidato apés matricula em Programa de
Residéncia Médica;

3.8 As eventuais demandas juridicas serdo compartilhadas com a CNRM.
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4. DAS CONDIGOES ESPECIAIS PARA REALIZAGAO DA PROVA OBJETIVA

4.1. Caso haja necessidade de condigdes especiais para se submeter as Provas Objetiva, o candidato devera solicita-las no
ato da inscri¢do, no campo especifico da Ficha de Inscrigdo, indicando claramente quais 0s recursos especiais necessarios,
arcando o candidato com as consequéncias de sua omissao.

4.1.1. O candidato deverd, até o Ultimo dia de pagamento da inscrigdo, enviar o laudo médico ORIGINAL ou cépia autenticada
em cartério, que ateste a necessidade de condi¢do especial, via SEDEX, parao IBADE - Processo Seletivo Publico —
EMSERH, Caixa Postal n° 105.737 — CEP: 24.210-970 - Niter6i/RJ, devendo notificar o IBADE seu envio, por meio de

mensagem encaminhada para o correio eletronico notificacao@ibade.org.br, especificando o concurso, nome completo do

candidato, nimero da Ficha de Inscri¢do, data de postagem e o nimero identificador do objetivo.

4.1.1.1. O candidato que deixar de enviar o laudo médico que justifique a necessidade do atendimento especial, néo tera o
pedido atendido.

4.1.2. Os recursos especiais que seréo disponibilizados aos candidatos mediante solicitagdo nos termos do subitem acima séo:
Tempo Adicional de Horario de Prova, Ledor, Prova Ampliada, Sala de Mais Facil Acesso, Lactantes - Local para
Acompanhante e Bebé, Intérprete de Libras, Auxilio para Transcricdo, Prova em Braile, dentre outros.

4.1.2.1. As provas ampliadas serdo exclusivamente elaboradas em fonte tamanho 16.

4.1.2.2. As candidatas lactantes que tiverem necessidade de amamentar durante a realizagao das provas, além de solicitar
atendimento especial para tal fim, deverdo levar um acompanhante, maior de idade, que ficara em sala reservada e que sera
responsavel pela guarda da crianga, néo fazendo jus a prorrogagao do tempo, conforme subitem 5.15.

4.1.2.3. A candidata lactante que comparecer ao local de provas com o lactente e sem acompanhante nao realizara a prova.
4.1.3. No atendimento as condicdes especiais, nao se inclui atendimento domiciliar, hospitalar e transporte.

4.1.4. O candidato que, por causas transitorias ocorridas apos o periodo de inscri¢do, necessitar de condigdes especiais para
realizar a Prova Objetiva devera, em até 2 dias Uteis antes da realizacdo das provas, requeré-las ao IBADE por meio do e-mail:

atendimento@ibade.org.br.

4.1.4.1. O referido laudo ORIGINAL ou cdpia autenticada em cartério devera ser entregue ao coordenador do IBADE no local
de realizagao de prova.

4.2. A realizagéo da prova em condigOes especiais ficara sujeita, ainda, a apreciagao e deliberagdo do IBADE, observados os
critérios de viabilidade e razoabilidade.

4.2.1. A relagao dos candidatos que tiverem a condigéo especial deferida, para a realizagéo das provas, sera divulgada no site
www.ibade.org.br.

4.21.1. O candidato dispora, unicamente, de 02 (dois) dias para contestar o indeferimento da condicdo especial,
exclusivamente mediante preenchimento de formulério digital, que estara disponivel no site www.ibade.org.br, a partir das 8h
do primeiro dia até as18h do ultimo dia do prazo no Cronograma - ANEXO I, considerando-se o Horario do Estado do

Maranh&o. Apos esse periodo, ndo seréo aceitos pedidos de revisao.
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5. DAS CONDIGOES PARA REALIZAGAO DA PROVA OBJETIVA

5.1. As informagdes sobre os locais e os horarios de aplicagdo da Prova Objetiva serdo divulgadas no site www.ibade.org.br
com antecedéncia minima de 5 (cinco) dias da data de sua realizagao, conforme consta no Cronograma Previsto — ANEXO |I.
5.2. Os candidatos deverao acessar e imprimir o Comunicado Oficial de Convocagédo para Prova (COCP), constando
data, horario e local de realizagao da Prova Objetiva, disponivel no site www.ibade.org.br.

5.2.1. E importante que o candidato tenha em maos, no dia de realizagdo da Prova Objetiva, o seu Comunicado Oficial de
Convocagao para Prova (COCP), para facilitar a localizagdo de sua sala, sendo imprescindivel que esteja de posse do
documento oficial de identidade, observando o especificado nos subitens 5.7 e 5.7.1.

5.2.2. Nao sera enviada a residéncia do candidato comunicagdo individualizada. O candidato inscrito devera obter as
informagdes necessarias sobre sua alocagéo, por meio das formas descritas nos subitens 5.1 € 5.2.

5.3. E de exclusiva responsabilidade do candidato, tomar ciéncia do trajeto até o local de realizagao das provas, a fim de evitar
eventuais atrasos, sendo aconselhdvel ao candidato visitar o local de realizagdo das provas com antecedéncia minima de 24
(vinte e quatro) horas.

5.3.1. O candidato ndo podera alegar desconhecimento acerca da data, horario e local de realizagio das provas, para fins de
justificativa de sua auséncia.

5.4. Os horarios das provas referir-se-80 ao Horario do Estado do Maranh&o.

5.5. Quando da realizagdo da Prova Objetiva, o candidato devera, ainda, obrigatoriamente, levar caneta esferografica de tinta
azul ou preta, fabricada em material transparente, ndo podendo utilizar outro tipo de caneta ou material.

5.5.1. O candidato devera comparecer ao local de realizagdo da Prova Objetiva, portando documento oficial e original de
identificagdo, com antecedéncia minima de 1 (uma) hora do horario estabelecido para o fechamento dos portes.

5.6. Nao sera permitido o ingresso de candidato no local de realizagao da prova, apds o horario fixado para o fechamento dos
portdes, sendo que as provas objetivas serdo iniciadas 10 (dez) minutos apds esse horario. Apds o fechamento dos portdes,
nao sera permitido o acesso de candidatos, em hipdtese alguma, mesmo que as provas ainda nao tenham sido iniciadas.

5.7. Serdo considerados documentos oficiais de identidade:

- Carteiras expedidas pelas Forgas Armadas, pelos Corpos de Bombeiros e pelas Policias Militares;

- Carteiras expedidas pelos orgéos fiscalizadores de exercicio profissional (Ordens e Conselhos de Classe) que, por Lei
Federal, valem como identidade;

- Certificado de Reservista;

- Passaporte;

- Carteiras Funcionais do Ministério Publico e Magistratura;

- Carteiras expedidas por érgao publico que, por Lei Federal, valem como identidade;

- Carteira Nacional de Habilitagdo (somente modelo COM foto).

5.7.1. Nao serdo aceitos como documentos de identidade:

- Certiddo de nascimento ou Casamento;
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- CPF;

- Titulos eleitorais;

- Carteiras de Motorista (modelo SEM foto);

- Carteiras de Estudante;

- Carteiras Funcionais sem valor de identidade;

- Documentos ilegiveis, ndo identificaveis e/ou danificados.

5.7.1.1. O documento devera estar em perfeitas condi¢des, de forma a permitir, com clareza, a identificagdo do candidato (foto
e assinatura).

5.7.2. Caso o candidato esteja impossibilitado de apresentar, no dia de realizagdo das provas, documento de identidade
original, por motivo de perda, roubo ou furto, devera apresentar documento que ateste o registro da ocorréncia em 6rgéo
policial, expedido ha, no maximo, 30 (trinta) dias. Na ocasio sera submetido a identificacdo especial, compreendendo coletas
de assinaturas em formulario proprio para fins de Exame Grafotécnico e coleta de digital.

5.8. A identificacdo especial sera exigida, também, ao candidato cujo documento de identificagio apresente dlvidas relativas a
fisionomia ou a assinatura do portador.

5.9. O documento de identidade devera ser apresentado ao Fiscal de Sala ou de Local, antes do acesso a sala ou ao local de
prova.

5.9.1. Nao sera permitido, em hipdtese alguma, o ingresso nas salas ou no local de realizagdo das provas de candidatos sem
documento oficial e original de identidade, nem mesmo sob a alegagao de estar aguardando que alguém o traga.

5.9.2. Apods identificacdo e entrada em sala, o candidato devera dirigir-se a carteira e nao podera consultar ou
manusear qualquer material de estudo ou de leitura enquanto aguardar o horario de inicio das provas.

5.10. Nao sera permitida a permanéncia de candidatos que ja tenham terminado as provas no local de realizagao das mesmas.

Ao terminarem, os candidatos deverao se retirar imediatamente do local, ndo sendo possivel nem mesmo a utilizacdo

dos banheiros e bebedouros.

5.10.1. E vedada a permanéncia de acompanhantes no local das provas, ressalvado o contido no subitem 4.1.2.2.

5.11. As Provas acontecerdo em dias, horarios e locais indicados nas publicagdes oficiais e no COCP. Ndo havera, sob
pretexto algum, segunda chamada, nem justificagdo de falta, sendo considerado eliminado do Processo Seletivo Publico o
candidato que faltar as provas. Nao havera aplicagdo de prova fora do horario, data e locais pré-determinados.

5.12. Sera realizada coleta de digital de todos os candidatos, a critério do IBADE e da Comissao Especial de Organizagao e
Acompanhamento do Processo Seletivo Publico da EMSERH/MA, objetivando a realizagdo de exame datiloscdpico, com a
confrontagdo dos candidatos que venham a ser convocados para homeagao.

5.13. Podera ser utilizado detector de metais nos locais de realizagao das provas.

5.14. O candidato ndo podera ausentar-se da sala de realizagdo das Provas ap6s assinatura da Lista de Presenca e
recebimento de seu Cartdo de Respostas e Folha de Respostas até o inicio efetivo das provas e, apos este momento, somente

acompanhado por Fiscal. Portanto, é importante que o candidato utilize banheiros e bebedouros, se necessitar, antes de sua
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entrada na sala.

5.15. Nao havera, por qualquer motivo, prorrogagao do tempo previsto para aplicagdo das provas em virtude de afastamento
do candidato.

5.16. Sera automaticamente eliminado do Processo Seletivo Publico, o candidato que durante a realizagdo das provas:

a) for descortés com qualquer membro da equipe encarregada pela realiza¢do das etapas;

b) for responsavel por falsa identificagdo pessoal;

c) utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos para obter aprovagéo;

d) ausentar-se do recinto da prova ou do teste sem permissao;

e) deixar de assinar lista de presenca;

f) fizer, em qualquer documento, declaragéo falsa ou inexata;

g) perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos;

h) ndo permitir a coleta da impressao digital ou o uso do detector de metais;

i) ndo atender as determinagdes deste Edital;

j) for surpreendido em comunicagao com outro candidato;

k) ndo devolver o Cartdo de Respostas e/ antes de sair da sala;

I) ausentar-se do local da prova antes de decorrida 1 (uma) hora do inicio da mesma;

m) for surpreendido portando celular durante a realizagé@o das provas. Celulares deverdo ser desligados, retiradas as baterias,
e guardados dentro do envelope fornecido pelo IBADE ao entrar em sala, mantidos lacrados e dentro da sala até a saida
definitiva do local da realiza¢do da prova;

n) n&o atender ao critério da alinea acima e for surpreendido com celular fora do envelope fornecido ou portando o celular no
deslocamento ao banheiro/bebedouro ou o telefone celular tocar, estes Ultimos, mesmo dentro do envelope fornecido pelo
IBADE;

o) for surpreendido em comunicagéo verbal ou escrita ou de qualquer outra forma;

p) utilizar-se de livros, dicionarios, c6digos impressos, maquinas calculadoras e similares ou qualquer tipo de consulta;

q) néo devolver o Caderno de Questdes, se sair antes do horario determinado no subitem5.21.3.

5.17. N&o é permitido qualquer tipo de anotagéo e/ou utilizagdo de papel ou similar, além do Caderno de Questdes, do Cartéo
de Respostas ndo sendo permitida, nem mesmo, a anotagéo de gabarito.

5.17.1. O candidato que for pego com a anotagéo do gabarito devera entrega-la ao fiscal ou se desfazer da mesma, e em caso
de recusa sera eliminado do Certame.

5.17.2. Apds entrar em sala, ndo sera admitida qualquer espécie de consulta ou comunicagéo entre os candidatos, nem a
utilizagéo de livros, dicionarios, codigos, papéis, manuais, impressos ou anotagdes, agendas eletrénicas ou similares, telefone
celular, smartphones, tablets, iPod®, ipad, pendrive BIP, walkman, gravador ou similares, maquina de calcular, MP3, MP4 ou
similares, notebook, palmtop, receptor, maquina fotografica ou similares, controle de alarme de carro ou qualquer outro

receptor de mensagens, nem 0 uso de reldgio de qualquer forma, material ou especificagdo, éculos escuros ou quaisquer
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acessorios de chapelaria, tais como: chapéu, boné, gorro, etc. Também nédo serd admitida a utilizacdo de qualquer
objeto/material, de qualquer natureza, que cubra a orelha ou obstrua o ouvido.

5.17.3. O IBADE recomenda que, no dia de realizagéo das provas, o candidato ndo leve nenhum dos objetos citados no item
anterior.

5.17.4. O IBADE n&o se responsabilizara por perdas ou extravios de objetos ou de equipamentos eletronicos ocorridos durante
a realizagdo das provas, nem por danos neles causados.

5.18. Constatando-se que o candidato utilizou processos ilicitos através de meio eletronico, estatistico, visual ou grafotécnico,
sua prova sera anulada e sera automaticamente eliminado do Processo Seletivo PUblico.

5.19. E proibido o porte de armas nos locais das provas, ndo podendo o candidato armado realizar as mesmas.

5.20. E expressamente proibido fumar no local de realizagao das provas.

5.21. O tempo total de realizagao da Prova Objetiva sera de:

PARA AS ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO: duracéo de 04(quatro) horas;

PARA AS ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO: duragao de 02(duas) horas.

5.21.1. O tempo de duragdo da prova inclui o preenchimento do Cartdo de Respostas.

5.21.2. O candidato s6 podera retirar-se definitivamente do recinto de realizagdo da prova ap6s 1 (uma) hora, contada do seu
efetivo inicio.

5.21.3. O candidato s6 podera levar o proprio exemplar do Caderno de Questdes se deixar a sala a partir de 1 (uma) hora
para o término do horario da prova.

5.21.4. Ao final da prova, os 03 (trés) ultimos candidatos deverdo permanecer na sala até que o ultimo candidato termine sua
prova, devendo todos assinar a Ata de Fiscalizagao, atestando a idoneidade da fiscalizagdo da prova, retirando-se da mesma
de uma s6 vez.

5.21.4.1. No caso de haver candidatos que concluam a prova ao mesmo tempo, sendo um ou dois desses necessarios para
cumprir o subitem 5.21.4, a selegéo dos candidatos sera feita mediante sorteio.

5.22. No dia de realizagéo da prova ndo serdo fornecidas, por qualquer membro da equipe de aplicagao e/ou pelas autoridades
presentes, informagdes referentes ao contelido da mesma e/ou aos critérios de avaliagao.

5.23. Por motivo de seguranga, somente é permitido ao candidato fazer qualquer anotag&o durante a prova no seu Caderno de
Questdes, devendo ser observado o estabelecido no subitem 5.17.

5.24. Ao terminar a prova, o candidato devera entregar ao Fiscal, 0 Caderno de Questdes, se ainda ndo o puder levar, o
Cartao de Respostas e Folha de Respostas, bem como todo e qualquer material cedido para a execugédo da prova.

5.25. No dia da realizagdo da Prova Objetiva, na hipétese do nome do candidato ndo constar nas listagens oficiais relativas
aos locais de prova estabelecidos no Edital de Convocagdo, o IBADE procedera a inclusdo do candidato, mediante a
apresentagéo do boleto bancario com comprovagédo de pagamento efetuado dentro do prazo previsto para as inscrigdes,
original e uma copia, com o preenchimento e assinatura do formulario de Solicitagéo de Inclus&o. A cdpia do comprovante sera

retida pelo IBADE. O candidato que n&o levar a cdpia tera o comprovante original retido para que possa ser efetivada a sua
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inclusao.
5.25.1. A incluséo sera realizada de forma condicional e sera analisada pelo IBADE, com o intuito de se verificar a pertinéncia
da referida inscrigéo.
5.25.2. Constatada a improcedéncia da inscricdo, a mesma sera automaticamente cancelada sem direito a reclamagéo,
independentemente de qualquer formalidade, considerados nulos todos os atos dela decorrentes.
5.26. Toda e qualquer ocorréncia, reclamagao ou necessidade de registro, devera ser imediatamente manifesta ao fiscal ou
representante do IBADE, no local e no dia da realizagdo da etapa, para o registro na folha ou ata de ocorréncias e, caso
necessario, sejam tomadas as providéncias cabiveis.
5.26.1. Nao serdo consideradas e nem analisadas as reclamagdes que ndo tenham sido registradas na ocasiéo.

6. DA PROVA OBJETIVA

6.1. A Prova Objetiva tera carater eliminatério e classificatorio e sera constituida de questdes de multipla escolha, conforme o
Quadro de Provas, subitem 6.5.

6.1.1. Cada quest&o tera 5 (cinco) alternativas A, B, C D e E, sendo apenas uma correta.

6.2. Cada candidato recebera um Caderno de Questbes e um unico Cartdo de Respostas que ndo poderd ser rasurado,
amassado ou manchado.

6.3. O candidato devera seguir atentamente as recomendagdes contidas na capa de seu Caderno de Questdes € em seu
Cartao de Respostas.

6.3.1. As instrugdes que constam no Caderno de Questdes da Prova Objetiva de Multipla Escolha e no Cartéo de

Respostas, bem como as orientagdes e instrucdes expedidas pelo IBADE durante a realizagio das provas complementam este
Edital e deverdo ser observadas e seguidas pelo candidato.

6.4. Antes de iniciar a Prova Objetiva, o candidato devera transcrever a frase que se encontra na capa do Caderno de
Questdes para o quadro “Exame Grafotécnico” do Cartdo de Respostas.

6.5. A organizagdo da prova, seu detalhamento, numero de questdes por disciplina e valor das questées encontram-se

representados nas tabelas abaixo:

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO: Clinica Médica, Cirurgia Geral, Dermatologia, Pediatria e Psiquiatria.
. Valor de ~
Disciplinas Qua:g;lt%clesde cada P:nnét;li?r(l;aao
q questao

Medicina Preventiva e Social 20 01 20
Cirurgia Geral 20 01 20
Clinica Médica 20 01 20
Obstetricia e Ginecologia 20 01 20
Pediatria 20 01 20

Totais 100 100

ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO EM CIRURGIA GERAL: Cancerologia Cirdrgica e Urologia
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L Quantidade de CEETED Pontuagao
Disciplinas - cada .
questoes M Maxima
questao
Cirurgia Geral 50 2 100
Totais 50 100
ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO EM OBSTETRICIA E GINECOLOGIA e CIRURGIA GERAL: Mastologia
. Valor de x
Disciplinas Quantlda~de de cada Pon’tu.agao
questoes = Maxima
questao
Ginecologia e Obstetricia 25 2 50
Cirurgia Geral 25 2 50
Totais 50 100

6.6. Seré eliminado do presente Processo Seletivo Publico o candidato que n&o obtiver, pelo menos, 50% (cinquenta por
cento) dos pontos da Prova Objetiva e/ou obtiver nota 0 (zero) em qualquer uma das disciplinas.

6.7. O candidato devera transcrever as respostas da Prova Objetiva para o Cartdo de Respostas, que sera o Unico documento
valido para correcgao eletrénica.

6.8. A transcrico das alternativas para o Cartdo de Respostas e sua assinatura € obrigatéria e serdo de inteira
responsabilidade do candidato, que devera proceder em conformidade com as instrugdes especificas nele contidas, pois a
corre¢do da prova sera feita somente nesse documento e por processamento eletrénico. Assim sendo, fica o candidato
obrigado, ao receber o Cartdo de Respostas, verificar se o nimero do mesmo corresponde ao seu numero de inscrigao contido
no COCP e na Lista de Presenga. Nao havera substituigdo de Cartdo de Respostas.

6.8.1. Por motivo de seguranga, poderéo ser aplicadas provas de mesmo teor, porém com gabaritos diferenciados, de forma
que, cabera ao candidato, conferir se o TIPO DE PROVA constante em seu Cartdo de Respostas corresponde a do Caderno
de Questdes recebido. Caso haja qualquer divergéncia, o candidato devera, imediatamente, informar ao Fiscal de Sala e
solicitar a correg&o.

6.9. O candidato devera marcar, para cada questdo, somente uma das opgdes de resposta. Sera considerada errada e
atribuida nota 0 (zero) a questdo com mais de uma opgdo marcada, sem opgao marcada, com emenda ou rasura.

6.10. O gabarito oficial sera disponibilizado no site www.ibade.org.br no 2° dia util apés a data de realizagao da prova, a partir
das 12 horas (Horério do Estado do Maranh&o), conforme Cronograma Previsto — ANEXO II.

6.11. Os cartdes de respostas estardo disponiveis no site www.ibade.org.braté 15(quinze) dias ap6s a divulgacéo do resultado
da Prova Objetiva.

7. DOS RECURSOS

7.1. O candidato podera apresentar recurso, devidamente fundamentado, em relagdo a qualquer das questdes da Prova

Objetiva, informando as razdes pelas quais discorda do gabarito ou contetido da questao.

7.2. O recurso sera dirigido ao IBADE e devera ser interposto no prazo de até 02 (dois) dias uteis apés a divulgagéo do

gabarito oficial.
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7.2.1. Admitir-se-a para cada candidato um unico recurso por questdo, o qual devera ser enviado via formulario especifico
disponivel On-line no site www.ibade.org.br, que devera ser integralmente preenchido, sendo necessario o envio de um
formulario para cada questdo recorrida. O formulario estara disponivel a partir das 8h do primeiro dia até as 23h59min do

Ultimo dia do prazo previsto no Cronograma, considerando-se o Horario do Estado do Maranh&o.

7.2.2. O formulario preenchido de forma incorreta, com campos em branco ou faltando informagdes sera automaticamente

desconsiderado, ndo sendo encaminhado a Banca Académica para avaliagao.

7.3. O recurso deve conter a fundamentagdo das alegagdes comprovadas por meio de citagdo de artigos, amparados pela

legislago, itens, paginas de livros, nome dos autores.

7.3.1. Ap6s o julgamento dos recursos interpostos, os pontos correspondentes as questdes da Prova Objetiva, porventura

anuladas, serdo atribuidos a todos os candidatos, indistintamente.
7.4. A Prova Objetiva sera corrigida de acordo com o novo gabarito oficial apos o resultado dos recursos.

7.5. Sera indeferido liminarmente o recurso que descumprir as determinagdes constantes neste Edital; for dirigido de forma

ofensiva ao IBADE e/ou a0 EMSERH/MA,; for apresentado fora do prazo ou fora de contexto.

7.6. A Banca Examinadora constitui a ultima insténcia para recurso, sendo soberana em suas decisdes, razdo porque nao

caberéo recursos adicionais.

7.7. As anulagbes de questdes ou alteragdes de gabarito ou de notas ou resultados, provenientes das decisdes dos recursos,
serdo dados a conhecer, coletivamente, por meio da Internet, no site www.ibade.org.br, nas datas estabelecidas no
Cronograma Previsto — ANEXO 1.

8. DO PROCESSO DE SELEGAO E DESEMPATE

8.1. Serdo SELECIONADOS os candidatos que obtiverem as maiores notas, por programas, de acordo com as vagas,
respeitada a nota minima de 50% (cinquenta por cento).

8.2. No caso de igualdade de pontuacéo final para classificagéo, apds observancia do disposto no paragrafo Unico, do art. 27,
da Lei n® 10.741, de 01/10/2003 (Estatuto do Idoso), sendo considerada, para esse fim, a data de realizagdo da prova objetiva
para o cargo, dar-se-a preferéncia sucessivamente ao candidato que obtiver:

NAS ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO: Clinica Médica, Cirurgia Geral, Dermatologia, Pediatria e Psiquiatria.

a) maior nimero de pontos na Prova Objetiva, disciplina Clinica Médica;

b) maior nimero de pontos na Prova Objetiva, disciplina Cirurgia Geral;

¢) maior nimero de pontos na Prova Objetiva, na disciplina Obstetricia e Ginecologia;

d) maior nimero de pontos na Prova Objetiva, na disciplina Pediatria;

e) persistindo o empate, tera preferéncia o candidato com mais idade, considerando dia, més, ano e, se necessario, hora e
minuto do nascimento.

NAS ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO EM CIRURGIA GERAL: Cancerologia Cirlrgica e Urologia

a) maior nimero de pontos na Prova Objetiva, na disciplina Cirurgia Geral;

b) persistindo o empate, tera preferéncia o candidato com mais idade, considerando dia, més, ano €, se necessario, hora e
minuto do nascimento.
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NAS ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO EM OBSTETRICIA E GINECOLOGIA E CIRURGIA GERAL: Mastologia

a) maior nimero de pontos na Prova Objetiva, na disciplina Obstetricia e Ginecologia;

b) persistindo o empate, tera preferéncia o candidato com mais idade, considerando dia, més, ano €, se necessario, hora e
minuto do nascimento.

8.3. O aproveitamento dos candidatos selecionados dependera do niimero de vagas existentes.

9. DA ADMISSAO

9.1. O candidato, ao inscrever-se no processo seletivo, declara que tem ciéncia e aceita que, caso aprovado, devera entregar
todos os documentos comprobatdrios dos requisitos exigidos no ato da matricula. Caso deixe de fazé-lo integralmente, sera
automaticamente excluido do processo seletivo;
9.2. A posse e a matricula dos candidatos aprovados e selecionados serdo efetuadas junto a Secretaria da COREME, das
respectivas unidades hospitalares no periodo de 15 a 17/02/2017, no horario das 08h00min as 12h00min horas e das
14h00min as 18h00min horas (observado horério local do Estado do Maranh&o).
9.3. O candidato aprovado e selecionado que ndo comparecer no periodo estipulado no subitem anterior, podera efetuar sua
matricula e tomar posse no dia 20/02/2017,;
9.4. A matricula para admissdo nos Programas de Residéncia Médica podera ser feita pessoalmente, ou por procuragdo, na
forma da lei, mediante entrega do respectivo mandado e apresentagdo do documento de identidade legal do procurador,
devendo apresentar os seguintes documentos:
9.5. Formulario de Inscrigdo corretamente preenchido e assinado no qual o candidato formalizou a opg&o para concorrer as
vagas existentes para a Residéncia Médica, prestando todas as informagdes solicitadas, expressando sua concordancia em
aceitar as condicbes do presente Edital e as que vierem se estabelecer por forca de lei;
9.6. No caso de matricula por Procuragéo, as cdpias deverao estar autenticadas pelo CANDIDATO;
9.7. Cdpias autenticadas para os casos em que ndo forem apresentados os documentos originais, todavia sera necessaria
a apresentacéo dos originais:

a) Registro Geral de Identidade/RG;
b) Cadastro de Pessoa Fisica/CPF;
c) Titulo de Eleitor e comprovagéo de regularidade junto a Justica Eleitoral;
d) Certificado Militar (Sexo masculino);
e) Carteira do Conselho Regional de Medicina/CRM;
f) Diploma de Graduagdo em Medicina ou Declaragéo que se encontra cursando o ULTIMO periodo;
g) Comprovante da realizagéo do pré-requisito de Residéncia Médica, para as subespecialidades;
h) Documento de comprovagéo do Grupo Sanguineo e Fator RH;
Carteira de Trabalho;

Numero do PIS/PASEP/NIT;

)
)
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k) Numero da Conta Corrente e Agéncia de qualquer Banco;

[) Duas fotos 3x4 (recentes);
9.8. O candidato estrangeiro devera apresentar prova de regularidade de sua situagdo no Pais no ato da sua matricula. Em
caso de ser selecionado, a comprovacgdo de revalidagdo do seu Diploma de Médico, conforme exigéncia da Legislagdo
Brasileira e, também, a respectiva inscricdo em um dos Conselhos Regionais de Medicina do Brasil podera ser efetuada até a
data que for determinada para sua posse e matricula no Programa de Residéncia Médica, caso contrario sera
automaticamente excluido do programa.
9.9. O candidato brasileiro formado em Faculdade de Medicina Estrangeira, no caso de ser selecionado, devera apresentar
comprovagao de revalidagdo do seu Diploma de Médico, conforme exigéncia da Legislacao Brasileira e, também, a respectiva
inscricdo em um dos Conselhos Regionais de Medicina do Brasil na data que for determinada para sua posse e matricula no
Programa de Residéncia Médica, caso contrario sera automaticamente excluido do programa.
9.10. A desatengéo e 0 ndo comparecimento do candidato aprovado e selecionado dentro dos prazos contidos nos subitens
9.2 £ 9.3, ensejara sua desisténcia do processo seletivo;
9.11. Todos os Programas teréo inicio no primeiro dia util do més de margo de cada ano, como previsto na Resolugdo CNRM
N° 02/2011;
9.12. O candidato que realizar a matricula e ndo comparecer para tomar posse no dia do inicio do programa tera um prazo de
48 (quarenta e oito) horas, contados a partir do inicio do programa, para fazé-lo;
9.13. O candidato que ndo cumprir o previsto no subitem anterior sera considerado desistente;
9.14. O candidato que tomar posse e durante os trinta primeiros dias, faltar trés dias consecutivos, sem justificativa legal, sera
considerado desistente.

10. DO INiCIO DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA

10.1. Os Programas de Residéncia Médica terdo inicio no primeiro dia util do més de margo de cada ano, como previsto na
Resolugdo CNRM N° 02/2011, salvo em casos resolvidos em plenaria da Comisséo Nacional de Residéncia Médica/CNRM.
Em caso de desisténcia de médico ingressante em primeiro ano ou em ano opcional de Programa de Residéncia Médica, a
vaga sera preenchida até 30 (trinta) dias ap6s a data de inicio, sempre que houver candidato aprovado além do limite de vagas
previstas em Edital, no mesmo processo seletivo € para o0 mesmo programa. O preenchimento dessa vaga devera observar,
rigorosamente, a classificagdo obtida no processo de sele¢do. O caso de ingressos fora do prazo, em situagdes nédo previstas
nesta Resolugéo, seréo resolvidos pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica (Resolugdo CNRM N° 02/2011).

10.2. DA CONVOCAGAO DOS EXCEDENTES

10.2.1. A convocagéo dos excedentes sera feita por meio do e-mail do candidato e no enderego eletrénico www.ibade.org.br,0s
quais deverdo apresentar-se junto a COREME das respectivas unidades hospitalares para efetuar sua matricula no prazo de
02 (dois) dias uteis, contados a partir de sua convocagdo. O comparecimento espontaneo do candidato suprira a necessidade
de sua convocagdo. A desatengéo & convocacao ensejara sua DESISTENCIA.

10.3. O candidato excedente podera ser chamado dentro do prazo do processo seletivo, desde que exista vaga disponivel.
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10.4. DA RESERVA DE VAGAS

10.4.1. Serdo reservadas vagas para os candidatos, selecionados, do sexo masculino, que forem convocados para o Servigo

Militar, desde que obedecidas as disposigdes previstas na Resolugdo CNRM N°04/2011.

10.5. DA BOLSA DE ESTUDOS

10.5.1. Ao Médico Residente do Programa de Residéncia Médica em PSIQUIATRIA, sera assegurada uma bolsa de estudo de
acordo com alteragdo do art. 4° da Lei N° 6.932, de 07/07/1981 e pela PORTARIA INTERMINISTERIAL N° 3, de 16 DE

MARGCO de 2016, no valor correspondente a R$ 3.330,43 (trés mil, trezentos e trinta reais e quarenta e trés centavos), por

regime especial de treinamento em servigo de 60 (sessenta) horas semanais a ser paga pelo Ministério da Saude, pelo
Programa Pro-Residéncia.

10.5.2. Ao Médico Residente dos Programas de Residéncia Médica: CANCEROLOGIA CIRURGICA; CLINICA MEDICA;
CIRURGIA GERAL, DERMATOLOGIA, PEDIATRIA ¢ UROLOGIA sera assegurada uma bolsa de estudo de acordo com
alteragdo do art. 4° da Lei N° 6.932, de 07/07/1981 e pela PORTARIA INTERMINISTERIAL N° 3, de 16 DE MARGO de 2016,
no valor correspondente a R$ 3.330,43 (trés mil, trezentos e trinta reais e quarenta e trés centavos), por regime especial
de treinamento em servigo de 60 (sessenta) horas semanais a ser paga pela Secretaria de Estado de Satde do Estado do
Maranhao.

10.5.3. Ao Médico Residente dos Programas de Residéncia Médica: CANCEROLOGIA CIRURGICA e MASTOLOGIA sera
assegurada uma bolsa de estudo de acordo com alteragéo do art. 4° da Lei N° 6.932, de 07/07/1981 e pela PORTARIA
INTERMINISTERIAL N° 3, de 16 DE MARGO de 2016, no valor correspondente a R$ 3.330,43 (trés mil, trezentos e trinta
reais e quarenta e trés centavos), por regime especial de treinamento em servigo de 60 (sessenta) horas semanais a ser
paga pelo Hospital do Cancer Aldenora Bello.

10.6. DAS CARACTERISTICAS DOS PROGRAMAS

10.6.1. A programacéo, supervisdo e avaliagdo do Programa de Residéncia sdo de responsabilidade da Comissdo de

Residéncia Médica (COREME) das respectivas unidades hospitalares, em consonancia com os dispositivos propostos pela
Comisséo Nacional de Residéncia Médica (CNRM/SESu/MEC - BRASILIA/DF);
10.7. DA CERTIFICACAO

10.7.1. E condicdo indispensavel para o recebimento da certificacdo da Residéncia Médica a apresentacdo da produgdo

cientifica, que seréa definida pela Supervisao do Programa com anuéncia da Comissao de Residéncia Médica.
11. DISPOSIGOES FINAIS

11.1. Os candidatos poderdo obter informagdes gerais referentes ao Processo Seletivo Publico através do site
www.ibade.org.br ou por meio dos telefones (21) 36749190 - Rio de Janeiro, (98) 3190-6436 - S&o Luis, ou pelo e-mail

atendimento@ibade.org.br.

11.1.1. Nao serdo dadas por telefone informagdes a respeito de datas, locais e horarios de realizacdo das provas e nem de
resultados, gabaritos, notas, classificagdo, convocagdes ou outras quaisquer relacionadas aos resultados provisérios ou finais

das provas e do Processo Seletivo Publico. O candidato devera observar rigorosamente os editais € os comunicados a serem
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divulgados na forma definida neste Edital.

11.1.2. Quaisquer alteragdes nas regras fixadas neste Edital somente poderao ser feitas por meio de edital de retificacéo.
11.1.3. A EMSERH/MA eo IBADE nao se responsabilizam por informagdes de qualquer natureza, divulgados em sites de
terceiros.

11.2. E de responsabilidade exclusiva do candidato acompanhar as publicagdes dos Editais, comunicacdes, retificagdes e
convocagdes referentes a este Processo Seletivo Publico , durante todos o periodo de validade do mesmo.

11.3. Caso o candidato queira utilizar-se de qualquer direito concedido por legislagdo pertinente, devera fazer a solicitagéo ao
IBADE, até o ultimo dia das inscrigbes, em caso de domingo ou feriado, até o primeiro dia Util seguinte. Este periodo néo sera
prorrogado em hipétese alguma, ndo cabendo, portanto, acolhimento de recurso posterior relacionado a este subitem.

11.4. Os resultados finais serdo divulgados na Internet nos sites www.ibade.org.br e www.emserh.ma.gov.br e publicado no
Diério Oficial do Estado.

11.5. O resultado final do Processo Seletivo Publico sera homologado pela EMSERH/MA.

11.6. Acarretara a eliminagao do candidato no Processo Seletivo Publico, sem prejuizo das sangdes penais cabiveis, a burla
ou a tentativa de burla a quaisquer das normas definidas neste Edital e/ou em outros editais relativos ao Processo Seletivo
Publico, nos comunicados e/ou nas instrugdes constantes de cada prova.

11.7. A Administragéo reserva-se o direito de proceder as nomeag0es, em nimero que atenda ao interesse e as necessidades
do servigo, de acordo com a disponibilidade orgamentaria e até o nimero de vagas ofertadas neste Edital, das que vierem a
surgir ou forem criadas por lei, dentro do prazo de validade do Processo Seletivo Publico.

11.8. Nao sera fornecido ao candidato documento comprobatorio de classificagdo em qualquer etapa do presente Processo
Seletivo Publico, valendo, para esse fim, o resultado final divulgadonas formas previstas no subitem 11.4.

11.9. O candidato devera manter atualizado o seu enderego junto ao IBADE por meio do e-mail: atendimento@ibade.org.br.,

durante toda a validade do Certame, sob sua responsabilidade.

11.10. As legislagdes com entrada em vigor apos a data de publicagdo deste Edital, bem como alteragbes em dispositivos
legais e normativos a ela posteriores, ndo seréo objetos de avaliagdo nas provas do presente Processo Seletivo Publico.

11.11. As ocorréncias néo previstas neste Edital serdo resolvidas a critério exclusivo e irrecorrivel da Comissao do Processo
Seletivo Publico e do IBADE e, em Ultima instancia administrativa, pela Assessoria Juridica da EMSERH/MA.

11.12. A EMSERH/MA eo IBADE nao se responsabilizam por quaisquer textos, apostilas, cursos, referentes a este Processo
Seletivo Publico.

11.13. Os documentos produzidos e utilizados pelos candidatos em todas as etapas do Processo Seletivo Publico s&o de uso e
propriedade exclusivos da Banca Examinadora, sendo terminantemente vedada a sua disponibilizagdo a terceiros ou a
devolugdo ao candidato.

11.14. O IBADE e a EMSERH/MA reservam-se o direito de promover as corregdes que se fizerem necessarias, em qualquer

etapa do presente Certame ou posterior ao mesmo, em razao de atos ndo previstos ou imprevisiveis.
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11.15. As despesas relativas a participagdo em todas as etapas do Processo Seletivo Publicocorrerdo a expensas do proprio
candidato.

11.16. Todos os célculos citados neste edital serdo considerados até a segunda casa decimal, arredondados e para o nimero
imediatamente superior se 0 algarismo da terceira casa decimal for igual ou superior a cinco.

11.17. Integram este Edital, os seguintes Anexos:

ANEXO I - Quadro de Vagas;

ANEXO Il - Cronograma Previsto;

ANEXO il - Contetido Programatico;

S&o Luis /20 de dezembro de 2016.

lanik Rafaela Lima Leal
Presidente da EMSERH

Carlos Eduardo de Oliveira Lula
Secretario de Salde
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ANEXO | - QUADRO DE VAGAS

COD | PROGRAMAS N° DEVAGAS | DURAGAO PRE-REQUISITO LOCAIS DE ATUAGAO
, 02ANOSPRMEM | HOSPITAL DE CANCER DO
P01 | CANCEROLOGIA CIRURGICA 02 03 ANOS oA GERAL AT
, , HOSPITAL DR. CARLOS
P02 | CLINICA MEDICA 05 02 ANOS ACESSO DIRETO Hrvvanes
, 02 ANOS PRM EM HOSPITAL DO CANCER
P03 | CANCEROLOGIA CIRURGICA 01 03 ANOS e s el L DLNORA BELLD
P04 |CIRURGIA GERAL 09 02 ANOS ACESSO DIRETO HOSPITAL DR. CARLOS
MACIEIRA
P05 |DERMATOLOGIA 02 03 ANOS ACESSO DIRETO HOSPITAL DR. CARLOS
MACIEIRA
02 ANOS PRM EM
CIRURGIA GERAL OU .
P06 | MASTOLOGIA 01 02 ANOS 03 ANOS EM i
OBSTETRICIA E
GINECOLOGIA
HOSPITAL INFANTIL DR.
P07 | PEDIATRIA 05 02 ANOS ACESSO DIRETO UVENGIO MATTOS
P08 | PSIQUIATRIA 05 03 ANOS ACESSODIRETO | HOSPITAL NINA RODRIGUES
02 ANOS PRM EM HOSPITAL DR. CARLOS
P09 ] UROLOGIA 01 03 ANOS CIRURGIA GERAL MACIEIRA
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ANEXO Il - CRONOGRAMA PREVISTO

EVENTOS DATAS PREVISTAS

Publicagao do Edital de abertura 20/12/2016
Periodo de inscri¢des pela Internet
Periodo para envio da documentagdo para pontuagao adicional - PROVAB e PRMGFC, 20/12/2016 a 08/01/2017
conforme item 3 do Edital
Solicitagao de isen¢ao do valor da inscri¢cao 21a23/12/2016
Divulgagao das isengoes deferidas e indeferidas 26/12/2016
Recurso contra o indeferimento da isengao 27 e 28/12/2016
Resultado do recurso contra o indeferimento da isengao 30/12/2016
Ultimo dia para pagamento do boleto bancario 09/01/2017
 Divulgagao preliminar dos pedidos de atendimento especial deferidos
» Divulgagao preliminar das inscrigoes 11/01/2017
» Divulgacgao preliminar do resultado da entrega da documentagdo para pontuagao

adicional - PROVAB e PRMGFC, conforme item 3 do Edital
« Recursos contra o resultado dos pedidos de atendimento especial
* Recursos contra o resultado das inscri¢gées preliminares 12 e 13/01/2017
* Recursos contra o do resultado da entrega da documentagao para pontuagéao

adicional - PROVAB e PRMGFC, conforme item 3 do Edital’
» Respostas aos recursos e divulgagao final dos pedidos de atendimento especial

deferidos
* Respostas dos recursos e Homologagao das inscri¢coes 16/01/2017
« Respostas dos recursos e resultado final da entrega da documentagao para

pontuagao adicional - PROVAB e PRMGFC, conforme item 3 do Edital
Divulgagao dos locais das Provas Objetiva 23/01/2017
Realizagao das Provas Objetiva 29/01/2017
Divulgacao do gabarito da Prova Objetiva (a partir das 12 horas) 30/01/2017
Periodo para entrega dos recursos contra o gabarito da Prova Objetiva 31/01 a 01/02/2017
» Divulgagao das respostas aos recursos contra o gabarito da Prova Objetiva

Divulgacao do gabarito oficial final da Prova Objetiva
« Divulgagao das notas da Prova Objetiva 13/02/2017
» Resultado final e Homologacao do Certame
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ANEXO Ill - CONTEUDO PROGRAMATICO

ATENCAO: TODA A LEGISLACAO CITADA NOS CONTEUDOS PROGRAMATICOS SERA UTILIZADA PARA
ELABORACAO DE QUESTOES LEVANDO-SE EM CONSIDERACAO AS ATUALIZACOES VIGENTES ATE A DATA DE
PUBLICACAO DO EDITAL.

ESPECIALIDADES COM ACESSO DIRETO:

MEDICINA PREVENTIVA E SOCIAL
Nocoes de Epidemiologia. Vigilancia em Salde. Comportamento epidemiolégico das doengas e agravos a saulde, de interesse
Municipal, Estadual e Federal. Transigao epidemiologica e demogréfica; Diretrizes operacionais, normas técnicas e padrdes de
procedimentos no campo da Vigilancia Epidemiologica. Dados e indicadores de natalidade, mortalidade e morbidade.
Interpretagdo de dados de forma a orientar agdes e agravos a saude. Calendario de vacinagdo das doengas imuno-
preveniveis. Mecanismos de controle de doengas infecciosas e parasitarias. Controle de infecgdes hospitalares. Modelos
Tecnoassistenciais em satde. Sistema Unico de Satide. Redes de atencéo & Saude. Avaliagdo de tecnologias em sade.

CIRURGIA GERAL

Interpretagéo clinica do hemograma, diagnostico diferencial e tratamentos das anemias, leucopenias, policitemias, leucemias e
linfomas. Diagnostico diferencial das linfadenopatias e esplenomegalias. Distlrbios da Coagulag&o. Arritmias. Diagnéstico
diferencial das cardiomiopatias (restritiva, congestiva e hipertréfica). Doengas do pericardio. Insuficiéncia cardiaca. Hipertensao
arterial. Doengas coronarianas. Doenca valvar cardiaca. Doengas da aorta. Doenca arterial periférica. Doenga venosa
periférica. Asma brénquica. Doenga pulmonar obstrutiva crénica. Tabagismo. Pneumotdrax. Doenga pulmonar ocupacional.
Doenga intersticial pulmonar. Pneumonias. Tuberculose pulmonar - extra pulmonar. Cancer de pulméo. Tromboembolia
pulmonar. Insuficiéncia respiratéria aguda. Sarcoidose. Avaliagéo clinica da fungdo renal. Importancia clinica do exame simples
de urina (EAS). Choque. Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal crénica. Infec¢des urinarias. Doengas glomerulares.
Nefrolitiase (uropatiaobstrutiva). Distlrbios hidroeletroliticos. Doengas da prostata. Hemorragia digestiva. Doengas do es6fago.
Doenca ulceropéptica. Gastrites. Doengas funcionais do tubo digestivo. Doenca inflamatéria intestinal. Diagnéstico diferencial
das sindromes disabsortivas. Parasitoses intestinais. Diarreia. Cancer de estdmago. Cancer de célon. Cancer de pancreas.
Pancreatites. Sindromes Ictéricas. Hepatites. Cirroses e suas complicagdes. Hepatopatia alcodlica. Hepatopatia induzida por
drogas. Diagnostico diferencial da cirrose hepatica. Tumores hepaticos. Doengas da vesicula e vias biliares. Diabetes mellitus.
Diagnostico diferencial e tratamento das dislipidemias. Obesidade e desnutricdo. Doengas da adrenal. Doengas da tireoide.
Doencas da hipdfise. Doengas do metabolismo 6sseo. Alcoolismo. Doengas infectoparasitarias. AIDS e suas complicagdes.
Doengas sexualmente transmissiveis. Dengue. Lesdes elementares da pele. Manifestagdes cutaneas das doengas sistémicas.
Osteoporose. Osteoartrite. Febre reumatica. Esclerodermia. Artrite reumatoide. Vasculites. Lupus eritematoso sistémico.
Doenga mista do tecido conjuntivo. Sindrome de Sjogren. Fibromialgia. Gota e outras artropatias por cristais.
Meningoencefalites. Doenga de Parkinson. Acidente vascular cerebral. Deméncias. Esclerose multipla. Esclerose lateral
amiotréfica. Hipovitaminoses. Intercorréncias clinicas dos pacientes oncoldgicos. Pericia oficial em saude do servidor publico
federal. Auditorias e sindicancias médicas. Promogao de saude.

CLINICA MEDICA
Medicina Interna: Rastreio e prevencdo de doencas; principios de cuidados paliativos; envelhecimento e medicina
regenerativa. Principais manobras semiolégicas. Sinais e sintomas: Abordagem as principais manifestagdes cardinais das
doengas. Manifestagbes clinicas/mucocuténeas das doengas sistémicas. Lesbes elementares da pele. Doengas
infectoparasitarias: Principais sindromes clinicas causadas por virus, bactérias, fungos, protozoarios e helmintos. AIDS e suas
complicagbes. Doengas sexualmente transmissiveis. Sindromes febris, Dengue e Endocardite. Endocrinologia e Metabolismo:
Diabetes mellitus. Diagndstico diferencial das dislipidemias. Obesidade e desnutrigdo. Hipertireoidismo. Hipotireoidismo.
Insuficiéncia Adrenal e hipoaldosteronismo. Sindrome de Cushing. Menopausa. Alcoolismo e Abstinéncia Alcodlica. Doengas
do metabolismo intermediario (Hemocromatose, Porfirias, Wilson, doengas de acumulo lisossomal). Oncohematologia:
Principais neoplasias, distdrbios hematopoiéticos e da hemostasia. Interpretagéo clinica do hemograma, diagnéstico diferencial
e tratamentos das anemias, leucopenias, policitemias, leucemias e linfomas. Diagnéstico diferencial das linfadenopatias e
esplenomegalias. Intercorréncias clinicas dos pacientes oncologicos. Trombofilias. Sindrome de lise tumoral. Sistema
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Cardiovascular: Arritmias. Diagnéstico diferencial das cardiomiopatias (restritiva, congestiva e hipertréfica). Insuficiéncia
cardiaca. Hipertenséo arterial. Doengas coronarianas. Doenga valvar cardiaca. Doengas da aorta. Doenga arterial periférica.
Doenca venosa periférica. Sistema Respiratorio: Asma bronquica. Enfisema pulmonar. Bronquite crénica. Doenga pulmonar
obstrutiva crénica. Tabagismo. Pneumotérax. Doenga pulmonar ocupacional. Doenga intersticial pulmonar. Pneumonias.
Sindrome de insuficiéncia respiratéria. Tuberculose pulmonar - extra pulmonar. Cancer de pulm&o. Tromboembolismo
pulmonar. Insuficiéncia respiratoria aguda. Sinusites. Sistema Genitourinario: Avaliagdo clinica da fungdo renal. Importancia
clinica do exame simples de urina (EAS). Choque. Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal crénica. Disturbios acido-base
e hidroeletrolitico. Acidoses tubulares renais. InfecgBes urinarias. Doengas glomerulares. Nefrolitiase (uropatia obstrutiva).
Doengas da prostata. Principios de diélise. Sistema Gastrointestinal: Hemorragia digestiva. Doengas do eséfago. Doenga
ulceropéptica. Gastrites. Doengas funcionais do tubo digestivo. Doenca inflamatéria intestinal. Diagnéstico diferencial das
diarreias e da sindrome disabsortiva. Parasitoses intestinais. Diarreia. Cancer do estdbmago. Cancer do célon. Cancer do
pancreas. Pancreatites. Ictericias. Hepatites. Cirroses e suas complicagdes. Hepatopatia alcodlica. Hepatopatia induzida por
drogas. Diagndstico diferencial das ictericias e cirrose hepatica. Tumores hepaticos. Doengas da vesicula e vias biliares.
Principios sobre nutricdo (enteral e parenteral). Diagnéstico diferencial do abdome agudo. Diverticulite e doenga diverticular.
Sistema Osteoarticular: Osteoporose. Osteoartrite. Febre reumatica. Artrite reumatdide. Vasculites. Lupus eritematoso
sistémico. Sindrome antifosfolipideo. Esclerodermia e doencas relacionadas. Sindrome de Sjogren. Espondiloartropatias.
Sarcoidose. Sindrome de Behget. Policondrite recidivante. Gota e artropatias associadas a cristais. Artrite reativa. Fibromialgia.
Artrite séptica. Fratura patoldgica. Sistema Neuroldgico: Meningoencefalites. Doenca de Parkinson. Acidente vascular cerebral.
Sindromes paraneoplasicas. Doengas desmielinizantes. Esclerose multipla e Esclerose lateral amiotrofica. Principais
sindromes neuromusculares. Principais disturbios psiquiatricos. Hipertenséo intracraniana. Encefalopatias metabolicas.
Terapia Intensiva: Delirium. Sindrome do desconforto respiratério agudo. Abordagem ao paciente em choque. Sepse, sepse
grave e choque séptico. Abordagem ao paciente em coma.

OBSTETRICIA E GINECOLOGIA
Principios da Pratica Avaliacdo e Comunicagéo Inicial. Principio de Assisténcia a paciente. Avaliagdo de Qualidade, Melhoria
de Desempenho e Seguranga do paciente. Epidemiologia para o Ginecologista. Ciéncia Basica. Atengdo preventiva e a Pratica
da Primaria. Ginecologia Geral. Ginecologia Operatéria. Uroginecologia e consideragdes de reconstrugdo pélvica.
Endocrinologia Ginecoldgica. Oncologia Ginecoldgica. Topicos gerais que afetam a cirurgia ginecologica. Principios de
Anatomia perioperatorias. Principios de técnicas cirurgicas ginecoldgicas. Cirurgia de infertilidade. Cirurgia de condigdes
ginecolégicas benignas. Cirurgia para Obstetricia. Cirurgia para corre¢do de defeitos no Suporte Pélvico e Fistulas Pélvica.
Cirurgia Relacionada. Oncologia Ginecoldgica-cirurgia. Embriologia e desenvolvimento fetal. Modificagdes fisiologicas da
gestacdo. Nutricdo, habitos e vicios na gravidez. Abortamento esponténeo. Abortamento habitual e recorrente. Abortamento
infectado e choque séptico (de causa obstétrica). Gestagdo ectdpica. Doenga trofoblastica gestacional. Assisténcia pré-natal
normal e alto risco. Assisténcia ao parto. Avaliagcdo da idade gestacional e maturidade fetal. Avaliagdo da vitalidade fetal e
estado fetal ndo tranquilizador. Indugdo e condugédo ao parto. Assisténcia ao puerpério. Puerpério patoldgico (infeccéo,
hemorragia, hipertensdo, etc.). Distocias mecanicas, discinesias e apresentagdes andmalas. Prematuridade. Gestagao
prolongada. Gemelidade. Aloimunizagdo. Ruptura prematura das membranas ovulares. Hemorragias da segunda metade da
gestagdo. Sindromes hipertensivas na gestagdo. Avaliagdo do crescimento fetal e restrigdo de crescimento intrauterino.
Coagulopatias e disturbios tromboembdlicos. Morte fetal intra-utero. Diabetes na gestagao. Infecgdes congénitas. Interrupcao
legal da Gestagéo. Infecgao do trato urinario. Doencas clinicas na gravidez (cardiopatias, nefropatias, doengas hematolégicas,
neurolégicas, psiquiatricas, obesidade e outras). Terapéutica medicamentosa na gestagdo. Malformagbes fetais e
aconselhamento em Medicina Fetal. Nogdes gerais: cardiotocografia, ultrassonografia e dopplervelocimetria. Embriologia e
anatomia do aparelho urogenital feminino. Fisiologia menstrual - controle neuroenddcrino. Esteroidogenese. Semiologia
ginecolégica. Desenvolvimento puberal normal e anormal. Malformagbes genitais. Planejamento familiar - Métodos
anticoncepcionais. Amenorréias. Sangramento genital. Hemorragia uterina anormal. Vulvovaginites. Doengas sexualmente
transmissiveis. Doenca inflamatéria pélvica. Dor pélvica cronica. Incontinéncia urinaria. Miomatose uterina. Endometriose.
Dismenorréia. Sindrome Pré-Menstrual. Climatério. Doengas Benignas da Mama. Infertilidade conjugal. Sexualidade. Doengas
malignas da mama. Propedéutica mamaria. Cancer de colo uterino. Cancer de endométrio. Tumores anexiais. Cancer de
ovario. Céncer de vulva. Outros tumores ginecoldgicos. Técnica cirirgica. Complicagbes pos-operatérias. Procedimentos
cirurgicos minimamente invasivos. Endoscopia ginecoldgica - procedimentos histeroscopicos Endoscopia ginecoldgica -
procedimentos laparoscépicos. Técnicas diagndsticas e terapéuticas em Uroginecologia. Bioética e Etica Médica Metodologia
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de Pesquisa, Epidemiologia e Bioestatistica, Controle de Infecgdo Hospitalar, Emergéncias Obstétricas e Ginecologicas.
Sexologia.

PEDIATRIA

Avaliagéo da idade gestacional. Salde do feto e perinatal. Puericultura. Recém-nascido normal, com baixo peso ao nascer.
Recém-nascido prematuro e pds-termo. Recém-nascido de mae diabética. Primeiros cuidados. Emergéncias na sala de parto.
Asfixia perinatal. Distlrbios respiratérios, hematologicos, metabolicos e hidroeletroliticos no recém-nascido. Enterocolite
necrotisante. Ictericia neonatal. Tocotraumatismos. Infecgdes congénitas, perinatais e adquiridas neonatais. Hemorragia
intracraniana. Convulsdes. Desenvolvimento pondo-estatural do recém-nascido. Alimentagdo do recém-nascido normal e do
prematuro. Patologias do umbigo. Sindrome de abstinéncia no recém-nascido. Crescimento e desenvolvimento normal e
patolégico da crianga e do adolescente. Anormalidades cromossdmicas na crianga. Acidentes e intoxicagdes na infancia.
Imunizagdo. Nutrigdo da crianga e do adolescente. Aleitamento materno. Alimenta¢do no primeiro ano de vida. Disturbios
hidroeletroliticos e metabdlicos. Desidratagéo. Desnutri¢do. Diarreia aguda e cronica. Doenga inflamatoria intestinal. Condicdes
cirirgicas do trato gastrointestinal. Pancreatite. Doengas metabdlicas e infecciosas do figado. Colestase. Insuficiéncia
hepatica. Hipovitaminoses. Protozooses e helmintiases. Viroses comuns na infancia. Coqueluche, difteria e tétano. Dengue.
Infecgdes comuns na infancia. Alergias. Infecgdo urinaria. Insuficiéncia renal aguda. Condigdes associadas com hematuria e
proteindria. Sindrome nefrética e nefritica. Vulvovaginites. Ginecologia na adolescéncia. Infec¢des das vias aéreas superiores.
Afeccbes otorrinolaringologicas. Anomalias congénitas das vias aéreas superiores e inferiores. Asma brénquica. Bronquiolite.
Tuberculose. Pneumopatias agudas e cronicas. Doenga das células falciformes. Febre reumatica. Artrite reumatoide. Sopro
cardiaco na crianga. Insuficiéncia cardiaca. Cardiopatias congénitas. Endocardite. Miocardite. Hipertens&o arterial. Anemias
agudas e cronicas. Coagulopatias. Sindromes hemorragicas. Diabetes. Sindrome metabdlica. Obesidade. Hiper e
hipotiroidismo. Baixa estatura. Puberdade precoce. Ortopedia infantil. Convulsdes. Meningoencefalites. Doencas
neuromusculares. Neuropatias. Principais neoplasias malignas na crianga. Imunodeficiéncias primarias. Linfonodomegalias.
AIDS. Doencas sexualmente transmissiveis. Claudicacdo na crianca. Maus-tratos a criangas. Abuso sexual. Condigdes
cirrgicas em geral. Afecgdes oftalmolégicas na Pediatria.

ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO EM CIRURGIA GERAL

CIRURGIA GERAL

Interpretagéo clinica do hemograma, diagnostico diferencial e tratamentos das anemias, leucopenias, policitemias, leucemias e
linfomas. Diagnostico diferencial das linfadenopatias e esplenomegalias. Distlrbios da Coagulag&o. Arritmias. Diagndstico
diferencial das cardiomiopatias (restritiva, congestiva e hipertréfica). Doengas do pericardio. Insuficiéncia cardiaca. Hipertensao
arterial. Doengas coronarianas. Doenga valvar cardiaca. Doengas da aorta. Doenga arterial periférica. Doenga venosa
periférica. Asma brénquica. Doenga pulmonar obstrutiva crénica. Tabagismo. Pneumotdrax. Doenga pulmonar ocupacional.
Doenca intersticial pulmonar. Pneumonias. Tuberculose pulmonar - extra pulmonar. Cancer de pulmdo. Tromboembolia
pulmonar. Insuficiéncia respiratdria aguda. Sarcoidose. Avaliagéo clinica da fungdo renal. Importancia clinica do exame simples
de urina (EAS). Choque. Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal cronica. Infec¢des urinarias. Doengas glomerulares.
Nefrolitiase (uropatiaobstrutiva). Disturbios hidroeletroliticos. Doengas da prostata. Hemorragia digestiva. Doengas do es6fago.
Doenca ulceropéptica. Gastrites. Doengas funcionais do tubo digestivo. Doenca inflamatéria intestinal. Diagnéstico diferencial
das sindromes disabsortivas. Parasitoses intestinais. Diarreia. Cancer de estbmago. Cancer de colon. Cancer de pancreas.
Pancreatites. Sindromes Ictéricas. Hepatites. Cirroses e suas complicagdes. Hepatopatia alcodlica. Hepatopatia induzida por
drogas. Diagnostico diferencial da cirrose hepatica. Tumores hepaticos. Doengas da vesicula e vias biliares. Diabetes mellitus.
Diagnostico diferencial e tratamento das dislipidemias. Obesidade e desnutricdo. Doengas da adrenal. Doengas da tireoide.
Doencas da hipdfise. Doengas do metabolismo 6sseo. Alcoolismo. Doengas infectoparasitarias. AIDS e suas complicagdes.
Doencas sexualmente transmissiveis. Dengue. Lesdes elementares da pele. Manifestagdes cutdneas das doengas sistémicas.
Osteoporose. Osteoartrite. Febre reumatica. Esclerodermia. Artrite reumatoide. Vasculites. Lupus eritematoso sistémico.
Doenga mista do tecido conjuntivo. Sindrome de Sjogren. Fibromialgia. Gota e outras artropatias por cristais.
Meningoencefalites. Doenga de Parkinson. Acidente vascular cerebral. Deméncias. Esclerose multipla. Esclerose lateral
amiotréfica. Hipovitaminoses. Intercorréncias clinicas dos pacientes oncoldgicos. Pericia oficial em saude do servidor publico
federal. Auditorias e sindicancias médicas. Promogao de saude.
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ESPECIALIDADES COM PRE-REQUISITO EM CIRURGIA GERAL E OBSTETRICIA E GINECOLOGIA

OBSTETRICIA E GINECOLOGIA
Principios da Pratica Avaliagdo e Comunicagao Inicial. Principio de Assisténcia a paciente. Avaliagdo de Qualidade, Melhoria
de Desempenho e Seguranca do paciente. Epidemiologia para o Ginecologista. Ciéncia Basica. Atencéo preventiva e a Pratica
da Primaria. Ginecologia Geral. Ginecologia Operatoria. Uroginecologia e consideragdes de reconstrugdo pélvica.
Endocrinologia Ginecoldgica. Oncologia Ginecoldgica. Tépicos gerais que afetam a cirurgia ginecologica. Principios de
Anatomia perioperatorias. Principios de técnicas cirurgicas ginecoldgicas. Cirurgia de infertilidade. Cirurgia de condigbes
ginecoldgicas benignas. Cirurgia para Obstetricia. Cirurgia para corre¢éo de defeitos no Suporte Pélvico e Fistulas Pélvica.
Cirurgia Relacionada. Oncologia Ginecoldgica-cirurgia. Embriologia e desenvolvimento fetal. Modificagdes fisioldgicas da
gestacdo. Nutricdo, habitos e vicios na gravidez. Abortamento esponténeo. Abortamento habitual e recorrente. Abortamento
infectado e choque séptico (de causa obstétrica). Gestagao ectdpica. Doenca trofoblastica gestacional. Assisténcia pré-natal
normal e alto risco. Assisténcia ao parto. Avaliagcdo da idade gestacional e maturidade fetal. Avaliagdo da vitalidade fetal e
estado fetal ndo tranquilizador. Indugdo e condugdo ao parto. Assisténcia ao puerpério. Puerpério patolégico (infecgao,
hemorragia, hipertensdo, etc.). Distocias mecanicas, discinesias e apresentacdes anémalas. Prematuridade. Gestacdo
prolongada. Gemelidade. Aloimunizagdo. Ruptura prematura das membranas ovulares. Hemorragias da segunda metade da
gestacdo. Sindromes hipertensivas na gestagdo. Avaliagdo do crescimento fetal e restrigAo de crescimento intrauterino.
Coagulopatias e disturbios tromboembdlicos. Morte fetal intra-utero. Diabetes na gestagao. Infecgdes congénitas. Interrupcao
legal da Gestagao. Infecgdo do trato urinario. Doencas clinicas na gravidez (cardiopatias, nefropatias, doengas hematoldgicas,
neurolégicas, psiquiatricas, obesidade e outras). Terapéutica medicamentosa na gestacdo. Malformagdes fetais e
aconselhamento em Medicina Fetal. NogBes gerais: cardiotocografia, ultrassonografia e dopplervelocimetria. Embriologia e
anatomia do aparelho urogenital feminino. Fisiologia menstrual - controle neuroendécrino. Esteroidogenese. Semiologia
ginecoldgica. Desenvolvimento puberal normal e anormal. Malformagdes genitais. Planejamento familiar - Métodos
anticoncepcionais. Amenorréias. Sangramento genital. Hemorragia uterina anormal. Vulvovaginites. Doengas sexualmente
transmissiveis. Doenga inflamatéria pélvica. Dor pélvica cronica. Incontinéncia urinaria. Miomatose uterina. Endometriose.
Dismenorréia. Sindrome Pré-Menstrual. Climatério. Doengas Benignas da Mama. Infertilidade conjugal. Sexualidade. Doengas
malignas da mama. Propedéutica mamaria. Cancer de colo uterino. Cancer de endométrio. Tumores anexiais. Cancer de
ovario. Cancer de vulva. Outros tumores ginecolégicos. Técnica cirurgica. Complicagdes pos-operatdrias. Procedimentos
cirurgicos minimamente invasivos. Endoscopia ginecoldgica - procedimentos histeroscopicos Endoscopia ginecoldgica -
procedimentos laparoscépicos. Técnicas diagndsticas e terapéuticas em Uroginecologia. Bioética e Etica Médica Metodologia
de Pesquisa, Epidemiologia e Bioestatistica, Controle de Infecgdo Hospitalar, Emergéncias Obstétricas e Ginecologicas.
Sexologia.
CIRURGIA GERAL

Interpretagéo clinica do hemograma, diagnostico diferencial e tratamentos das anemias, leucopenias, policitemias, leucemias e
linfomas. Diagndstico diferencial das linfadenopatias e esplenomegalias. Disturbios da Coagulagdo. Arritmias. Diagndstico
diferencial das cardiomiopatias (restritiva, congestiva e hipertréfica). Doengas do pericardio. Insuficiéncia cardiaca. Hipertensé@o
arterial. Doengas coronarianas. Doenga valvar cardiaca. Doengas da aorta. Doenga arterial periférica. Doenga venosa
periférica. Asma bronquica. Doenga pulmonar obstrutiva cronica. Tabagismo. Pneumotérax. Doenga pulmonar ocupacional.
Doenca intersticial pulmonar. Pneumonias. Tuberculose pulmonar - extra pulmonar. Cancer de pulmdo. Tromboembolia
pulmonar. Insuficiéncia respiratoria aguda. Sarcoidose. Avaliagéo clinica da fungéo renal. Importancia clinica do exame simples
de urina (EAS). Choque. Insuficiéncia renal aguda. Insuficiéncia renal cronica. Infecgdes urinarias. Doengas glomerulares.
Nefrolitiase (uropatiaobstrutiva). Distdrbios hidroeletroliticos. Doengas da prostata. Hemorragia digestiva. Doengas do es6fago.
Doenga ulceropéptica. Gastrites. Doengas funcionais do tubo digestivo. Doenga inflamatéria intestinal. Diagnéstico diferencial
das sindromes disabsortivas. Parasitoses intestinais. Diarreia. Cancer de estbmago. Cancer de colon. Cancer de pancreas.
Pancreatites. Sindromes Ictéricas. Hepatites. Cirroses e suas complicagdes. Hepatopatia alcodlica. Hepatopatia induzida por
drogas. Diagnostico diferencial da cirrose hepatica. Tumores hepaticos. Doengas da vesicula e vias biliares. Diabetes mellitus.
Diagnéstico diferencial e tratamento das dislipidemias. Obesidade e desnutrigdo. Doengas da adrenal. Doencas da tireoide.
Doencas da hipdfise. Doengas do metabolismo dsseo. Alcoolismo. Doengas infectoparasitarias. AIDS e suas complicagdes.
Doencas sexualmente transmissiveis. Dengue. Lesdes elementares da pele. Manifestagdes cutdneas das doengas sistémicas.
Osteoporose. Osteoartrite. Febre reumatica. Esclerodermia. Artrite reumatoide. Vasculites. Lupus eritematoso sistémico.
Doenga mista do tecido conjuntivo. Sindrome de Sjogren. Fibromialgia. Gota e outras artropatias por cristais.
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Meningoencefalites. Doenga de Parkinson. Acidente vascular cerebral. Deméncias. Esclerose multipla. Esclerose lateral

amiotréfica. Hipovitaminoses. Intercorréncias clinicas dos pacientes oncolégicos. Pericia oficial em saude do servidor publico
federal. Auditorias e sindicancias médicas. Promogao de saude.
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