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EXTRATO DO TERMO DE CONVENIO N° 2421-2023 ref. ao processo n°
SECEL-PRO-2023/08571.

PARTES: Secretaria de Estado de Cultura, Esporte e Lazer - SECEL -
CNPJ n° 03.507.415/0026-00 e a Prefeitura Municipal de Sdao Pedro da
Cipa - CNPJ n° 37.464.948/0001-08.

OBJETO: “Realizar a Festa do Migrante 2023 de Sao Pedro da Cipa”.
ORGAO: 23101 - PROJETO: 1254 - ELEMENTO DE DESPESA: 3340 -
FONTE: 2.500.0196 - VALOR: R$ 600.000,00 (seiscentos mil reais) - NOTA
EMPENHO: 23101.0001.23.001854-0 (Data do Empenho: 19/12/2023).
ORIGEM DO RECURSO: Recurso proprio desta Secretaria.

VALOR TOTAL: R$ 660.005,82 (seiscentos e sessenta mil, cinco reais e
oitenta e dois centavos), sendo que R$ 600.000,00 (seiscentos mil reais)
é oriundo de recurso préprio desta Secretaria e a Convenente arcara
com uma contrapartida financeira equivalente ao valor de R$ 60.005,82
(sessenta mil, cinco reais e oitenta e dois centavos).

FISCAL: Dioney Antonio Carrijo - Matricula 134070.

VIGENCIA: 21/12/2023 & 04/04/2024.

ASSINAM: Jefferson Carvalho Neves - Secretario de Estado de Cultura,
Esporte e Lazer e Eduardo José da Silva Abreu - Prefeito Municipal de Sao
Pedro da Cipa.

Protocolo 1528951

1.5. As provas serdo aplicadas na cidade de Cuiaba-MT.

1.6. Serdo divulgados no site http://www.saude.mt.gov.br todos os
comunicados oficiais referentes a este Processo Seletivo.

2- DAS VAGAS POR PROGRAMA DE RESIDENCIA MEDICA, POR
INSTITUIGAO E DURAGAO:

PROGRAMA DE N° DE VAGAS DURACAO

RESIDENCIA VAGAS RESERVADAS

MEDICA SERVICO MILITAR
HOSPITAL REGIONAL DE CACERES - DR.
ANTONIO FONTES - CACERES/MT

Cirurgia Geral 01 - 03 anos

Pediatria 02 - 03 anos
HOSPITAL ESTADUAL LOUSITE FERREIRA DA
SILVA (HOSPITAL METROPOLITANO) - VARZEA
GRANDE/MT

Ortopedia e Trau- 02 - 03 anos

matologia
CIAPS HOSPITAL ADAUTO BOTELHO -
CUIABA/MT

Psiquiatria 02 - 03 anos

RETIFICAGAO DO EXTRATO DO TERMO DE FOMENTO N° 0635-2023/
SECEL, ref. ao processo SECEL-PR0O-2023/02517- Publicado no diario
Oficial no dia 21 de dezembro de 2023, n° 28.646 pg. 94.

Onde se lé:

EXTRATO DO 2° TERMO DE PRORROGAGAO “DE EX-OFICIO” DE
VIGENCIA DO TERMO FOMENTO N° 0635-2023/SECEL, REFERENTE
AO PROCESSO N° 2023/02517.

Leia-se:

EXTRATO DO 2° TERMO DE PRORROGA(}AO DE
VIGENCIA DO TERMO DE FOMENTO N° 0635-2023/SECEL, REFERENTE
AO PROCESSO N° 2023/02517.

Protocolo 1528987

SES

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

PROCESSO SELETIVO UNIFICADO PARA O PREENCHIMENTO DE
VAGAS NOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA EM 2024,
NO AMBITO DA SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO

GROSSO
Edital n° 006/2023/ESP/SES/MT
O Secretario de Estado de Saude, o Nucleo de Residéncia na Area da
Saude da Secretaria de Estado de Saude de Mato Grosso (SES-MT); e as
Comissdes de Residéncia Médica - COREME das unidades da SES-MT:
Hospital Estadual Lousite Ferreira da Silva (Hospital Metropolitano) em
Varzea Grande-MT, Centro Integrado de Atengao Psicossocial (CIAPS) em
Cuiaba - MT e Hospital Anténio Fontes em Caceres-MT, tornam publico,
através deste Edital, a abertura de inscricdes para o Processo Seletivo
Unificado de Residéncia Médica SES/MT- 2024, para o preenchimento
de 07 (sete) vagas ofertadas nos Programas de Residéncia Médica
credenciados pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica/Ministério
da Educagdo (CNRM/SESU/MEC), com Bolsa do Ministério da Saude
ou da Secretaria de Secretaria do Estado de Mato. O Processo Seletivo
Unificado sera regido pelas instrugdes constantes do presente instrumento
em conformidade com os ditames da Legislagdo Federal pertinente: a
Resolugdo CNRM n° 17, de 21 de dezembro de 2022 e Nota n° 1/2023/
CNRM/CGRS/DDES/SESU/SESU-MEC.
1-DAS DISPOSIGOES INICIAIS
1.1. O Processo Seletivo Unificado sera regido por este edital, cabendo sua
execucdo a Comissédo Organizadora do Processo Seletivo/2024.
1.2 O candidato, ao inscrever-se, declara, sob as penas da Lei, que concluiu
Curso de Graduagédo em Medicina devidamente autorizado e reconhecido
pelo Ministério da Educagéo - MEC; ou concluira o curso de graduagao
de medicina até a data de matricula, sendo imprescindivel ter realizado a
colagéo de grau; ou que, tendo realizado o curso de Medicina em instituigao
estrangeira, obteve revalidacdo do seu diploma por uma instituicdo de
ensino brasileira, segundo as normativas vigentes.
1.4. Toda mengdo a horario neste Edital tera como referéncia o horario
oficial de Mato Grosso, exceto o horario de inicio e encerramento das
\inscrigées deste certame que sera pelo horario oficial de Brasilia.

3. DAS INSCRIGOES:

3.1Nao sera cobrada taxa de inscrigéo.

3.2 A inscricdo no Processo Seletivo implica o pleno conhecimento e a
tacita aceitacdo das condicdes estabelecidas neste Edital e nos demais
instrumentos reguladores, inclusive da aplicagdo da Lei n° 13.709, de 14
de agosto de 2018, Lei Geral de Protegdo de Dados Pessoais - LGPD, em
que seus dados pessoais, sensiveis ou ndo, serdo tratados e processados
de forma a possibilitar a efetiva execugdo do certame, com a aplicagéo
dos critérios de avaliagdo e selegdo, e com a divulgagéo de seu nome e
notas, em observancia aos principios da publicidade e da transparéncia que
regem a Administragdo Publica, dos quais o (a) candidato (a), ou seu (sua)
procurador (a) legal, ndo podera alegar desconhecimento.

3.3 As inscri¢cdes serdo realizadas exclusivamente, via formulario on-line
disponivel no site http://www.saude.mt.gov.br de 04/01/2024 a 14/01/2024
até as 23h59min, pelo horario oficial de Brasilia.

3.4 O candidato (a) tera exclusiva responsabilidade sobre as informacgdes
fornecidas, sob as penas da lei.

3.5 A Comissao Organizadora do Processo Seletivo ndo se responsabilizara
por preenchimento incorreto e incompleto do formulario eletrénico de
inscrigao, pedido de inscricdo néo recebido por motivo de ordem técnica
dos computadores, falhas de comunicagéo, congestionamento das linhas
de comunicacdo e outros fatores que impossibilitem a transferéncia de
dados.

3.6 O deferimento da inscricdo dependera do correto preenchimento do
formulario de inscrigdo, sendo de responsabilidade total do candidato a
veracidade dos dados informados e envio dos documentos exigidos.

3.7 Em caso de duplicidade de inscricdo seréo considerados os dados da
ultima inscrigao.

3.8 A divulgagao das inscri¢gdes deferidas e das inscrigdes indeferidas sera
no dia 19/01/2024 pelo site http://www.saude.mt.gov.br

3.9 Os candidatos com inscrigcdes indeferidas poderdo recorrer mediante
processo individual, formulario - Anexo |, disponivel no site http://www.
saude.mt.gov.br  devidamente preenchido, assinado, salvo em PDF e
enviado para o e-mail residenciamedica2024@ses.mt.gov.br até as
23h59min do dia 18/01/2024.

3.10 A publicagédo da homologacéo das inscri¢cdes deferidas apds o recurso
sera divulgada no dia 22/01/2024 no site: http://www.saude.mt.gov.br

3.1 DOS DOCUMENTOS EXIGIDOS NA INSCRIGAO

3.1.1 Os documentos originais, deverao ser digitalizados, em arquivo Unico,
formato PDF e realizar upload no formulario de inscri¢do, disponivel no site
http://www.saude.mt.gov.br

a) Documento de identificagéo, com foto.

b) Comprovante de enderego.

c) Diploma de Médico, ou Declaragdo de conclusdo de curso de Medicina
emitida por Instituicdo de Ensino Brasileira, ou Diploma estrangeiro
legalmente revalidado por Instituigdo Universitaria no Brasil/Comprovante
de processo de revalidagéo em Instituicdo Publica Brasileira.

b) Ficha de pontuacgdo curricular constante no Anexo Il e os referidos
comprovantes.

3.2 DO REQUERIMENTO DA PONTUAGAO ADICIONAL DE 10%

3.2.1 O candidato que concluiu o Programa de Residéncia em Medicina
Geral de Familia e Comunidade (PRMGFC) ou que apresente declaragéo
emitida pela instituicdo indicando a previsao de término até 29/02/2024; ou
estiver na lista (CNRM), de candidatos aptos a bonificagdo em programas
de residéncia médica, podera receber pontuagao adicional de 10% (dez por
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cento) sobre a nota bruta das provas do Processo Seletivo.

3.2.2 O candidato que desejar utilizar a pontuagéo adicional de 10% devera
requerer no formulario de inscrigdo e realizar em campo especifico o upolod
do documento comprobatorio.

3.3 DO REQUERIMENTO DE ATENDIMENTO ESPECIAL PARA
REALIZAGAO DA PROVA OBJETIVA

3.3.1 O candidato que necessitar de atendimento especial para a realizagéo
da prova objetiva (amamentagdo, acesso facilitado, prova especial, entre
outros), devera no formulario de inscrigdo requerer o atendimento especial.
A pessoa com deficiéncia, além do requerimento devera fazer upload no
formulario do laudo médico.

3.3.2 A candidata lactante, para ter assegurada a condicdo especial, em
observancia ao que dispde a Lein. 13.872/2019, devera levar acompanhante
que sera responsavel pela guarda da crianga durante o periodo necessario.
3.3.3 Para atendimento da condicdo especial para realizagdo da prova
objetiva sera levado em consideragéo a possibilidade, a razoabilidade e as
disposi¢oes deste Edital no atendimento a tal pedido.

3.3.4 Seocandidatonaorequereratendimento especial, ficaraimpossibilitado
realizar a prova objetiva em condi¢des especiais, além de ndo poder alegar
posteriormente essa condig&o para reivindicar a prerrogativa legal.

4. DAS PROVAS

4.1 As provas regulamentadas por este Edital serdo estruturadas para
avaliar conhecimentos, habilidades e atitudes para o exercicio profissional
da Medicina e outros determinados pela Resolugéo de n° 03, do Conselho
Nacional de Educacédo - CNE/CES, de 20 de junho de 2014, que institui
as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina,
Capitulo lll, artigo 23, obedecendo ainda, as determinagcdes da CNRM,
gue normatizam os processos seletivos dentro das cinco grandes areas de
conhecimento da Medicina.

4.2 O processo seletivo de que trata este edital é para programas
com acesso direto que terdo 02 (duas) fases: 12 FASE eliminatéria e
classificatério (PROVA OBJETIVA - 90%); b) 22 Fase (AVALIACAO DE
CURRICULO - 10%);

FASES N° de questées Pontuagao
maxima

Prova OBJETIVA 50 20

Avaliagéo de Curriculo - 10

Prova Tedrica + Avaliagédo de - 100

Curriculo

4.3 A primeira fase de carater eliminatorio e classificatério, consistira na
aplicagédo de prova escrita, objetiva, de multipla escolha, com o total de
50 (cinquenta) questdes, abordando as competéncias (conhecimentos,
habilidades, atitudes), passiveis de avaliagdo por meio de prova tedrica,
compativeis com as diretrizes curriculares para o curso de Graduagéo em
Medicina (MEC 2014) acerca das areas de Cirurgia Geral, Clinica Médica,
Pediatria, Obstetricia e Ginecologia e Medicina Preventiva e Social, sendo
10 questdes relacionados as competéncias de cada area. Esta fase vale
90% (noventa por cento) da nota final.

4.4 Cada questao tera 04 (quatro) opgdes de resposta (A, B, C e D), sendo
apenas uma delas considerada correta, e seu valor sera de 1,8 ponto.

4.5 Serao classificados para a segunda fase os candidatos que obtiverem
as maiores notas na primeira fase, em ordem decrescente e em nimero de
05 (cinco) vezes a quantidade de vagas para cada programa.

DA APLICAGAO DA PROVA OBJETIVA - PRIMEIRA FASE

4.6 A prova objetiva sera realizada no dia 04/02/2024 com 04 (quatro)
horas de duracdo. Os candidatos devem chegar ao local da prova com
antecedéncia, os portdes abrem as 07 horas e fecham as 08 h (horario de
Cuiabd). Somente realizardo as provas os candidatos admitidos ao local
até as 08h00min.

4.7 O local de aplicagdo da Prova Objetiva sera na Escola Estadual
Hermelinda de Figueiredo, situada na Rua Londrina n°. 37 Bairro Coophema
- Coxip6 Sul, Cuiaba/MT.

4.8 Serao considerados documentos de identificagdo para a inscricéo e
para o acesso aos locais de prova, os documentos originais expedidos
pelas Secretarias de Seguranca Publica, pela Diretoria Geral da Policia
Civil, pelas Forgas Armadas, pela Policia Militar e pela Policia Federal,
bem como o Passaporte, a Carteira Nacional de Habilitagdo em papel e
as carteiras expedidas por Ordens, Conselhos ou Ministérios que, por Lei
Federal, séo consideradas documentos de identidade.

4.9 O documento de identificagdo com foto devera ser apresentado ao fiscal
para acesso a sala de aplicagdo de prova, devera conter foto legivel de
forma a permitir, com clareza, a identificacdo do(a) candidato(a) e de sua
assinatura.

4.10 Em caso de extravio do documento de identidade original (perda,
roubo, etc), sera aceita a apresentagdo da via original de Boletim de

\_

Ocorréncia (B.O.) emitido pela autoridade policial competente ou por meio
eletrénico com a respectiva autenticagcdo de registro oficial, desde que
dentro do prazo de validade legal (30 trinta dias, ou outro prazo, conforme
descrito no préprio documento).

4.11 O candidato (a) devera comparecer munido de caneta esferografica de
tinta azul ou preta ndo porosa fabricada em material transparente.

4.12 Sera eliminado do Processo Seletivo Unificado o candidato que néo
comparecer ao local da prova no horario determinado, usar de fraude,
contrariar as determinagbes deste Edital, ou atentar contra a disciplina e
urbanidade durante a realizagdo do Processo Seletivo.

4.13 O candidato devera transcrever as respostas da prova objetiva para
o cartdo-resposta, que sera o Unico documento valido para a corregéo da
prova. O preenchimento do cartdo-resposta sera de inteira responsabilidade
do candidato. Em hipdtese alguma havera substituicao do cartdo-resposta.
4.14 Sera de responsabilidade do candidato prejuizos advindos do
preenchimento indevido no cartdo-resposta, tais como marcagéo rasurada,
emendada ou campo de marcagdo nao preenchido completamente, as
marcagdes preenchidas a lapis ou que contenham mais de uma alternativa
assinalada.

4.15 O candidato devera permanecer na sala pelo tempo minimo de 02
(duas) horas, devendo ao sair entregar ao fiscal de sala o caderno de
questdes e respectivo cartdo-resposta, devidamente identificados.

4.16 Ao final da prova, os trés ultimos candidatos deverdo permanecer na
sala, juntamente com o fiscal, a fim de acompanhar os procedimentos finais
para lacre do envelope contendo os cartdes-resposta, sendo liberados
quando todos tiverem concluido.

4.17 O gabarito da prova tedrica sera divulgado no endereco eletrénico:
http://www.saude.mt.gov.br no dia 05/02/2024.

5. DOS RECURSOS

5.1 Cabera recurso para a vista do gabarito da prova tedrica, para cada
candidato, conforme Anexo Il. Os recursos deverdo ser preenchidos,
devidamente fundamentados, assinados, salvo em PDF e encaminhados
no e-mail residenciamedica2024@ses.mt.gov.br até as 23h59min do dia
05/02/2024.

5.2 Nao serédo aceitos recursos fora de prazo.

5.3 E vedado o acesso aos cadernos de provas para formulagdo de
recursos.

5.4 Os recursos deverdo estar embasados em argumentacdo légica e
consistente. Em caso de contestagdo de questdes da prova, o candidato
devera se pautar em literatura conceituada e argumentacao plausivel com
base em referéncias bibliograficas reconhecidas.

5.5 A Divulgagéo do resultado do recurso do gabarito da prova tedrica sera
no dia 09/02/2024, enderecada eletronicamente ao requerente, através do
email informado no ato da inscri¢do.

5.6 A homologagéo do resultado da prova objetiva sera no dia 15/02/2024
no site http://www.saude.mt.gov.br.

6. DA AVALIAGCAO DO CURRICULO - SEGUNDA FASE

6.1 A segunda fase constara da avaliagéo curricular com pontuagao maxima
de 10 (dez) pontos, correspondendo a 10% da pontuagdo no processo
seletivo.

6.2 Serdo avaliados os curriculos dos candidatos classificados para
segunda fase, conforme critério estabelecido no item 4.5 deste Edital.

6.3 A pontuagéao sera atribuida conforme os critérios da ficha de pontuagéo
do curriculo- Anexo IlI.

6.4 Devera ser realizado uploud no formulario de inscrigdo, dos documentos
originais comprobatdrios de pontuagao curricular, para cada critério devera
ser anexado arquivo Unico em formato PDF.

6.5 O candidato que ndo cumprir esta etapa tera nota zero atribuida na
segunda fase do processo seletivo.

6.6 O candidato que néo preencher a ficha de pontuagéo para avaliagéo
curricular e/ou ndo anexar/enviar os documentos comprobatorios no ato da
inscrigao, obtera nota 0 (zero) nesta fase.

6.7 O resultado da segunda fase do processo seletivo estara disponivel no
endereco eletrdnico http://www.saude.mt.gov.br no dia 20/02/2024.

7. DO RESULTADO FINAL

7.1 No caso de empate no resultado final do processo seletivo serdo
utilizados como critério de desempate, a seguinte ordem:

a) A maior pontuag&o na prova objetiva;

b) A maior nota obtida no curriculo;

¢) A maior idade do candidato.

7.2 A homologacao do resultado final do Processo Seletivo sera no dia
21/02/2024 no site http://www.saude.mt.gov.br. E posterior publicagdo no
Diario Oficial.

8. DA MATRICULA

8.1 A residéncia Médica ndo gera nenhum vinculo empregaticio entre
o médico residente e as Unidades de Saude que oferecem as vagas. O
médico residente sera vinculado ao Regime Geral de Previdéncia Social -
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RGPS, como contribuinte individual.

8.2 A inscrigéo e aprovagao no Processo Seletivo Unificado ndo garante a
efetivacdo da matricula do candidato no Programa de Residéncia Médica
pretendido. - N

8.3 A matricula sera efetuada na respectiva COMISSAO DE RESIDENCIA
MEDICA - COREME, no hospital sede do Programa de Residéncia
Médica em que foi aprovado, no periodo de 22 e 23/02/2024 em horarios
estabelecidos por cada COREME - Anexo IV - Enderegos das COREME.
8.4 Apds esse periodo o candidato aprovado que nao efetuar a matricula
sera considerado desistente/desclassificado.

8.5 Quando um ou mais candidatos classificados para as vagas deixarem
de realizar a matricula na primeira chamada (por desisténcia, nao
comparecimento ou documentacdo incompleta), serdo chamados os
candidatos suplentes pela ordem de classificagdo até o dia 31 de margo de
2024. Devendo efetuar a matricula na COREME, no primeiro dia util apds
ser convocado por e-mail e/ou telefone.

8.6 Os candidatos nao poderao efetuar matricula em mais de uma instituicao
e/ou programa de residéncia médica. Caso deseje ingressar em um dos
programas de residéncia médica deste seletivo, devera obrigatoriamente
formalizar a desisténcia do PRM em que foi no programa ao qual se
encontra matriculado.

9. DOCUMENTOS PARA MATRICULA

9.1Deveréo ser entregues, OBRIGATORIAMENTE, no ato da matricula,
copias autenticadas em cartério dos seguintes documentos:

a) Diploma de graduacéo de Medicina;

b) Histdrico escolar de graduagao do curso de medicina;

c) Registro do Conselho Regional de Medicina (CRM);

d) CPF;

e) Documento de Registro Geral de Identificagao;

f) Titulo de Eleitor e comprovante de obrigacdes eleitorais;

9) Comprovante de quitagéo do servigo militar (sexo masculino);

h) Fotocopia de Apdlice de seguro contra acidentes pessoais, invalidez ou
morte, tendo como titular o candidato.

9.2 Deverao ser entregues, OBRIGATORIAMENTE, copias simples dos
documentos:

a) Comprovante de enderego residencial;

b) Comprovante de inscricdo junto a Previdéncia Social (NIS,
PASEP ou PIS);

c) Dados da conta bancaria do Banco do Brasil;

d) Comprovante de Grupo Sanguineo;

e) Carteira de Vacinagédo completa e atualizada;

f) 01 (uma) foto 3X4, recente e colorida.

9.3 Em hipétese alguma sera aceita entrega posterior de documentos;
titulo de eleitor e comprovante de votagdo da ultima eleigéo (originais e
fotocdpias); ~

10. DAS DISPOSIGOES FINAIS

10.1. Em conformidade com o disposto na Resolugdo CNRM n° 17,
de 21 de dezembro de 2022 e n° 2/2023/CNRM/CGRS/DDES/SESU/
SESU-MEC, os candidatos aprovados, porém impossibilitados de cumprir
o programa devido a obrigagdes do servigo militar obrigatério, deverao,
apos a efetivacdo da matricula, solicitar através de requerimento dirigido
a COREME para qual foi selecionado, trancamento do curso, anexando
documentos comprobatérios de convocagao para assegurar a sua vaga.
10.2 A data do inicio das atividades da residéncia médica sera em
01/03/2024. O médico residente devera se apresentar junto a coordenagéo
de cada COREME da Unidade de Saude onde se matriculou.

10.3 Ressalvadas as disposi¢cdes especiais contidas no Decreto Federal
n°® 3.298/1999, e neste Edital, os candidatos com deficiéncia participarao
do Processo Seletivo em igualdade de condicdes com os (as) demais
candidatos (as), no que se refere ao conteido da prova, aos critérios de
avaliacdo, ao horario, data e local de aplicagédo da prova e a nota minima
exigida para aprovagao.

10.4 O quantitativo de vagas ofertadas pelos Programas de Residéncia
Médica da SES/MT, ndo contempla quantitativo para aplicar nenhum
percentual de reserva de vagas.

10.5 Os casos omissos e as situagdes ndo previstas neste edital serdo
decididos pela Comissédo de Organizacdo do Processo Seletivo Unificado
de Residéncia Médica/2024/SES/MT.

10.6 Duvidas sobre este edital poderdo ser esclarecidas pelo e-mail
residenciamedica2024@ses.mt.gov.br

CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO UNIFICADO DE
RESIDENCIA MEDICA DA SES/MT- 2024

Publicacéo do resultado: Avaliagédo do | 20/02/2024
Curriculo

Homologagao do Resultado Final do | 21/02/2024

processo seletivo
Matricula na COREME
Matricula na COREME

22 a 23/02/2024 (13chamada)

26/02 a 31/03/2024 (as demais
chamadas)

Cuiaba, 21 de dezembro de 2023.

Raquel Arévalo de Camargo
Em Substituicdo
Superintendente da Escola de Saude Publica de Mato Grosso
(Original Assinado)

Gilberto Gomes de Figueiredo
Secretario de Estado de Saude de Mato Grosso
(Original Assinado)

ANEXO |
PROCESSO SELETIVO RESIDENCIA MEDICA SES/MT/2024
RECURSO - INDEFERIMENTO DE INSCRICAO

RECURSO - INDEFERIMENTO DE INSCRICAO
IDENTIFICAGAO DO CANDIDATO

NOME
CPF ‘ IDENTIDADE ‘
E-MAIL
ESPECIALIDADE ‘ TELEFONE CELULAR ‘

Recurso CONTRA O INDEFERIMENTO DA INSCRIGAO:
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

USTIFICATIVA DO (A) CANDIDATO (A)

Este formulario devera ser baixado, preenchido, digitalizado (formato PDF)
e enviado para o e-mail: residenciamedica2024@ses.mt.gov.br
Cidade/sigla da UF, dia e més/Ano.

Assinatura:
ANEXO I
PROCESSO SELETIVO/2024
ECURSO DA PROVA OBJETIVA
RECURSO - PROVA TEORICA

IDENTIFICAGAO DO CANDIDATO

NOME

CPF IDENTIDADE

E-MAIL

ESPECIALIDADE TELEFONE
CELULAR

USTIFICATIVA DO (A) CANDIDATO (A)

Etapas Data
Periodo de Inscrigao 10 a 16/2024
Publicacao das inscrigdes deferidas e | 18/01/2024
indeferidas

Recurso de indeferimento de 19/01/2024
inscricao

Publicagcdo da homologagéo das 22/01/2024
inscricdes deferidas

Aplicagédo da Prova Objetiva 04/02/2024
Publicagdo do Gabarito 05/02/2024
Recurso de contestagao das 05/02/2024
questdes

Resultado do Recurso 09/02/2024
Publicacdo da Homologagao do 15/02/2024
Resultado da Prova Objetiva

\_
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Este formulario devera ser preenchido, digitalizado (formato PDF) e para o
e-mail: residenciamedica2024@ses.mt.gov.br

Cidade/sigla da UF, dia e més/Ano.

Assinatura

ANEXO Il
PROCESSO SELETIVO RESIDENCIA MEDICA SES/MT/2024
ICHA PONTUACAO DO CURRICULO
Nome do candidato (a):

Programa de Residéncia Médica:

1- Historico Escolar do curso de Pontuacgéao
graduacao de medicina atribuida
Cépia do histérico escolar assinado pelo re- | Maximo: 3 | pelo
presentante da instituigdo de ensino, e com | pontos candidato
as respectivas notas. Nao serédo pontuados

declaragao, apenas com média/coeficiente

de rendimento.

a) Média das notas superior a 9 3,0

b) Média das notas entre 9 e 7 2,0

c) Média das notas menor que 7 1,0

2- Participagdo em programa oficial de
pesquisa e extensao

Programa oficial de estudo pesquisa ou Atribui-se
extenséo; PIBIC, PIVIC, PET ou agéncia de | 0,50 por
fomento (CNPQ, FAPEMAT). item

3-Trabalhos cientificos publicados Maximo: 1 ponto

Maximo: 1 ponto

Publicacédo de artigos completos em Atribui-se
perioddicos de qualquer Qualis ou capitulo de | 0,5 por item
livro:
a) Como autor (a) 0,50
b) Como coator (a) 0,50
4-Apresentacao de trabalhos cientificos Maximo: 1 ponto
Trabalhos cientifico apresentados/ Atribui-se
publicados nos anais em congresso médico. | 0,50 por

item

5-Participagao em eventos cientificos Maximo: 0,5 ponto

Participagdo em congresso médico, simpdsio | Atribui-se
ou jornada. 0,25 por
Maximo 2 certificados item

6- Ligas e representacao estudantil Maximo: 0,5 ponto

Participagao em ligas académicas ou cargos | Atribui-se
de direcdo em centros académicos/represen- | 0,25 por

tagéo estudantil. item

7-Monitoria Maximo: 1 ponto
Monitorias de Ensino comprovadas Atribui-se
maximo de 2 participagdes. 0,5 por item

8- Participagao em curso de suporte
avancgado de vida

Maximo: 1,5 ponto

Participacao e aprovagéo em curso de Atribui-se
suporte avancado a vida. ATLS, ACLS, BLS, | 0,30 por
PALS, PHTLS ou PNRN. Os certificados item
devem estar dentro dos prazos de validade.

9-Lingua Estrangeira Maximo: 0,5 ponto

9- a) certificado de proficiéncia TOEFL 0,50
TEAP; WAP; IELTS; FCE; CAMBRIDGE
MICHIGAN.
9- b) curso com carga horaria superior a 100 | 0,25
horas.

ANEXO IV

UNIDADE DE SAUDE E ENDEREGO DAS COREMES

UNIDADE DE SAUDE ENDEREGO

HOSPITAL ESTADUAL Hospital Estadual Lousite Ferreira
LOUISITE FERREIRA DA da Silva (HELFS) - Av. Dom Orlando
SILVA (HOSPITAL METROPO- | Chaves, S/N - Cristo Rei, Varzea

LITANO) Grande - MT, CEP 78118-000.
CIAPS HOSPITAL ADAUTO Centro Integrado de Atencéo
BOTELHO Psicossocial Hospital Adauto Botelho,

Rua Adauto Botelho s/n.Bairro
Coophema, Cuiaba-MT, 78080-000.

HOSPITAL ANTONIO Av. Getulio Vargas, 1670 - Santa Izabel,

FONTES DE CACERES Caceres - MT, 78200-000.

COORDENADORIA DE CONVENIOS/ SES/ MT

EXTRATO DO TERMO DE CONVENIO N° 2208-2023. Processo:
SES-PR0O-2023/44503

PARTES: SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO/
FUNDO ESTADUAL DE SAUDE - CNPJ - MF N° 04.441.389/0001-61 e
a SOCIEDADE LACERDENSE DE BENEFICENCIA - CNPJ - MF N°
03.395.807/0001-69.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO

O presente Termo de Convénio, em conformidade com detalhamento
previsto no Plano de Trabalho, parte integrante deste instrumento,
independente de sua transcrigdo, tem por finalidade o repasse de recurso
financeiro para o fortalecimento da Gestdo do SUS com objetivo de
integragé@o e insergéo na rede regionalizada e hierarquizada de agbes e
servigos de saude, a serem prestados aos usuarios do SUS pela Sociedade
Lacerdense de Beneficéncia, visando a garantia da atengao a saude.
CLAUSULA TERCEIRA - DO PRAZO DE VIGENCIA

O presente Convénio tera duragéo de 12 (doze) meses, contados a partir
de sua assinatura, podendo ser prorrogado por periodo iguais e sucessivos,
desde que devidamente justificado e anterior ao término da vigéncia.
Paragrafo Unico: Havendo atraso na liberagdo dos recursos, a
CONCEDENTE, fica obrigada a registrar no SIGCON e prorrogar “de
oficio” a vigéncia do convénio, pelo periodo do atraso verificado, conforme
determina o § 4° do art.30 da Instrugdo Normativa Conjunta SEPLAN/
SEFAZ/CGE N° 001/2015.

CLAUSULA QUARTA - DO VALOR

O valor global do presente convénio é de R$ 1.300.209,09 (um milhéo e
trezentos mil, duzentos e nove reais e nove centavos), sendo a ordem
de R$ 1.300.000,00 (um milh&do e trezentos mil reais) responsabilidade da
Secretaria de Estado de Saude e o valor de R$ 209,09 (duzentos e nove
reais e nove centavos) a titulo de contrapartida, destinado ao atendimento
do objeto deste, conforme detalhamento previsto no Plano de Trabalho,
parte integrante deste instrumento, independente de sua transcrigao.
CLAUSULA QUINTA - DA DOTAGAO ORGCAMENTARIA

Os recursos financeiros correspondentes a execugdo deste Termo de
Convénio, correrado a conta de dotagao prevista no Orgamento da Secretaria
de Estado de Saude/2023, conforme discriminagéo abaixo:

Unidade Orgamentaria: 21601 - Fundo Estadual de Saude

Programa: 996

Projeto/Atividade: 8026

Fonte de recursos: 1500.0000

Valor: R$ 1.300.000,00 (Um milhdo e trezentos mil reais).

EMPENHOS:

21601.0001.23.036791-1 Data: 05/12/2023

21601.0001.23.036798-7 Data: 05/12/2023

Valor: R$ 1.300.000,00 (Um milhZo e trezentos mil reais)

FISCAL DO CONVENIO:

llda Aparecida da Silva, Matricula: 64844

DATA DE ASSINATURA: 19/12/2023

SIGNATARIOS:

GILBERTO GOMES DE FIGUEIREDO BIANCA NUNES GUIMARAES

Secretario de Estado de Saude AMARAL
CPF n°. 174.824.451-53 Sociedade Lacerdense de
Beneficéncia

CPF n° 812.636.861-68

\ Protocolo 1528974

Protocolo 152861 Fy
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