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APRESENTACAO

“A Residéncia Multiprofissional em Salde e a Residéncia em Area Profissional de
Saude constituem-se em ensino de pés-graduacgao lato sensu destinado as profissdes
que se relacionam com a saude, sob a forma de Curso de Especializacao,
caracterizado por ensino em servico sob a orientacdo de profissionais de elevada
qualificacéo ética e profissional.”

A proposta da Residéncia em Saude, por area profissional e multiprofissional,
apresenta uma perspectiva tedrico-pedagodgica convergente com 0s principios e
diretrizes do SUS, promovendo ndo s6 o contato entre o mundo do trabalho e o
mundo da formacao, mas possibilitando um processo de educacdo permanente em
saude que afirme o trabalhador no seu universo de trabalho e na sociedade onde vive.
A pratica pedagodgica proposta pelos Programas de Residéncia baseia-se num processo
de formacdo que busca a integracdo do ensino-gestdo-cuidado-controle social, na
perspectiva do fortalecimento deste quadrilatero.

Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Salde e em Area Profissional de
Saude sdo regulamentados pela Lei n® 11.129, pela Portaria Interministerial MEC/MS
n°. 506 de 24/04/2008 e pelas normas dos Cursos de Pos Graduacdo das respectivas
instituicbes de ensino as quais encontram-se vinculados. Serdo desenvolvidos no
periodo de dois anos (24 meses), a exce¢do do Programa de Residéncia em Cirurgia
Buco-Maxilo-Facial que serd desenvolvido em trés anos (36 meses). Ressalte-se que
todos os programas serdo desenvolvidos em regime de dedicagdo exclusiva, com
carga horaria semanal de 60 (sessenta) horas.

Para participar do Programa de Residéncia, o profissional devera estar devidamente
inscrito e em situacdo regular junto ao seu respectivo Conselho de Classe.

O Residente podera ser desligado do Programa, em qualquer época do ano, caso sua
conduta esteja em desacordo com o que regulamenta a legislacdo nacional da
Residéncia, a regulamentacdo institucional e o Regimento do Curso ao qual esta
vinculado.

Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude e de Residéncia em Area
Profissional de Saude do Estado da Bahia 2011 oferecerdo um total de 113 ( cento e
treze ) vagas e se desenvolverdao em regime de tempo integral, abrangendo
conteudos e praticas dirigidas para cada modalidade profissional a qual se destina,
podendo oferecer campos de pratica em qualquer municipio do Estado da Bahia.
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EDITAL

PROCESSO SELETIVO UNIFICADO PARA INGRESSO EM PROGRAMAS
DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DE
SAUDE DO ESTADO DA BAHIA 2011

A Comisséo Estadual de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional de Saude
— CEREMAPS torna publico o Processo Seletivo Unificado para ingresso nos Programas
de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional da Saude, nas seguintes areas
profissionais: Cirurgia Buco-Maxilo-Facial, Enfermagem Intensiva, Fisioterapia
Pneumofuncional, Formacdo Multiprofissional em Saude da Familia, Formacao
Multiprofissional Hospitalar em Saude, Formacao Multiprofissional em Saude Materno
Infantil, Multiprofissional em Cardiologia, Nutricdo Clinica e Psicologia Clinica e Saude
Mental, numa parceria com as seguintes Instituicbes/Hospitais:

COMPLEXO HOSPITALAR UNIVERSITARIO PROFESSOR EDGARD SANTOS - COM —
HUPES

ESCOLA BAHIANA DE MEDICINA E SAUDE PUBLICA - EBMSP
HOSPITAL ANA NERY- HAN

HOSPITAL DA CIDADE — HC

HOSPITAL ESPECIALIZADO JULIANO MOREIRA- HEIM
HOSPITAL GERAL DO ESTADO- HGE

HOSPITAL GERAL ROBERTO SANTOS- HGRS
HOSPITAL SANTO ANTONIO — HSA

HOSPITAL DO OESTE (Barreiras - BA )

INSTITUTO SOCRATES GUANAES- I1SG
MATERNIDADE CLIMERIO DE OLIVEIRA - MCO
SOCIEDADE HOLON

UNIVERSIDADE FEDERAL DA BAHIA - ESCOLA DE NUTRICAO/ESCOLA DE
ENFERMAGEM / INSTITUTO DE PSICOLOGIA

UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SAO FRANCISCO - UNIVASF.
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1. APRESENTACAO DOS PROGRAMAS DE RESIDENCIA

1.1. RESIDENCIA EM CIRURGIA BUCO - MAXILO - FACIAL — Hospital Santo
Antonio/Hospital Geral Roberto Santos

A Residéncia em Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial oferece vagas no
Hospital Santo Anténio e no Hospital Geral Roberto Santos em uma parceria da SESAB
com a Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica - EBMSP. Os Residentes
participardo de atividades tedricas, praticas ambulatoriais e em centro cirdrgico, além
de plantBes hospitalares, semanalmente e em escalas de rodizio. Ao final do curso o
profissional devera estar apto a realizar cirurgias dentoalveolares com desenvoltura,
familiarizado com as disciplinas basicas e conexas da Cirurgia Buco-Maxilo-Facial e
transitar, sem restricbes, em ambiente hospitalar, além de atuar em todas as areas
de competéncia desempenhadas pela Especialidade, consoante Resolucdo CFO
185/93, de 26 de abril de 1993.

1.2. RESIDENCIA EM CIRURGIA BUCO - MAXILO - FACIAL —Obras Sociais
Irma Dulce/Hospital do Oeste

A Residéncia em Cirurgia e Traumatologia Buco-Maxilo-Facial, oferece vagas no
Hospital do Oeste em Barreiras/BA, administrado pelas Obras Sociais Irma Dulce —
OSID. Os alunos terao atividades tedricas, praticas ambulatoriais e em centro
cirargico, além de plantdes hospitalares, semanalmente e em escalas de rodizio. Ao
final do curso, o profissional devera estar apto a realizar cirurgias dentoalveolares
com desenvoltura, familiarizado com as disciplinas basicas e conexas da Cirurgia
Buco-Maxilo-Facial e transitar, sem restricdes, em ambiente hospitalar, além de atuar
em todas as areas de competéncia desempenhadas pela Especialidade, consoante
Resolucédo CFO 185/93, de 26 de abril de 1993.

1.3 RESIDENCIA EM ENFERMAGEM INTENSIVA

O objetivo do Programa ¢é qualificar enfermeiros para assistir o usuario do servigco de
salude em situacdo critica e seus familiares, visando assisténcia de enfermagem
sistematizada, através do desenvolvimento de conhecimentos teodrico-praticos-
cientificos e de investigacdo na area de Enfermagem Intensivista.

O Programa desenvolve-se com atividades em escalas de servi¢o continuo, de acordo
com a especificidade e necessidade do campo pratico. As atividades se desenvolverao
durante a semana, aos sabados, domingos e feriados, em plantdes diurnos e
noturnos. Da carga horaria semanal de sessenta (60) horas, até 20% é destinada as
atividades teodrico -préaticas (atividades em salas de aulas, beira dos leitos, visitas
“round com o staff”’, estudos de caso, sessdes cientificas, discussdo de artigos, cursos
e seminarios) e o0 restante sera desenvolvida no campo de estagio sob a forma de
treinamento em servico em Unidades de Saude do Estado da Bahia.

A Residéncia serd desenvolvida em Unidades de Cuidados Intensivos e Semi -
Intensivos do Hospital da Cidade, do Hospital Geral Roberto Santos ou de outro
Hospital da rede SUS, a critério da coordenacédo do Programa, além das Unidades de
emergéncia e em centros cirdrgicos. Todas as acdes serdo dirigidas para o
desenvolvimento de habilidades técnico-cognitivas, com especial énfase nas
atividades desenvolvidas no processo de cuidar do paciente critico.
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O Residente podera ser desligado do Programa em qualquer época do ano de acordo
com o regimento do curso, que considera 0s seguintes aspectos: ndo cumprimento
das normas do Programa e das Instituicbes hospitalares; atingir percentual de faltas
além do permitido nas disciplinas tedricas (25% da carga horéaria da disciplina);
reprovacdo por desempenho insuficiente nas disciplinas obrigatérias do curso,
considerando o periodo oferecido das mesmas e previsto no cronograma; abandono
temporario das aulas e do campo de treinamento; ndo atender aos requisitos exigidos
nos aspectos quantitativos e qualitativos (desempenho, compromisso,
responsabilidade, atitude ética e outros) pelos professores e preceptores, apoés
apreciacdo da Comissao de Acompanhamento que julgara a situacao.

1.4. RESIDENCIA EM FISIOTERAPIA PNEUMOFUNCIONAL com énfase em
UTlI

O Programa de Residéncia em Fisioterapia Pneumofuncional com énfase em Terapia
Intensiva é regido por normas do ISG/HOSPITAL DA CIDADE e da SESAB, em
conformidade com a Resolugcdo COFFITO de 2001, que estabelece padrdes minimos
para registro de Fisioterapeutas especialistas, na modalidade de “Residéncia em
Fisioterapia”. Tem como objetivo capacitar e qualificar fisioterapeutas em nivel de
especializacdo, preparando-os para as atividades da préatica de fisioterapia embasada
em conhecimentos técnico—cientificos, com elevado espirito ético e humanistico,
dando-lhes seguranca no desenvolvimento de suas ac¢des cotidianas.

Da carga horaria semanal de sessenta horas, até 20% ser& destinada as atividades
tedrico-pratico-cientificas (atividades a beira dos leitos, visitas “round” com o “staff”,
estudos de caso, sessdes cientificas, cursos e seminarios).

O primeiro ano da Residéncia serad desenvolvido em Unidades de Cuidados
Intensivos, Semi-Intensivos e em Unidades de Internacdo do Hospital da Cidade e no
segundo ano em Hospitais da Rede SUS.

O Residente podera ser desligado do Programa em qualquer época do ano de acordo
com o regimento do curso, que considera 0s seguintes aspectos: ndo cumprimento
das normas do Programa e das Instituicdes hospitalares; atingir percentual de faltas
além do permitido nas disciplinas tedricas (25% da carga horaria da disciplina);
reprovacdo por desempenho insuficiente nas disciplinas obrigatérias do curso,
considerando o periodo oferecido das mesmas e previsto no cronograma; abandono
temporéario das aulas e do campo de treinamento; ndo atender aos requisitos exigidos
pelos professores e preceptores nos aspectos quantitativos e qualitativos
(desempenho, compromisso, responsabilidade, atitude ética e outros), apos
apreciacdo da Comissdo de Acompanhamento que julgara a situacgao.

1.5. RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM CARDIOLOGIA

A Residéncia Multiprofissional em Cardiologia apresenta suas metas e objetivos
convergentes com o0s principios e diretrizes do SUS, promovendo a inter-relacdo
entre o desenvolvimento técnico com a formacdo mais ampla na concep¢ao da
multiprofissionalidade.

A pratica pedagdgica proposta pelo Programa baseia-se num processo de formacao
que busca a integracdo do ensino-pesquisa-integralidade-humanizacdo social na
perspectiva do fortalecimento da assisténcia aos pacientes, abrangendo conteudos e
praticas dirigidas para a integracao interdisciplinar das modalidades profissionais as
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quais se destinam, sob a orientacdo de profissionais qualificados ética e
profissionalmente, contemplando o aprendizado em &reas relativas a questdes gerais
como: saude publica, bioética, metodologia cientifica e as bases clinicas e
fisiopatologicas das doencas cardiovasculares.

Da carga horaria total, sera destinada de 10% até 20% as atividades tedrico-praticas
(estudos de caso, sessdes cientificas, cursos, seminarios multiprofissionais e
atividades para trabalho de conclusdo de curso). O primeiro e 0 segundo anos de
Residéncia deverdo ser desenvolvidos nas Unidades Pés - Cirurgica, Coronariana,
Intermediaria, de Internacdo Cardiolégica e Ambulatorial do Hospital Ana Nery, e na
Rede de Unidade Bésica de Saude vinculada.

1.6. RESIDENCIA INTEGRADA MULTIPROFISSIONAL HOSPITALAR EM SAUDE
-COM — HUPES

O Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional Hospitalar em Saude do
Complexo Hospitalar Professor Edgard Santos (Complexo HUPES) é uma modalidade
de educacao profissional desenvolvida em ambiente de servico mediante supervisao
docente-assistencial. Orientado pelos principios e diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS) pretende proporcionar aos Residentes uma formacgao calcada numa visao
abrangente do processo saude-doenca e em formas de atuacdo integral,
multiprofissional e interdisciplinar, com foco na atencao hospitalar.

A Residéncia funcionara sob a coordenacdo da Diretoria de Ensino, Pesquisa e
Extensédo do Complexo HUPES, em articulagdo com os cursos envolvidos: Farmacia,
Enfermagem, Nutricdo, Psicologia, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Odontologia e Servico
Social. A pratica pedagodgica assistencial (estagio) acontecerd no Complexo HUPES e
em unidades da rede basica da Secretaria Municipal de Saude de Salvador.

A formacao dos Residentes se dard em 3 (trés) areas: Saude do Adulto, com foco na
Atencdo Cardiovascular; Saude da Crianca e Saude Mental. No primeiro Ano sera
oferecida uma formacao multiprofissional e interdisciplinar em Atencdo Hospitalar. No
segundo ano da Residéncia as atividades serdo dirigidas para as referidas areas de
concentracdo, conforme opc¢do realizada pelo candidato no ato da inscricdo nesse
processo seletivo (Conforme item 1.2).

O Programa de Residéncia é oferecido numa parceria entre o Ministério da Educacéao,
0 Complexo HUPES, a Secretaria da Saude do Estado da Bahia e Secretaria Municipal
de Saude de Salvador.

1.7 RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA da
SOCIEDADE HOLON/ EBMSP

A Sociedade Ho6lon, a Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica e a Secretaria
Estadual da Saude do Estado da Bahia oferecem o curso interinstitucional no formato
de Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia, cuja praxis pedagodgica é
desenvolvida prioritariamente no Distrito Sanitario de Pau da Lima, tendo como uma
unidade matriz o Complexo Comunitério Vida Plena, onde também sdo desenvolvidas

outras atividades da pos—graduacdo como a Residéncia em Medicina da Familia e da
Comunidade e varios cursos da graduacdo em saude (enfermagem, psicologia,
fisioterapia e odontologia). Outros espacos assistenciais em saude e instituicbes
gestoras da rede municipal e estadual também se constituem em campos de pratica,
apo6s aprovacao do Colegiado do Curso.
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Os principios que norteiam o processo de ensino-aprendizagem do curso sdo: 1) O
aluno é sujeito da aprendizagem; 2) A tarefa mais importante do docente é colaborar
na construcdo de um espaco pedagoégico propicio para a aprendizagem ativa do aluno;
3) O ser humano deve ser percebido na sua multidimensionalidade; 4) As
metodologias da aprendizagem devem ser ativas; 5) A avaliacao inclui as dimensdes
cognitivas, psicomotoras e valorativas.

O objetivo geral do curso é contribuir na aquisicAo de competéncias cognitivas,
psicomotoras e valorativas indispensaveis ao planejamento, desenvolvimento e
avaliacdo de praticas multidimensionais em saude (atuagdo no coletivo, na familia e
no individuo). A metodologia aplicada prioriza a integracéo teoria-pratica, abrangendo
um elenco de acBes pedagdgicas que possam facilitar a concretizacdo dos objetivos
educacionais delineados. As praxis serdo desenvolvidas prioritariamente em parceria
com académicos de outras -categorias, sendo consideradas como atividades
relevantes: atendimento ambulatorial, visita domiciliaria, acdes educativas (sala de
espera, grupos, atividades nas escolas, feira de saude, etc.), acolhimento, estudo
sistémico das familias, atendimento em domicilio, encontros pedagdgicos numa visao
interdisciplinar, atendimento as creches, planejamento familiar, imunizacéo,
preventivo ginecolégico, treinamento como facilitadores, geréncia, atuacdo na gestao
municipal e estadual, dentre outras.

A atividade de producao cientifica no formato de Artigo sera realizada no segundo
ano, com tematica de interesse do servico, orientada pela docéncia da Residéncia, e
com aprovacado do Projeto por um comité de ética, pela coordenacdo pedagdgica da
Residéncia e pelo Centro de decisdo da Sociedade Hélon.

Os Residentes do segundo ano poderdo realizar estagio opcional no final do curso,
com duracédo de até 2 (dois) meses, em instituicbes conceituadas no cenario nacional
ou internacional, apds aprovacao pelo Colegiado do Curso.

1.8 RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA da
UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO S. FRANCISCO

O Curso de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia da UNIVASF foi
regulamentado pela Resolucdo n© 33/2007, do Conselho Universitario da
Universidade. A Residéncia constitui-se num espaco de formacdo profissional que
articula a dimenséo técnica e gerencial do processo de trabalho em saude, visando a
promocéo da saude e a protecao individual e coletiva dos individuos e suas familias.

Esse Programa conta com a parceria da Secretaria Municipal de Saude do Municipio de
Juazeiro-BA, em cuja rede de saude os Residentes desenvolvem suas atividades
praticas. O processo de ensino aprendizagem ocorre a partir da insercdo em uma
realidade local na qual os residentes atuam em equipe multiprofissional,
desenvolvendo praticas a partir de problemas concretos, em Unidades de Saude da
Familia do Municipio de Juazeiro — BA, buscando integrar ensino-servico e
comunidade.

1.9. RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE MATERNO INFANTIL
A Residéncia Multiprofissional em Saude Materno Infantil é oferecida em uma parceria

entre o Ministério da Educacédo (MEC), a Maternidade Climério de Oliveira(MCO/UFBA),
a Secretaria da Saude do Estado da Bahia( SESAB) e Secretaria Municipal de Saude
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de Salvador(SMS). Tem como objetivo principal desenvolver estratégias para facilitar
a interdisciplinaridade em saude multiprofissional a fim de desenvolver e estimular, no
profissional em formacgao, habilidades fundamentais a utilizacdo racional e critica dos
diferentes saberes em prol da saude da mulher, do neonato e da crianga na primeira
infancia.

O Programa visa capacitar Residentes, mediante a interdisciplinaridade, tendo a
pratica e a intervencdo como elementos essenciais para a problematizacdo da
realidade e o aprofundamento tedrico-conceitual, que deverad ocorrer em conjunto
com as instituicbes de ensino, com os servi¢cos de saude do Municipio e do Estado, e
com a comunidade, promovendo, também, articulacdo com as politicas de saude
locorregionais e a participacdo dos Residentes em organismos de gestdo e controle
social (comissdes e colegiados).

Como cenarios de préatica tem-se as Unidades Basicas de Saude do Municipio de
Salvador e a Maternidade Climério de Oliveira, esta comportando atencao
ambulatorial (banco de leite, sala de vacinagdo, pré-natal, planejamento familiar e
crescimento e desenvolvimento infantil) e atencdo hospitalar (pré-parto, centro
obstétrico, enfermarias de alojamento conjunto e enfermaria do método canguru).

A atuacdo dos Residentes nos servigos envolvera o cuidado com os pacientes, atengao
a familia, atividades de educacdo em saude, além de outras atividades em areas afins
em torno da saude materno-infantil. Da carga horaria semanal de sessenta horas, até
20% sera destinada as atividades teorico-préaticas (atividades em salas de aulas,
estudos de caso, sessfes cientificas, discussdo de artigos, cursos e seminarios) e o
restante no campo de estagio sob a forma de treinamento em servico.

1.10. RESIDENCIA EM NUTRICAO CLINICA

O objetivo da Residéncia em Nutricdo Clinica é qualificar o nutricionista, por meio do
treinamento em servico, para assisténcia nutricional ao paciente na area de Nutrigdo
Clinica e Terapia Nutricional. Da carga horéaria semanal da Residéncia 90% serao
direcionadas ao treinamento em servi¢co e 10% a programacao didatico—cientifica.

Esta atividade se caracteriza por ser um Curso Interinstitucional sob a Coordenacdo
Académica da Escola de Nutricao da UFBA, em parceria com o ISG e financiada pela
SESAB. Os campos de treinamento pratico sdo as enfermarias de clinica médica
adulto, pediatria, clinica cirdrgica, Unidade de Terapia Intensiva (UTl) dos 04
Hospitais parceiros e os Ambulatérios de Especialidades do Pavilhdo Professor
Magalh&es Neto do Hospital Prof. Edgard Santos -HUPES.

O treinamento em Servi¢co ocorrera nos seguintes Hospitais: Complexo Hospitalar
Universitario Professor Edgard Santos (Com-HUPES), Hospital Geral Roberto Santos(
HGRS), Hospital Ana Nery (HAN), Hospital Aristides Maltez (HAM) e Hospital da
Cidade( HC), obedecendo a rodizios pré-estabelecidos pela Coordenacdo Colegiada, no
primeiro ano, incluindo as unidades citadas e os Ambulatérios. No segundo ano, o
Residente deverd completar o 1° Ciclo de Treinamento e fixar-se durante os ultimos
seis meses na Unidade Hospitalar da sua area de interesse, conforme disponibilidade
dos Servicos e apreciacdo da Coordenacdo Colegiada. No 2° semestre do segundo ano
0 Residente podera realizar treinamento em Servico em Unidades de Referéncia da
Nutricdo Clinica conveniadas com a UFBA.
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O Residente podera ser desligado do Programa em qualquer época do ano de acordo
com o regimento do curso, que considera 0s seguintes aspectos: ndo cumprimento
das normas do Programa e das Instituicbes hospitalares; atingir percentual de faltas
além do permitido nas disciplinas tedricas (25% da carga horéaria da disciplina);
reprovacdo por desempenho insuficiente nas disciplinas obrigatérias do curso,
considerando o periodo oferecido das mesmas e previsto no cronograma; abandono
temporario das aulas e do campo de treinamento; ndo atender aos requisitos exigidos
pelos professores e preceptores nos aspectos quantitativos e qualitativos
(desempenho, compromisso, responsabilidade, atitude ética e outros), apés
apreciacdo da Comissao de Acompanhamento que julgara a situacao.

Para o recebimento do diploma de Especialista em Nutricdo Clinica sob a forma de
Residéncia, serd obrigatorio a comprovacdo da submissdo do artigo -cientifico
apresentado como TCC para uma Revista Cientifica indexada.

1.11.RESIDENCIA EM PSICOLOGIA CLINICA E SAUDE MENTAL

A Residéncia em Psicologia Clinica e Saude Mental, com énfase na Teoria Psicanalitica,
oferece um leque de disciplinas tedricas e praticas articuladas aos campos de
conhecimento da Saude Mental, da Psiquiatria, da Psicopatologia e da Psicologia do
Desenvolvimento. Contemplara, também, a Terapia Familiar e o tema da Reforma
Psiquiatrica no Brasil.

A Residéncia é voltada para profissionais graduados em Psicologia, com experiéncia
minima de 2 (dois) semestres de estagio em clinica. As atividades praticas serdo

desenvolvidas no Hospital Especializado Juliano Moreira, no CAPS Garcia/ UFBA e no
CAPS Pau da Lima.

2. DISTRIBUICAO DAS VAGAS

2.1. Serao oferecidas 113 vagas, conforme distribuicdo a seguir:



COMISSAO ESTADUAL DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DE SAUDE - CEREMAPS

QUADRO DE VAGAS

PROGRAMA UNIDADES DE ENSINO AREAS DE ENFASE CODIGO PROFISSOES VAGAS
HOSPITAL GERAL ROBERTO
R1 SANTOS/HOSPITAL DA Nutricdo Clinica 101 Nutricdo 12 (doze)
CIDADE/HUPES/HOSPITAL ANA
NERY/ HOSPITAL ARISTIDES
MALTEZ / ESCOLA DE NUTRIQAO DA
Universidade Federal da Bahia
(UFBA)
R1 HOSPITAL DA CIDADE/ /HOSPITAIS Fisioterapia 201 Fisioterapia 08 (oito)
DA REDE SUS /HOSPITAIS Pneumofuncional
PARCEIROS DO Instituto Sécrates
Guanaes (ISG)
R1 HOSPITAL DA CIDADE/ESCOLA DE
ENFERMAGEM DA UFBA/HOSPITAL Enfermagem 601 Enfermagem 14(quatorz
GERAL ROBERTO SANTOS Intensiva e)
COMPLEXO COMUNITARIO VIDA 401 Enfermagem 04 (quatro)
PLENA , UNIDADE DE SAUDE DA Residéncia 402 Fisioterapia 04 (quatro)
R1 REDE SUS, Secretaria Municipal de | \» 1o g o) 403 Nutric&o 04 (quatro)
Saude e Secretaria da Saude do P . 404 Odontologia 02 (duas)
Estado da Bahia em Sau,d_e da 405 Psicologia 04 (quatro)
Familia 406 Servico Social 02 (duas)
R1 UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE Residéncia 501 Enfermagem 02 (duas)
DO SAO FRANCISCO- UNIVASF - . s 502 Farmécia 02 (duas)
REDE DE SAUDE DE JUAZEIRO E/OU Multlproflssmnal 503 Odontologia 02 (duas)
MUNICIPIOS DA MACRO REGIAO em Saude da 504 Psicologia 02 (duas)
NORTE DA BAHIA Familia
HOSPITAL SANTO ANTONIO /
HOSPITAL GERAL ROBERTO SANTOS 04(quatro)
( Salvador/BA) Cirurgia Buco- 701
Rl Maxilo-Facial Odontologia
HOSPITAL DO OESTE —Obras 01(uma)
Sociais de Irmé& Dulce (OSID) - 702
Barreiras / BA
HOSPITAL ESPECIALIZADO JULIANO
R1 MOREIRA/INSTITUTO DE Psicologia Clinica 801 Psicologia 05 (cinco)
PSICOLOGIA DA Universidade e Saude Mental
Federal da Bahia (UFBA)
R1 301 Enfermagem 01 (uma)
302 Farmécia 01 (uma)
303 Fisioterapia 01 (uma)
MATERNIDADE CLIMERIO DE Residéncia 304 Fonoaudiologia 01 (uma)
OLIVEIRA — Universidade Federal da . L 305 Nutricao 01 (uma)
Bahia (UFBA) Multlpr0f|S'5|0naI 306 Psicologia 01(uma)
em Saude 307 Servigo Social 01(uma)
Materno-Infantil 308 Terapia 01(uma)
Ocupacional
R1 120 Enfermagem 03 (tres)
130 Farmaéacia 03(trés)
COMPLEXO ) HOSPITALAR Residéncia 140 Fisioterapia 02 (dois)
UNIVERSITARIO PROFESSOR EDGAR Integrada 150 Fonoaudiologia 02 (duas)
SANTOS — HUPES / Universidade . L 160 Nutricao 03 (trés)
Federal da Bahia (UFBA) Multlpl_'oflssmnal 170 Odontologia 02 (duas)
Hosplta}lar em 180 Psicologia 02 (duas)
Saude 190 Servico Social 02 (duas)
R1 901 Enfermagem 04 (quatro)
902 Fisioterapia 04 (quatro)
HOSPITAL ANA NERY - Universidade Residéncia 903 Farmaéacia 02 (duas)
Federal da Bahia (UFBA) . . o 904 Nutrigéo 02 (duas)
Multlprofl_ssmr!al 905 Odontologia 01 (uma)
em Cardiologia 906 Psicologia 01 (uma)

TOTAL DE VAGAS

113
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1.2. Distribuicdo de vagas por areas de Concentracdo da Residéncia Integrada Multiprofissional
Hospitalar em Saide do Complexo HUPES:

Areas Area de o Vagas
Profissionais Concentragéo Codigo 9
Salde do Adulto 131 01
FARMACIA Saude da Crianga 132 01
Salde Mental 133 01
Salde do Adulto 121 01
ENFERMAGEM Salde da Crianca 122 o1
Saude Mental 123 01
Saude do Adulto 161 01
NUTRICAO Saude da Crianga 162 01
Saude Mental 163 01
Saude do Adulto 191 01
SERVICO SOCIAL | Saude da Crianga 192 )
Saude Mental 193 01
Saude do Adulto 141 01
FISIOTERAPIA Salude da Crianga 142 01
Saude Mental 143 -
Satde do Adulto 181 o1
PSICOLOGIA Saude da Crianca 182 i
Saude Mental 183 01
Saude do Adulto 151 01
FONOAUDIOLOGIA | SaddedaCrianca | 152 01
Satde Mental 153 .
Salde do Adulto 171 o1
ODONTOLOGIA Saude da Crianca 172 01
Saude Mental 173 .
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3. PROCESSO DE INSCRICAO

3.1. A inscricdo sera realizada na modalidade Nao Presencial, no periodo de
04/12/2010 a 09/01/2011, pelo sitio eletrédnico www.consultec.com.br, devendo os
candidatos:

a) ler o Manual do Candidato, no referido sitio eletrbnico;

b) preencher o Requerimento de Inscricdo e responder os Indicadores
Académicos;

¢) imprimir o Boleto Bancario, diretamente do sitio eletrénico;
d) pagar a Taxa de Inscrigcéo;

e) verificar a situacdo da inscricdo, trés dias Uteis apds ter efetivado o
pagamento da Taxa de Inscricao.

3.2. O pagamento da Taxa de Inscricdo no valor de R$ 180,00 (cento e oitenta
reais), sera feito por meio de boleto bancario impresso diretamente do sitio eletronico,
durante o periodo da inscricdo, conforme data impressa no referido boleto.

3.3. Em cumprimento a legislagio em vigor no periodo de 04/12/2010 a
20/12/2010, no horario das 14:30h as 16:00h, impreterivelmente, a CONSULTEC
receberd pedido de isencdo do valor da taxa de inscricdo dos candidatos que atendam
ao estabelecido nos Decretos 6135/07 e 6593/08.
Para tanto, o candidato devera entregar, pessoalmente ou por seu procurador
oficialmente, constituido na Rua Dr. José Peroba, 149, Edif. Empresarial Eldorado,
Sala 1301- STIEP/Salvador/Bahia, o formulario apresentado no anexo IV deste Edital,
bem como todos os documentos comprobatérios de hipossuficiéncia financeira
exigidos em lei. Nao serdo aceitos documentos entregues pelos Correios, ou por
qualquer outra forma de encaminhamento. O formulario e os documentos
comprobatdrios deverao ser entregues em 02 vias, para efeito de protocolo.

3.3.1. No caso de emprego de fraude, pelo candidato beneficiado pela isencdo da
taxa de inscricdo, serdo adotados os procedimentos indicados no art. 4°, da Lei
12.782, de 21/12/2007, e, se confirmada a presenca de ilicito, fica o candidato
imediatamente excluido do processo seletivo e o Ministério Publico ser& comunicado
sobre o fato.

3.3.2. Em 06/01/2011, o candidato devera acessar 0 sitio eletronico
www.consultec.com.br_ para verificar se a sua solicitagcdo de isengao foi deferida. 3
3.4. A inscricdo no Processo Seletivo Unificado para ingresso nos Programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude e em Area Profissional de Saude pressupde que
o candidato:

3.4.1. possua Cédula de Identidade em perfeito estado e, se estrangeiro,
regularizada junto a Policia Federal.

3.4.2. ja concluiu o Curso de Graduagdo ou o concluira em data anterior a
matricula no Programa para o qual foi classificado e convocado.

3.5. E da responsabilidade do candidato a veracidade dos dados informados para
efetivagcao da inscrigéo.

3.6. Ap6s encerrado o processo de inscricdo, a CONTRATADA publicara, no
13/01/2011 no seu sitio eletrénico, a relacdo de inscricdbes pendentes, aquelas cujo
Requerimento de inscricdo estejam incompletos ou cujo pagamento nao tenha sido
comprovado pelo Banco, cabendo ao candidato solicitar a regularizagdo da sua
inscricdo nos dias 13 e 14/01/2011 por requerimento encaminhado pelo endereco
eletrénico residenciamultiprofissional@consultec.com.br. A avaliacdo dessa
solicitacdo sera feita com base nas normas desse Edital, e seu resultado sera
publicado no dia 19/01/2011.

3.7. No ato da inscricdo o candidato s6 podera fazer op¢cao para um Programa.
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3.8. Para o Programa de Cirurgia Buco-Maxilo-Facial os candidatos deverdo fazer
opcao direcionada para os Programas de Salvador ou de Barreiras. Nao havendo
candidato classificado para o Programa de Barreiras, os candidatos classificados para
os Programas de Salvador, mas ndo convocados para matricula, poderao ser
convocados para suprir as vaga ali existentes, a critério das Coordenacbes dos
Programas.

3.8.1. O candidato que for matriculado para o Programa de Barreiras (has
condicbes apresentadas no item anterior), abdicara da sua classificacdo para o
Programa de Salvador, assinando Declaragéo confirmando sua desisténcia.

3.9. Os candidatos ao Programa de Residéncia Multiprofissional Hospitalar em Saude,
do Complexo HUPES deverdo optar, no momento da inscricdo, por uma das areas de
concentracdo oferecidas pelo Programa: Saude do Adulto (Atencédo Cardiovascular) ou
Saude da Crianga ou Saude Mental.

3.9.1. Ao final do 1°. Ano da Residéncia Multiprofissional Hospitalar em Sautde, o
candidato devera se matricular na Area de concentracdo escolhida, dependendo do
seu desempenho e de acordo com as Normas estabelecidas para a matricula.

3.10. Ao se inscrever nesse Processo Seletivo o candidato acata todas as orientacdes
contidas neste Edital/Manual.

4- DA SELECAO
4.1. A Selecéo se constituird de dois momentos:

a) 1°. momento: Prova de Conhecimentos, de carater eliminatério e
classificatorio;

b) 2°.momento: Avaliacdo do Histérico do Curso de Graduacdo; do Curriculo
Lattes e Defesa de Memorial, durante Entrevista Individual, de carater classificatoério.

1°. Momento: Prova de Conhecimentos

4.2 A Prova de Conhecimentos, que tera peso 5,0 (cinco), ser& constituida de 50
(cinquienta) questdes objetivas, valendo 50 pontos, e distribuidas da seguinte forma:

4.2.1 Para os candidatos as vagas dos Programas de Cirurgia Buco-Maxilo-Facial,
Enfermagem Intensiva, Fisioterapia Pneumofuncional, Multiprofissional em
Cardiologia, Nutricdo Clinica e Psicologia Clinica e Saude Mental seréo:

a) 25 (vinte e cinco) questdes na area de Saude Coletiva, de acordo com as
Referéncias Bibliograficas apresentadas no item 15 desse Edital;

b) 25 (vinte e cinco) questdes de conteudos especificos sobre Odontologia,
Enfermagem, Fisioterapia, Nutricdo e Psicologia, de acordo com o Programa da
Residéncia e as Referéncias Bibliograficas apresentadas no item 15 desse Edital.

4.2.2 Para os candidatos aos Programas de Formacao Multiprofissional em
Saude da Familia seréo:

a) 25 (vinte e cinco) questfes na area de Saude Coletiva e Saude da Familia
para o Programa em Saulde da Familia da Sociedade Ho6lon / EBMSP, de acordo com
as Referéncias Bibliograficas apresentadas no item 15 desse Edital;

b) 25( vinte e cinco ) questdes na area de Saude Coletiva para o Programa de
Saude da Familia da UNIVASF, de acordo com as Referéncias Bibliograficas
apresentadas no item 15 desse Edital;

c) 25 (vinte e cinco) questdes de conteudos especificos sobre Enfermagem,
Farmacia, Nutricdo, Odontologia, Psicologia, Servigo Social, Terapia Ocupacional,
Fisioterapia e Fonoaudiologia de acordo com o Programa da Residéncia e as
Referéncias Bibliograficas apresentadas no item 15 desse Edital.
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Detalhamento da Prova de Conhecimentos

PROGRAMAS

PROVAS

QUESTOES

RESIDENCIA
CLINICA

EM  NUTRICAO

Nutricdo
Saude Coletiva

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

RESIDENCIA EM FISIOTERAPIA
PNEUMOFUNCIONAL

Fisioterapia
Saude Coletiva

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

RESIDENCIA EM ENFERMAGEM
INTENSIVA

Enfermagem
Saude Coletiva

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
EM SAUDE DA FAMILIA -
Sociedade Hélon/Escola Bahiana de
Medicina e Saude Publica

Enfermagem
Salde Coletiva e Saude
Familia

Nutricdo
Saulde Coletiva
Familia

e Saude

Odontologia
Salde Coletiva e
Familia

Saude

Psicologia
Saulde Coletiva e
Familia

Saude

Servigo Social

da

da

da

da

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
EM SAUDE DA FAMILIA -
Universidade do Vale do Sao
Francisco

Saude Coletiva e Saude da | 25(vinte e cinco)
Familia
Fisioterapia 25(vinte e cinco)
Saude Coletiva e Saude da | 25(vinte e cinco)
Familia
Enfermagem 25(vinte e cinco)

Saude Coletiva

Odontologia
Saude Coletiva

Psicologia
Saude Coletiva

Farmécia
Saude Coletiva

25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

CIRURGIA BUCO-MAXILO-FACIAL

Odontologia
Saude Coletiva

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

PSICOLOGIA CLINICA E SAUDE
MENTAL

Psicologia
Saude Coletiva

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

RESIDENCIA
MULTIPROFISSIONAL
SAUDE MATERNO INFANTIL

EM

Enfermagem
Saude Coletiva

Farmacia
Saude Coletiva

Fisioterapia
Salde Coletiva

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)
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RESIDENCIA

MULTIPROFISSIONAL EM
SAUDE MATERNO INFANTIL

Fonoaudiologia
Saulde Coletiva

Nutricdo
Saude Coletiva

Psicologia
Saude Coletiva

Servico Social
Saude Coletiva

Terapia Ocupacional

Saude Coletiva

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

25(vinte e cinco)
25(vinte e cinco)

RESIDENCIA

MULTIPROFISSIONAL

INTEGRADA

HOSPITALAR EM SAUDE

Saude Coletiva
Enfermagem

Saude Coletiva
Farmécia

Saude Coletiva
Fisioterapia

Saude Coletiva
Fonoaudiologia

Saude Coletiva
Nutricdo

Saude Coletiva
Odontologia

Saude Coletiva
Psicologia

Saude Coletiva
Servico Social

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL

EM CARDIOLOGIA

Saude Coletiva
Enfermagem

Saude Coletiva
Fisioterapia

Saude Coletiva
Farmacia

Saude Coletiva
Nutricdo

Saude Coletiva
Odontologia

Saude Coletiva
Psicologia

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

25 (vinte e cinco)
25 (vinte e cinco)

4.3. A Prova de Conhecimentos sera aplicada no dia 23/01/2011 (domingo), no
horario das 09:00h as 13:00h, em local a ser divulgado no dia 20/01/2011, junto com
a distribuicdo dos candidatos por sala.

4.3.1. O candidato terd acesso a sala de prova no horario compreendido entre
08h40min e 09h00mMin, quando os portdes de acesso serdo fechados.
4.4. O candidato s6 podera realizar a Prova no Estabelecimento para o qual foi alocado,
cuja informacéo encontrar-se-a disponivel no sitio eletrébnico www.consultec.com.br,
72 horas antes da data prevista para cada Momento de Avaliagdo, na pagina do
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Processo Seletivo Unificado da Residéncia, sendo sua responsabilidade exclusiva a
identificacdo correta de local de realizacdo da prova e o comparecimento no horario
determinado.

4.5. SO serd submetido a Prova, o candidato cuja inscricdo tenha sido homologada,
conforme estabelecido neste Edital/Manual.

4.6 O acesso a sala de provas s6 se fard mediante a apresentacdo do original da
Cédula de ldentidade, cujo numero foi registrado no Requerimento de Inscrigao.

4.61. Somente serd admitido a sala de prova o candidato que apresentar
documento que legalmente o identifique, como: Carteira e/ou cédula de ldentidade
expedida por Secretarias da Seguranca, pela Forcas Armadas, pela Policia Militar, pelo
Ministério das RelagcBes Exteriores; Passaporte; Cédula de ldentidade fornecida pelo
Conselho de Classe, que por Lei Federal valem como documento de identidade;
Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (modelo novo), bem como a Carteira
Nacional de Habilitacdo (com fotografia), na forma da Lei Federal n°©. 9.503 de
23/09/1997. O documento deve estar em perfeitas condi¢cdes, de forma a permitir,
com clareza, a identificacdo do candidato.

4.6.2. N&o serdo aceitos como documentos de identidade certiddo de
nascimento, titulo de eleitor, carteira funcional sem valor de identidade, smart card,
carteira de estudante, cracha, protocolo de solicitacdo de documentos, fotocOpia do
documento de identidade, ainda que autenticada, bem como documentos ilegiveis,
nao identificaveis ou danificados.

4.7. Caso o candidato esteja impossibilitado de apresentar, no dia de realizacdo da
prova, documento de identidade original, por motivo de perda, roubo ou furto,
devera dirigir-se a Coordenagao do Processo Seletivo, com antecedéncia minima de
uma hora, com o Boletim de Ocorréncia, ou assinar Termo de Compromisso da
apresentacdo deste Boletim em até 48 (quarenta e oito) horas, assinando ainda
Termo de Ciéncia de que o ndo cumprimento dessa apresentacdo resultara na sua
exclusdo deste Processo Seletivo.

4.7.1. Nesse caso, o candidato fara a prova sob condi¢cdo, devendo se submeter
a identificacdo especial, compreendendo coleta de assinaturas e das impressodes
digitais em formularios proprios, para verificagdo posterior.

4.7.2. O Boletim de Ocorréncia devera ter sido, expedido por Orgdo Policial ha,
no maximo, trinta dias.

4.8. A identificacdo especial sera exigida, também, do candidato cujo documento de
identidade apresente duvidas quanto a sua integridade, quanto a fisionomia e/ou a
assinatura do portador.

4.9. No momento da identificacdo do candidato durante a realizacdo da Prova, bem
como para efeito de conferéncia de dados, ndo serdo aceitas fotocopias, ainda que
autenticadas, seja qual for o documento por ele apresentado.

4.10. O candidato sera sumariamente eliminado do processo Seletivo se: lancar mao
de meios ilicitos para execucédo da Prova; perturbar, de qualquer modo, a ordem dos
trabalhos, incorrendo em comportamento indevido ou descortés para com qualquer
dos aplicadores, seus auxiliares ou autoridades; atrasar-se ou ndo comparecer para a
realizacdo da Prova; afastar-se do local da prova sem o acompanhamento do fiscal,
antes de ter concluido a mesma; deixar de assinar a Lista de Presenca e a respectiva
Folha de Respostas; ausentar-se da sala portando a Folha de Respostas; ausentar-se
da sala levando o Caderno de Prova antes do horario permitido para tanto;
descumprir as instrucdes contidas no Caderno de Prova e/ou na Folha de Respostas;
for surpreendido portando ou se utilizando de aparelhos eletrénicos, tais como bip,
telefone celular, walkman, agenda eletrénica, notebook, palmtop, pendrive , receptor,
gravador, maquina de calcular, maquina fotografica, controle de alarme de carro,
“chaveiro eletrénico” utilizado para realizar transa¢des bancarias, etc., relégios de
gualqguer tipo, protetores auriculares, 6culos escuros, ou quaisquer acessorios de
chapelaria, tais como chapéu, boné, gorro e etc.
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4.10.1. Aparelhos de telefonia celular ou semelhantes deverdo ter suas baterias
retiradas e, ainda assim, ndo poderdo ser portados pelo candidato durante a
realizacdo da prova e ou enquanto estiver no prédio de realizacdo da prova, devendo
permanecer junto aos demais pertences sob a sua carteira escolar, mesmo quando

estiver indo ao sanitario ou saindo do prédio, sob pena de eliminacdo do Processo
Seletivo.

4.11 Candidato que for surpreendido, por membro da equipe de aplicacdo da Prova,
desrespeitando o estabelecido nos itens 4.10 e 4.10.1, serd imediatamente retirado
da sala de exame e estard automaticamente eliminado do Processo Seletivo, assim
como o candidato cujo aparelho eletrénico for acionado, enquanto estiver no local de
aplicacdo da Prova.

4.12. A critério da Coordenacdo do Processo Seletivo, podera ser utilizado detector de
metal durante a aplicagdo da Prova, inclusive no acesso dos candidatos aos sanitarios.
4.13. Todos os pertences do candidato serdo colocados sob a sua carteira escolar,
inclusive os equipamentos citados no item 2.10.

4.13.1. A CONSULTEC e a CEREMAPS/BA néo se responsabilizarao por perda ou
extravio de documentos ou objetos do candidato, nem por danos neles causados,
ocorridos nos locais de aplicacdo da Prova Objetiva, ficando isentas de qualquer
responsabilidade.

4.14. Ap6s o fechamento do portdo, o horario de inicio da Prova podera variar em
cada sala de aplicacdo, sem prejuizo do tempo de duracdo estabelecido para
realizacdo da mesma.

4.15. Para responder a Prova, o candidato devera, obrigatoriamente, ler as
orientacdes contidas no seu Caderno de Provas, ndo podendo alegar, em qualquer
momento, o desconhecimento das mesmas.

4.16. Nao serd admitida, durante a realizagcdo da Prova, consulta a qualquer tipo de
livro, legislacdo, manual, ou folhetos, sendo vedado ao candidato o uso de qualquer
material escrito.

4.16.1. Sera sumariamente excluido do Processo Seletivo o candidato que for
flagrado portando, manuseando ou consultando qualquer material escrito ndo sé
enquanto estiver respondendo a prova, como também nas dependéncias do prédio de
aplicacdo da Prova.

4.17. Apos resolver as questdes da Prova o candidato devera marcar suas respostas,
com caneta esferografica de tinta azul ou preta.

4.17.1. O candidato deverd transcrever as respostas da Prova para a Folha de
Respostas personalizada, uUnico documento valido para correcdo da prova. O
preenchimento correto da Folha de Respostas sera de inteira responsabilidade do
candidato, que devera proceder em conformidade com as instrucdes especificas
contidas no seu Caderno de Provas.

4.18. Durante a realizacdo da Prova o candidato € o Unico responsavel pelo manuseio
do Caderno de Prova e da Folha de Respostas utilizados, pelo entendimento das
instrucdes ali constantes, bem como pela qualidade da marcacéo feita na sua Folha de
Respostas.
4.19. Os prejuizos advindos de marcacdes feitas incorretamente na Folha de
Respostas serdo de inteira responsabilidade do candidato, ndo sendo computadas
questbes n&o assinaladas ou que contenham mais de uma resposta, emenda ou
rasura, ainda que legivel.

4.19.1. Em hipétese alguma havera substituicdo da Folha de Respostas por
erro do candidato.
4.20. O candidato, ao terminar a Prova, devera proceder conforme as instrucdes
apresentadas pelo fiscal de sala para devolucdo do Caderno de Prova e da Folha de
Respostas Optica, e para saida do estabelecimento de aplicacdo da Prova.




COMISSAO ESTADUAL DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DE SAUDE - CEREMAPS

4.21. A nado devolucgao, pelo candidato, da Folha de Respostas respondida implicara
em sua eliminacdo do Processo Seletivo Unificado.

4.22. A duracdo da Prova de Conhecimentos sera de quatro (04) horas, incluindo o
tempo para preenchimento da Folha de Respostas. O controle do tempo de aplicagéo
da prova e as informacgdes a respeito do tempo transcorrido, durante a realizacdo da

Prova, serdo feitos pelos fiscais da sala. O tempo minimo de permanéncia do
candidato na sala de Provas é de 02 (duas) horas.

4.22.1. Nao havera, por qualquer motivo, prorrogacao do tempo previsto para
a aplicagcdo da prova em virtude de afastamentos de candidato da sala de Prova
nem segunda chamada para realizacdo da prova.
4.23. Os candidatos poderdao levar seu Caderno de Provas somente depois de
decorridas trés horas do seu inicio. Em hipotese alguma o candidato podera levar o
Caderno de Provas antes do horario permitido. Os Cadernos de Provas ndo levados
pelos candidatos serdo incinerados.
4.24. Os gabaritos preliminares serdo divulgados no sitio eletrénico
www.consultec.com.br,no 1°. dia Gtil subsequiente a aplicacdo da Prova.
4.25. O candidato ndo podera alegar desconhecimento das informacfes relativas a
realizagdo da Prova como justificativas de sua auséncia.
4.26. O ndo comparecimento a Prova, qualquer que seja o motivo, caracterizara
desisténcia do candidato e resultara na sua eliminagdo do Processo Seletivo Unificado.
4.27. Considerar-se-a habilitado na Prova de Conhecimentos o candidato que obtiver
nota padronizada igual ou superior ao Ponto de Corte de 1 %2 Desvio Padrao abaixo da
Média Aritmética dos escores padronizados dos candidatos presentes a Prova, em
cada grupo de inscritos por Area Profissional e respectivo Programa de Residéncia.

4.27.1. A Prova de Conhecimentos classifica os candidatos para o 2° momento do
Processo de Selecdo: Avaliacdo do Histdorico do Curso de Graduacdo; do Curriculo
Lattes e Defesa de Memorial, em entrevista individual.
4.28. A Avaliacdo do Historico do Curso de Graduacdo e do Curriculo Lattes e a
Defesa de Memorial s6 se submeterdao os candidatos nao eliminados na Prova de
Conhecimentos e classificados numa proporcao de trés candidatos por vaga oferecida
em cada Area, de cada Programa, desde que convocados.
4.29. Havendo igualdade de pontuacédo na ultima classificacdo dentro da proporcao de
trés para um, todos os candidatos nessa situacdo serdo encaminhados para o 2°
momento do Processo de Selecdo: Avaliacdo do Histdrico do Curso de Graduacdo ; do
Curriculo Lattes e Defesa de Memorial, em entrevista individual.
4.30. A classificacdo na Prova de Conhecimentos seréd publicada no sitio eletrénico:
www.consultec.com.br, no dia 11/02/2011.
4.31. A convocacdo para a entrega do Histérico do Curso de Graduacgao; do Curriculo
Lattes e do Memorial ocorrerd no dia 11/02/2011, e sera divulgada no sitio eletrbénico:
www.consultec.com.br. O Histérico do Curso de Graduacdo ; o Curriculo Lattes; o
Memorial; o Documento de Identidade e o Comprovante de Conclusao de Curso de
Graduacdo deverdo ser entregues, obrigatoriamente, por meio de Sedex, para a
CAIXA POSTAL 7030, Pituba, CEP 41 810-971, Salvador/BA. Nao serdo acatados
documentos entregues fora do prazo citado.

4.31.1. A comprovacédo da conclusédo do Curso de Graduagao devera ser feita pela
apresentacdo (em fotocopia  autenticada) do Diploma, devidamente registrado, ou
da Carteira do Conselho Regional respectivo, ou de Certidao (original) expedida pela
Universidade/Faculdade, em papel timbrado, assinada pelo Reitor, Diretor ou
Coordenador do Colegiado do Curso respectivo, constando a data em que foi
realizada a Colacédo de Grau ou a data prevista para a conclusdo do Curso.

4.31.2. A comprovacdo da conclusdo do Curso de Graduacdo no exterior
deveré ser feita pela apresentacdo do Diploma de Graduacgéo traduzido por Tradutor
Juramentado e revalidado por uma Instituicdo de Ensino reconhecida. Se o candidato
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for estrangeiro devera, também, comprovar estar em situacdo regular junto a Policia
Federal e ao Conselho Federal da respectiva especialidade.

4.31.3 Os candidatos ao Programa de Residéncia em Psicologia Clinica e Saude
Mental do Hospital Especializado Juliano Moreira/Departamento de Psicologia da
UFBA, deverdo comprovar a realizagdo de estagio curricular, de pelo menos dois

semestres, em Psicologia Clinica, mediante atestado expedido pela IES, para
continuarem no processo de selecdo.

4.31.4. Os candidatos de Farméacia ao Programa de Residéncia Multiprofissional
Hospitalar em Saude - Complexo HUPES deverdo comprovar haver cursado as
disciplinas: Atencdo Farmacéutica e Farmacia Hospitalar, mediante atestado expedido
pela IES, para continuarem no processo de selecao.

4.31.5. Os comprovantes referidos acima serdo entregues junto com os
Documentos do Segundo Momento da Avaliagéo.

2°. momento: Avaliacdo do Histérico do Curso de Graduacdo, do Curriculo
Lattes e Defesa do Memorial, em entrevista individual.

4.32. O Memorial € uma autobiografia onde o candidato descreve, analisa e comenta
acontecimentos sobre a sua trajetdoria académico-profissional e intelectual,
descrevendo, sucintamente, cada etapa dessa sua experiéncia, e no qual devem
constar dados pessoais e de escolaridade, experiéncia em estagios, atividades
profissionais, trabalhos publicados, atividades junto a comunidade, trabalhos
voluntéarios e de extensao universitaria, além de todas as atividades que evidenciem o
envolvimento do candidato com a area profissional da Residéncia para qual se
candidatou e as perspectivas futuras de insercdo profissional. Nao deve ser
confundido com o Curriculo, no qual é apresentada apenas a listagem das atividades e
realizacbes desenvolvidas pelo candidato em formato mais factual. Todas as
atividades declaradas no Curriculo Lattes devem ser comprovadas pela anexacao dos
comprovantes respectivos, em fotocépias autenticadas.

4.32.1 Além da avaliagdo do Histérico do Curso de Graduacdo e do Curriculo
Lattes, sera avaliada a Defesa do Memorial durante Entrevista Individual na qual a
Banca Examinadora, por meio dos Baremas apresentados no item 16 do Edital,
identificara o perfil académico/profissional do candidato, analisar suas atitudes, seu
comprometimento e suas expectativas em relacdo a Residéncia. Esta Avaliacado
complementara e completa a Avaliacdo do desempenho cognitivo evidenciado pelo
candidato na Prova de Conhecimentos.

4.33. Nesse 2°. momento do Processo de Selecdo, o candidato sera avaliado pela
defesa do Memorial apresentado e pela analise feita pela Banca do Historico do
Curso de Graduacado e do Curriculo Lattes.

4.34. A Avaliacdo do Histérico do Curso de Graduagédo e do Curriculo Lattes seréo
feitas numa escala de 0 a 10. A pontuacdo resultante da analise do Histérico do
Curso de Graduacdo tera Peso 1,0 (um), do Curriculo Lattes tera peso 2,0 (dois) e a
Defesa do Memorial tera Peso 2,0 (dois).

4.34.1 A nao apresentacdo do Histdrico do Curso de Graduacdo e do Curriculo

Lattes e do Memorial eliminara automaticamente o candidato desse Processo Seletivo.
4.35. Cada Banca Examinadora dispora de, no maximo, trinta minutos para realizar a
entrevista individual, incluindo os 15 minutos em que o candidato dispora para a
Defesa do seu Memorial.
4.36. O Historico do Curso de Graduacdo, o Curriculo Lattes e o Memorial deverdo ser
entregues conforme previsto no item 4.31, deste Manual. Os documentos
comprobatérios das atividades apresentadas no Curriculo Lattes, entregues em
fotocopias, s6 serao avaliados se as cOpias estiverem autenticadas em Cartorio.
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4.36.1. Juntamente com o Histérico do Curso de Graduacgdo, o Curriculo Lattes e
o Memorial, o candidato deve encaminhar o documento de identidade e a
comprovacao de conclusdo do Curso de Graduacdo. O candidato que ndo apresentar o
documento de identidade e

a comprovacdo de conclusdo do Curso de Graduacdo ndo sera convocado para o 2°
Momento da Avaliacéo.

4.37. A Defesa do Memorial, em Entrevista Individual, sera realizada no periodo de
22/02 a 01/03/2011, conforme distribuicdo a seguir apresentada:

PROGRAMAS LOCAIS PERIODO 22/02 a
01/03/2011

Escola de Nutricdo da UFBA
Nutri¢do Clinica Rua Araljo Pinho, 32 Canela — Sala de 22/02 a 25/02/2011
Aula N°06 Tel: 3283-7719.

Fisioterapia Pneumofuncional Instituto Socrates Guanaes - ISG — Rua 22/02 a 24/02/2011
Saldanha Marinho, 77, Caixa D’agua

Enfermagem Intensiva Instituto Sécrates Guanaes - ISG — Rua 22/02 a 01/03/2011
Saldanha Marinho, 77, Caixa D'agua

Residéncia Multiprofissional em Salde | Complexo Comunitario VIDA PLENA, Rua 22/02 a 01/03/2011
da Familia - Sociedade Holon/ Escola | Artur Gonzales, 186 — Pau da Lima (
Baiana de Medicina e Saude Publica préximo ao fim de linha) tel: 3213 7836
Residéncia Multiprofissional em Salde | UNIVASF — Campos Juazeiro — End. 22/02 & 24/02/2011
da Familia - UNIVASF Antonio Carlos Magalh&es, n° 510, Bairro
Sto Anténio.
Cirurgia Bucgo-Maxilo- Facial Hospital | Faculdade de Odontologia da UFBA- Rua
Santo Antdnio/ Hospital Geral Roberto | Aradjo Pinho, 62, Canela 22/02 e 23/02/2011
Santos
Cirurgia Bugo-Maxilo- Facial Hospital do | Faculdade de Odontologia da UFBA- Rua
Oeste - OSID Aradjo Pinho, 62, Canela 23/02/2011
Faculdade de Filosofia e Ciéncias
Psicologia Clinica e Saude Mental Humanas da UFBA - Pavilhdo da
Biblioteca Isaias Alves — 1°. Andar — Sala 22/02 e 23/02/2011

de Audiovisual
Residéncia Multiprofissional em Saude | Maternidade Climério de Oliveira. Rua do

Materno Infantil — Climério de Oliveira Limoeiro, 137 - Nazaré 22/02 a 25/02/2011
Residéncia Multiprofissional Hospitalar | Rua Augusto Vianna S/N Canela. Hospital
em Saude — Complexo HUPES Univesitario  Prof® Edgard  Santos | 22/02 a 01/03/2011
Diretroria de Ensino Pesquisa e Extenséo
1° andar .
Residéncia Multiprofissional em Hospital Ana Nery - 22/02 a 25/02/2011
Cardiologia

4.38. O candidato convocado para o Segundo Momento da Avaliacdo devera chegar
ao local da Entrevista Individual com uma antecedéncia minima de uma hora em
relacdo ao horério divulgado para sua avaliagao.

4.38.1. Havendo desisténcia ou auséncia de candidato de determinado
horario, a Banca poderd chamar para a Avaliacdo do Segundo Momento da Avaliacdo
o candidato escalado para o horario imediatamente subsequente.

5. PROCESSO DE CLASSIFICACAO

5.1. A apuracdo dos resultados do Processo Seletivo Unificado obedecerd aos
seguintes passos:
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e Contagem dos escores brutos de cada candidato na Prova de Conhecimentos.

e Padronizacdo dos Escores Brutos de cada candidato na Prova de
Conhecimentos.

e Aplicacdo do ponto de corte de 1 e 1/2 DP (um e meio desvio padréo) abaixo
da média aritmética dos escores padronizados dos candidatos de cada Area
Profissional e respectivo Programa, presentes a Prova de Conhecimentos.

e Aplicacdo dos critérios de desempate, se for o caso.

¢ Classificacdo dos candidatos na Prova de Conhecimentos, numa proporcao de
trés candidatos por vaga oferecida para cada Area Profissional e Programa, em
ordem decrescente de escore global obtido.

e Convocacdo dos candidatos habilitados na Prova de Conhecimentos para
entrega dos documentos para o Segundo Momento da Avaliagao.

e Convocacado dos candidatos habilitados na Prova de Conhecimentos para o
Segundo Momento da Avaliacdo (avaliacdo do Historico do Curso de Graduacao,
do Curriculo Lattes e Defesa do Memorial).

e Contagem dos escores brutos dos candidatos na Avaliacdo do Histérico do
Curso de Graduacao, do Curriculo Lattes e na Defesa do Memorial.

e Multiplicagdo dos escores obtidos por cada candidato na Prova de
Conhecimentos, na Avaliacdo do Histérico do Curso de Graduacao, do Curriculo
Lattes e na Analise e Defesa do Memorial pelos pesos respectivos.

e Célculo da Nota Final resultante do somatorio dos escores globais da Prova de
Conhecimentos, da pontuacdo na Avaliagcdo do Historico do Curso de Graduacéo,
da pontuacdo na Avaliacdo do Curriculo Lattes e da pontuacdo na Defesa do
Memorial .

e Aplicacdo dos critérios de desempate sobre o resultado do 2°. Momento, se
for o caso.

e Classificacdo dos candidatos em ordem decrescente de Nota Final.

e Convocacdo dos candidatos classificados, pela Nota Final, em cada
Programa/Area, até o limite das vagas oferecidas em cada um.

6 - CRITERIOS DE ELIMINACAO

6.1. Ser& eliminado do Processo Seletivo Unificado o candidato que:

= Nao comparecer no dia e horéario de aplicacdo da Prova de Conhecimentos e da
Defesa do Memorial , em Entrevista Individual.

= Tirar zero na Prova de Conhecimentos.

= N&o devolver a Folha de Respostas respondida.

eNao apresentar o Histérico do Curso de Graduacdo, o Curriculo Lattes e

Memorial.

= Ausentar-se do local de realizacdo da Prova de Conhecimentos sem conclui-la.

» Nao atingir, na Prova de Conhecimentos, o rendimento minimo correspondente
ale 1/2 DP (um e meio desvio padrao) abaixo da média aritmética dos escores
padronizados dos candidatos concorrentes em cada Area Profissional e Programa,
respectivos.

7- CRITERIOS OBJETIVOS DE DESEMPATE

7.1. Havendo coincidéncia de Escore Global na Prova de Conhecimentos entre dois ou
mais candidatos de uma mesma Area Profissional e Programa, o desempate da
classificacdo para o Segundo Momento da avaliacdo se fara, sucessivamente, em cada
Programa, conforme descrito abaixo:

a) pelo acerto do maior niumero de questbes de Conhecimentos Especificos da
Area Profissional para a qual os candidatos estdo concorrendo;
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b) pelo acerto do maior niUmero de questdes de Saude Coletiva
¢) pela maior idade considerando dia, més e ano.

ATENCAO: A anélise do acerto das questdes da Prova de Conhecimentos sera feita
com base nas respostas marcadas pelo candidato na sua Folha de Respostas.

7.2. Havendo coincidéncia de Nota Final entre dois ou mais candidatos de uma mesma
Area Profissional e Programa, o desempate para a Classificacdo Final se far4,
sucessivamente:

a) pela maior pontuacédo obtida na Defesa do Memorial
b) pela maior pontuacao obtida na avaliacdo do Curriculo Lattes;

c) pela maior pontuacdo obtida na avaliacdo do Histérico do Curso de
Graduacéo;

d) pela maior idade considerando dia, més e ano.

8 - RECURSOS
8.1. Cabera Recurso sobre o Gabarito, sobre a Classificacdo na Prova de
Conhecimentos e sobre o Resultado Final do Processo Seletivo.
8.2. Os Recursos serao interpostos no primeiro dia util subsequente as respectivas
divulgacdes, ou conforme normatizado nesse Edital.
8.3. Quanto ao gabarito preliminar admitir-se-& um unico Recurso por questdo para
cada candidato o qual devera estar devidamente fundamentado.

8.3.1. Os Recursos dos gabaritos preliminares deverdo ser encaminhados via
SEDEX para a CAIXA POSTAL 7030 — Pituba, Cep 41.810 -971, Salvador/Bahia.
8.4. Cada Recurso do gabarito preliminar devera ser entregue digitado e em
02(duas) vias de igual teor, acondicionado em uma capa Unica com 0S seguintes
dados:

e Processo Seletivo Unificado de Residéncia Multiprofissional em Salde e em Areas Profissionais de

Saude - CEREMAPS-BA 2011:

e Nome do Candidato

¢ Programa cod:

¢ N°. de Inscricdo

¢ N°. do Documento de Identidade

¢ Assinatura do candidato :

e Especificacdo do objeto do Recurso: Gabarito referente a area de :

o N°, das Questdes desse Recurso:

8.4.1 Cada Recurso do gabarito preliminar devera ser apresentado em folha
separada e numerada para cada questao com o0s seguintes registros:

a) numero da questao,

b) resposta da questdao marcada na Folha de Respostas ,

¢) resposta da questdo divulgada no gabarito preliminar , e

d) argumentacao légica e consistente para cada uma, acompanhada da coépia do
texto que a fundamenta.

8.4.2. O Recurso do gabarito néo sera analisado se apresentado

e manuscrito;

e sem assinatura do requerente;

e sem os dados referidos acima;

e sem justificativa;

eem conjunto com outros candidatos, isto €, Recurso coletivo;
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8.5. Somente serdo apreciados 0s Recursos expressos em termos convenientes, que
apontem as circunstancias que os justifiguem e forem interpostos dentro do prazo
apresentado.

8.6. Nao serdo analisados 0os Recursos interpostos sobre outros eventos que nao os
referidos nesse item do Edital.

8.7. Nao serdo analisados o0s Recursos coletivos, extemporaneos, inconsistentes,
encaminhados por telegrama, fax ou carta registrada. Os Recursos assim recebidos
serao preliminarmente indeferidos, assim como aqueles entregues ou postados fora
dos prazos estabelecidos.
8.8. Serdo preliminarmente indeferidos, também, os Recursos expressos em termos
inconvenientes, sem justificativa ou fundamentacdo coerente, que ndo atendam as
exigéncias estabelecidas nesse Edital, e em formato distinto do modelo apresentado.
8.9. Apoés a analise dos Recursos dos gabaritos preliminarmente divulgados, se fara
a publicacdo dos gabaritos definitivos - que poderdo estar retificados ou ratificados
— processando-se o resultado da Prova de Conhecimentos e, em seguida, a
Classificagao dos candidatos para o Segundo Momento da Avaliac&o.
8.10. A anulacdo de questéo ou retificacdo de gabarito, quando acatados pela banca,
terdo seus efeitos estendidos a todos os candidatos submetidos ao Processo Seletivo,
independentemente de o candidato ter ou ndo interposto Recurso.

8.10.1. Acatado o Recurso quanto ao gabarito, se a questdo for impugnada sera
anulada e o ponto a ela atribuido sera considerado para todos os candidatos.
8.11. O Recurso da classificacdo na Prova de Conhecimentos serd interposto pelo
endereco eletrénico : residenciamultiprofissional@consultec.com.br nos dias 08 e
09/02/2011 , até as 20 horas.
8.12. Apé6s a publicagdo das analises dos Recursos da Classificacdo, serao divulgadas
novas Listas ratificadoras ou retificadoras das anteriores, podendo haver,
eventualmente, alteracdo da classificacdo inicial obtida para uma classificacdo
superior ou inferior, ou podendo ocorrer a desclassificacdo do candidato que néao
obtiver a pontuacdo minima exigida, conforme critérios estabelecidos nesse Edital.
8.13. Os Recursos sobre o Resultado Final deverdo ser encaminhados pelo endereco
eletrénico: residenciamultiprofissional@consultec.com.br, nos dias 03 e 04/03/2011,
até as 24 horas.
8.14. Apds a analise dos Recursos do Resultado Final, poderd haver alteracdo das
notas inicialmente divulgadas para uma pontuacdo superior ou inferior, a depender do
deferimento ou ndo do Recurso interposto, alterando inclusive a Classificacdo Final de
todos os candidatos.
8.15. Os resultados das analises de cada Recurso, se Deferido ou Indeferido, se
Deferidos ou Indeferidos, serao divulgados no sitio eletrénico www.consultec.com.br,
em datas constantes do Cronograma. Os respectivos pareceres serdo disponibilizados
para ciéncia dos requerentes em local a ser divulgado oportunamente.
8.16. Candidatos que apresentarem argumentacdes idénticas ndo terdo seus Recursos
analisados.
8.17. A fase Recursal ndo comporta a apresentacdo de novos documentos para
justifica-la, em razao do que, se anexados, serdo desconsiderados quando da analise.
8.18. A decisdo final da Banca Examinadora ou da Comissdo do Processo Seletivo
sobre qualquer Recurso sera irrecorrivel. Em hipotese alguma serd aceita solicitagao
de revisdo do Recurso, ou Recurso do Gabarito Definitivo ou Recurso do Recurso.

9 - PUBLICAQAO DO RESULTADO FINAL
9.1. O Resultado Final serd o somatério da pontuagdo da Prova de Conhecimentos
mais a Média das notas atribuidas ao candidato por cada membro da Banca na
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Avaliagcdo do Histérico do Curso de Graduacdo, do Curriculo Lattes e da Analise e
Defesa do Memorial, multiplicados pelos pesos respectivos.

9.2. O Resultado Final do Processo Seletivo Unificado para ingresso nos Programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude e em Areas Profissionais de Saude/
CEREMAPS-BA 2011 sera publicado, no dia 02/03/2011 , nos sitios eletrbénicos:
www.consultec.com.br e www.saude.ba.gov.br/eesp .

9.2.1. Apo6s a analise dos Recursos interpostos sobre o Resultado Final se fara
publicar nova Lista de Resultado Final no dia 14/03/2011 a partir da qual se
convocara os habilitados para Matricula e Assinatura de Contrato para recebimento de
bolsa de estudo.

10 . MATRICULA
10.1.0 candidato sera convocado para matricula obedecendo - se, rigorosamente, a
ordem de classificacdo na Area Profissional/Programa por ele escolhida no ato da
inscricao.
10.2. A matricula dos candidatos convocados sera realizada na Instituicdo/Unidade de
Ensino.
10.3. A matricula académica ( preenchimento da Ficha de Matricula e entrega da
documentacéo) serd feita no periodo de 15 a 18/03/2011, conforme escalonamento e
enderecos divulgados nos sitios eletrbnicos:  www.consultec.com.br e
www.saude.ba.gov.br/eesp, apos publicagdo do Resultado Final.
10.4. Deverdo ser apresentados, no ato da matricula, os seguintes documentos (em
fotocopias autenticadas em Cartério ou no ato por servidor publico):
¢ Diploma da Graduacao frente e verso ou Carteira de Registro Profissional;
e Declaracédo ou Certiddo de Conclusdo da Graduacdo expedida pela Instituicdo
de Ensino que a ofereceu, para os que ainda ndo receberam a Carteira de
Registro Profissional;

e Cadastro de Pessoa Fisica;
e Cédula de Identidade;
e Titulo de Eleitor e certiddo de quitacdo com a Justica Eleitoral;

e Uma foto 3 X 4, recente.
10.5. Se a matricula for na Universidade Federal da Bahia, o candidato deve
apresentar o original e duas coépias dos seguintes documentos:
Cédula de Identidade;
Cadastro de Pessoa Fisica;
Diploma da Graduacao frente e verso;
Titulo de Eleitor e certiddo de quitacdo com a Justica Eleitoral;
Quitacdo com o Servico Militar (candidato do sexo masculino);
¢ Duas fotos 3X4, iguais e recentes.
10.6. O candidato que ndo comparecer nas datas estabelecidas acima, para a
efetivagdo da matricula com o preenchimento da Ficha de Matricula e entrega da
documentacédo, perderd o direito a classificagéo.
10.7. Havendo desisténcia de matricula, a vaga serd preenchida pelo candidato
imediatamente subsequente, na lista de habilitados publicada do respectivo
Programa de Residéncia..

11. ASSINATURA DO CONTRATO

11.1. Os Residentes cujas bolsas serdo financiadas pela Secretaria da Saude do
Estado da Bahia — SESAB, deverdo realizar a assinatura do Contrato nos dias 21 e
22/03/2011, na Escola Estadual de Saude Publica da SESAB, a Rua Conselheiro Pedro
Luiz, 171, Rio Vermelho, Salvador, em escalonamento a ser divulgado nos sitios
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eletrénicos: www.consultec.com.br e www.saude.ba.gov.br/eesp , apds a publicacdo
do Resultado Final.
11.2. Deverdo ser apresentados, no ato da assinatura do contrato, os seguintes
documentos (em fotocopias autenticadas em Cartdrio ou no ato por servidor publico):

e Comprovante de Matricula na Instituicdo de Ensino;

¢ Diploma da Graduacao frente e verso ou Carteira de Registro Profissional;

e Declaracdo ou Certiddo de Conclusdo da Graduacdo expedida pela Instituicdo
de Ensino que a ofereceu, para os que ainda nédo receberam a Carteira de Registro
Profissional;

e Cadastro de Pessoa Fisica;
e Cédula de Identidade;
e Titulo de Eleitor;

¢ PIS/PASEP (copia da cédula do PIS/PASEP para aqueles que ja tiveram algum
vinculo empregaticio);

e Carteira Profissional (para os que ndo tiveram vinculo empregaticio)

e Uma foto 3 X 4, recente;

¢ Comprovante de Residéncia.
11.3. O Contrato tem duracdo de 24(vinte e quatro) meses, exceto o Programa de
Residéncia Buco-Maxilo-Facial cuja duracédo € de 36 meses.

12. PREENCHIMENTO DE VAGAS E CONVVOCACAO PARA VAGAS
REMANESCENTES

12.1. N&o havendo candidatos habilitados para qualquer &area de atuagdo nos
Programas de Saude da Familia da Sociedade HOLON e da UNIVASF as vagas
disponiveis serdo remanejadas para outras areas dos mesmos Programas, a critério
da Coordenagdo de cada Programa, obedecendo-se rigorosamente a classificagdo
divulgada dentro de cada area.

12.2. Poderdo ser convocados para preenchimento de vagas remanescentes,
decorrentes de desisténcia de matricula, candidatos habilitados e ainda né&o
convocados, observando-se rigorosamente a ordem de classificagcdo divulgada. Esta
convocagao podera se realizada no periodo de 28/03 a 22/06/2011, pelos sitios
eletrénicos www.consultec.com.br e www.saude.ba.gov.br/eesp.

12.3. Os novos convocados deverao iniciar as suas atividades em, até, 05 dias Uteis,
apoés a formalizacdo da matricula, ou na data informada no ato da matricula.

12.4. E responsabilidade do candidato acompanhar o Cronograma desse Processo
Seletivo , mantendo-se informado sobre os momentos de convocacdo para matricula,
assinatura do contrato e consultando os sitios eletronicos: www.consultec.com.br e
www.saude.ba.gov.br/eesp , até o dia 22/06/2011, data de validade do Processo
Seletivo 2011.

12.5. O candidato a ser convocado recebera um comunicado no e-mail cadastrado no
formuléario de inscricao.

13. CONCESSAO DE BOLSAS

13.1. Serdo concedidas, pelo SUS/SESAB e pelo Ministério da Saude, Bolsas de
Estudo, no mesmo valor pago para os Programas de Residéncia Médica do MEC, a
todos os candidatos matriculados, durante o periodo da vigéncia do Contrato, a contar
da data de inicio do Programa.

13.2. Os convocados que forem funcionarios publicos (federais, estaduais ou
municipais) no Estado da Bahia deverdo, no ato da assinatura do contrato, apresentar
ato formal de liberacdo da autoridade competente, na forma da legislacdo especifica,
condicao indispensavel para recebimento da Bolsa.
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13.3. Nao terdo direito a Bolsa os candidatos que forem funcionarios publicos
(federais, estaduais ou municipais) de fora do Estado da Bahia.

14. INFORMACOES COMPLEMENTARES

14.1. O inicio das atividades dos Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude
e em Areas Profissionais de Saude sera no 23/03/2011, quando sera realizado o
acolhimento dos residentes e sera proferida a Aula Inaugural.

14.2. Todas as vagas oferecidas nesse Processo Seletivo serdo preenchidas, desde
que haja candidatos habilitados, obedecendo-se rigorosamente a ordem de
classificagao publicada.

14.3. O candidato que, no ato da matricula, ndo fizer comprovacdo da conclusédo do
Curso de Graduacao exigido para o Programa no qual foi habilitado, ndo podera se
matricular nem assinar o Contrato com a SESAB, perdendo todos os direitos
decorrentes da sua classificacio..

14.4. No dia da matricula ou da assinatura do contrato, o candidato convocado que
tiver algum impedimento, devera se fazer representar por Procurador legalmente
habilitado para este fim.

14.5. Comprovada, em qualquer época, irregularidade na documentacdo apresentada
pelo candidato, a Coordenagdo do Processo Seletivo Unificado para ingresso nos
Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude e em Areas Profissionais de
Saude — CEREMAPS-BA 2011 cancelard a classificacdo do candidato, excluindo-o do
Processo Seletivo.

14.6. Todas as Convocacbes, Listas de Resultados, Avisos e Comunicados seréo
divulgados nos sitios eletrénicos: www.consultec.com.br e
www.saude.ba.qgov.br.

14.7. O Processo Seletivo Unificado para ingresso nos Programas de Residéncia
Multiprofissional em Saude e em Areas Profissionais de Saude — CEREMAPS-BA 2011
€ normatizado por este Manual e pelos Comunicados e outros Editais que vierem a ser
divulgados no sitio eletréonico da CONSULTEC: www.consultec.com.br

14.8. Os itens deste Edital poderdo sofrer eventuais alteracdes, atualizacbes ou
acréscimos, enquanto ndo consumada a providéncia que lhes disser respeito,
circunstancia que sera mencionada em Edital ou Comunicado, oportunamente
divulgado pela CONSULTEC em seu sitio eletronico.

14.9. Este Processo Seletivo tem validade até o dia 22/06/2011.

14.10. O Processo Seletivo Unificado para ingresso nos Programas de Residéncia
Multiprofissional em Satlde e em Areas Profissionais de Saude/CEREMAPS-BA 2011 é
uma responsabilidade conjunta da Comisséo Estadual de Residéncia Multiprofissional e
em Areas Profissionais de Salde - CEREMAPS, da CONSULTEC - Consultoria em
Projetos Educacionais e Concursos LTDA e das Unidades Executoras de cada Programa
de Residéncia.

14.11. O Residente poderda ser desligado do Programa em qualquer época do ano
considerando 0s seguintes aspectos: ndo cumprir as normas do Programa e das
Instituicbes de Ensino, atingir percentual de faltas além do permitido nas disciplinas
tedricas (25% da carga horéaria da disciplina); reprovagdo por desempenho nas
disciplinas obrigatérias do curso, considerando o periodo oferecido das mesmas e
previsto no cronograma; abandono temporario das aulas e do estagio; na avaliacao
de campo, n&o atender aos requisitos exigidos nos aspectos quantitativos e
qualitativos (desempenho, compromisso, responsabilidade, atitude ética e outros)
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pelos preceptores, apds apreciacdo da Comissdo de Residéncia que julgara a situacédo
e, ap6s o cumprimento de 60% do estagio, nao adquirir as habilidades e
conhecimentos essenciais, especificos, que o habilite ao titulo de especialista no
padréo exigido para o Programa, conforme regimento de cada curso.

14.12. Os casos omissos serdo resolvidos pela Comissdo Organizadora deste
Processo Seletivo Unificado.

Informagdes Complementares CONSULTEC- call center (71- -3273 4302)

Programa de Nutri¢do Clinica - (71) 3283-7719 www.nutricao.ufba.br / pgnut@ufba.br

Programa de Fisioterapia Pneumofuncional - Instituto Sécrates Guanaes (071 — 3505-
8600) — isg.saudeeducacao@gmail.com /

Programa de Enfermagem Intensiva - Instituto Sécrates Guanaes (071 — 3505-8600) —
isgsaudeeducacao@gmail.com

Programa de Saude da Familia da SOCIEDADE HOLON — (071 — 3213-7836) -
www.sociedadeholon.gov.br

Programas de Saude da Familia da UNIVASF (087 — 3862-9319 ) -
www. prppgd.univasf.edu.br

Programa de cirurgia Buco-Maxilo-Facial www.bucomaxilo-osid.com (071 -3257-8206)
- www.bahiana.edu.br

Programa de Psicologia Clinica e Saude Mental — (071-3235-4589/3359-3871)-
anacalmon@hotmail.com

Programa de Saude Materno Infantil (071 — 3283 9242 — residenciamco@gmail.com

Programa Integrado Multiprofissional Hospitalar Complexo HUPES — (071-3283-8140)
complexohupes@ufba.br

Programa de Residéncia Multiprofissional em Cardiologia — (071 — 3117 — 1912) —
www.han.med.br
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metodologia para gestdo do trabalho interdisciplinar em saudde. In Cadernos de Saude
Publica, 23 (2): 399-407. Rio de Janeiro:2007.

7. DELIBERATO, Paulo C.P. Fisioterapia Preventiva: fundamentos e aplicacdes. Séao
Paulo: Manole, 2002.

8. GABRIEL, Maria R.S.:, PETIT, J. Diaz; CARRIL, Maria L.S.C. Fisioterapia em
traumatologia, ortopedia e reumatologia. Rio de Janeiro: Revinter, 2001.

9. REBELATTO, José Rubens; BOTOME, Silvio Paulo. Fisioterapia no Brasil: Fundamentos
para uma acao preventiva e perspectivas profissionais. 22 Ed. Sdo Paulo: Manole, 1999.

10. UMPHRED, Darcy. Fisioterapia Neuroldgica. 42 Ed. Sao Paulo: Manole, 2004
15.2.4.3 NUTRICAO
1. CUPPARI, L. Nutricdo Clinica no Adulto. Sao Paulo: Manole, 2002.

2. LANCHA, A. H — Obesidade - uma abordagem multidisciplinar, Ed Guanabara Koogan
, 2006.

3. KRAUSE. Maham, L.K.; Escott-Stump, S. Alimentos, Nutricdo & Dietoterapia. 102edicao.
S&o Paulo, ROCA, 2003.

4. NUNES, MA, Apolinario, J. C , Galvdo A. L, Coutinho W - Transtornos Alimentares e
Obesidade - Segunda edicdo — Porto Alegre — 2006.

5. SHILLS, M.E; Olson, J.A; Shike, M; Ross, A. C. Tratado de Nutricdo Moderna na Saude e
na Doenca. 92 edicdo. Sdo Paulo: Manole, 2003.
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6. VITOLO, MR - Nutricdo da gestacado a Adolescéncia , 2003.

7. WAITZBERG, Dan L. Nutricdo Oral, enteral e Parenteral na pratica Clinica. 32edicédo.
S&o Paulo: Atheneu, 2004.

15.2.4.4 ODONTOLOGIA
1. ROSSETI, H., Saude para a Odontologia. Editora Santos, 22 Ed., Sdo Paulo, 1999.
2. BRASIL, Portaria n° 648 — Politica Nacional da Atencao Basica, 2006.
3. BRASIL, Politica Nacional de Saude Bucal, 2004

4. GOES, P.S.A. Vigilancia da Saude Bucal para o nivel local. In: Sauade Bucal das
Familias: trabalhando com evidéncias. Sdo Paulo: Artes Médicas, 2008. p.258-267.

5. NARVAI, P.C. & FRAZAO, P. Saude Bucal no Brasil- Muito além do céu da boca —
Modelos de Atencdo a Saude Bucal, Ed. Fiocruz, Rio de Janeiro, 2008. p. 57-87.

6. IMPARATO, J. C. e cols, ART — Tratamento Restaurador Atraumatico — Técnicas de
Minima Intervencdo para o Tratamento da Doenca Carie Dentaria,Ed.Maio/Curitiba,
2005

7. AYRES, J.R.C.M. Praticas Educativas e Prevencao de HIV/AIDS: licdes aprendidas e
desafios atuais — Interface — Comunic, Saude , \educ. v. 6, n° 11, p.11 -24, 2002.

8. BAHIA — Série Cadernos Técnicos, Volume Il “Manual para Treinamento Introdutdrio
das Equipes de Saude da Familia, 2002.

9. CARVALHO, S. R. Correntes Contemporaneas da Saude Coletiva. In: Saude Coletiva e
Promocao da Saude — Sujeito e Mudanca. Ed. Hucitec, Sdo Paulo, 2005

10. BRASIL, Condicbes de Saude Bucal da Populacdo Brasileira, 2002-2003,
Resultados principais, Brasilia, 2004.

15.2.4.5 PSICOLOGIA

1. CARTER, B. e MCGOLDRIKC, M. As mudancas no ciclo de vida familiar. Porto Alegre,
RS: Artes Médicas, 1995.

2. CECCONELLO, Alessandra Marques; DE ANTONI, Clarissa and KOLLER, Silvia Helena.
Praticas educativas, estilos parentais e abuso fisico no contexto familiar. Psicol. estud.
[online]. 2003, vol.8, n.spe [cited 2009-09-01], pp. 45-54 .

3. CERVENY, C. M. de O. (Org.). Familia e... SP: Casa do Psic6logo, 2004.

4. CERVENY, Ceneide Maria de Oliveira, BERTHOUD, Cristiana Mercadante Esper e
Colaboradores. Visitando a Familia ao Longo do Ciclo Vital. SP: Casa do Psicélogo, 2002.

5. CONTINI, M. L. J.; KOLLER, S. H.,; BARROS, M. N. S. Adolescéncia e Psicologia:
Concepcdes Praticas e Reflexdes Criticas. DF: CFP, 2002.

6. DEL PRETTE, A. e DEL PRETTE, Z. (Org.) Habilidades Sociais, Desenvolvimento e
Aprendizagem: questdes conceituais, avaliacdo e intervencdo. Campinas, SP: Alinea,
2003.

7. FIORINI, H. J. Teoria e técnica de psicoterapias. RJ: WMF Martins Fontes, 2004.
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8. KAHHALE, A. M. P. Psicologia na saude: em busca de uma leitura critica e de uma
atuacado compromissada. In BOCK, A. M. B. (Org.) A perspectiva sécio-histérica na formacao
em psicologia. Petropolis, RJ: Vozes, 2003.

9. LORDELO, E., CARVALHO, A. M. e KOLLER, S. H. (Orgs.). Infancia Brasileira e
Contextos de Desenvolvimento. SP: Casa do Psicdlogo; BA: UFBA., 2002.

10. PAPALIA, D. Desenvolvimento Humano. Porto Alegre, RS: ARTMED, 2006.
15.2.4.6 SERVICO SOCIAL

1. BARROCO, Maria Lucia Silva. Etica e Servico Social - 32 Ed. S&o Paulo: Cortez, 2000.

2. COUTO, Berenice Rojas. Direito Social e a Assisténcia Social na Sociedade
Brasileira: uma equacao possivel?. Sao Paulo: Cortez, 2004.

3. FALEIROS, Vicente de Paula. Metodologia e ldeologia do Trabalho Social. 92 Ed. Sao
Paulo: Cortez, 1997.

4. 1AMAMOTO, Marilda & de Carvalho, Raul. Rela¢gdes Sociais e Servico Social no Brasil -
18°Ed. S&o Paulo: Cortez, 2004.

5. TIAMAMOTO, Marilda. Renovacao e conservadorismo no servi¢co social — 62 Ed. Sao
Paulo: Cortez, 2002.

6. MARTINELLI, Maria Lucia. Servico Social: identidade e alienacdo - 92 Ed. Sdo Paulo:
Cortez, 2002.

7. SILVA, Maria Ozanira da ; Yazbek, Maria Carmelita; Giovanni, Geraldo di. Politica social
brasileira no século XXI, A - A prevaléncia dos programas de transferéncia de renda.
S&o Paulo: Cortez, 2004.

8. SPOSATI,A. & Bonetti, D.; Yasbek M. & Falcdo M. Assisténcia na trajetdria das
politicas sociais brasileiras (A). 62 Ed. Sao Paulo: Cortez, 1998.

9. SPOSATI, Aldaiza ; Falcdo, Maria & Fleury, Sénia. Direitos (dos desassistidos) sociais.
S&o Paulo: Cortez, 2001.

10. VASCONCELOS, Ana Maria de. Pratica do servico Social (A) - cotidiano, formacéao e
alternativas na area da saude. 22 Ed. Sdo Paulo: Cortez, 2003.

15.2.4.7. SAUDE DA FAMILIA (comum a todos os candidatos ao Programa)

1.RIBEIRO EM As varias abordagens da familia no cenario do programa/estratégia de
salude da familia (PSF). Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirao Preto, v. 12, n. 4, ago. 2004

2.ANDRADE L. O. M.; BARRETO, I. C. H. C.; FONSECA, C. D. Estratégia em Saude da
Familia. In: Medicina Ambulatorial — Condutas e Atencao Primaria Baseadas em Evidéncias 22
ed. 2005.

3. Takahashi R F, Oliveira MAC. A visita domiciliaria no contexto da saude da familia. In:
Ministério da Saude (BR). Programa de Saude da Familia: manual de enfermagem. Sdo Paulo
(SP): O Ministério; 2001. p.43-6

4. Senna D M ,Antunes E.H Abordagem da Familia ( a crianca, o adolescente, o adulto e
o idoso) no contexto da Familia .Manual de Condutas Médicas. Ministério da Saulde
www.ids-saude.org.br/med
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www.psicologia.org.br/internacional ;pscl49

6. Wagner HL, Wagner ABP, Talbot Y - Aplicacdo do Pensamento Sistémico no Trabalho
em Saude da Familia Rev Bras Med Fam 2004; 1: 29 — 35.

7. CARTER, B. McGoldrick. As mudancas no ciclo de vida familiar: uma estrutura para a terapia familiar.
Artes Médicas, Porto Alegre, 1995.

8. NASCIMENTO, LC, ROCHA SMM, HAYES VE. Contribuicdes do genograma e do ecomapa para o
estudo de familias em enfermagem pediatrica. Texto Contexto Enferm, 2005 Abr-Jun; 14(2):280-6.

9. MUNIZ, José Roberto. Genograma: informac8es sobre familia na (in)formacao médica. Revista
Brasileira de Educacgdo Médica. 33(1): 72-79, 2009.

10.MELLO, Débora et al. Genograma e Ecomapa: possibilidades de utilizacdo na Estratégia de Saude

da Familia. Revista Brasileira de Crescimento e Desenvolvimento Humano. 2005; 15(1):79-89.

15.2.5. PROGRAMA DE FORMACAO MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA
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15.2.5.1.ENFERMAGEM

1. AVELLO, Isabel M. Sancho; GRAU, Carme Ferre. Enfermagem: fundamentos do
processo de cuidar. Sdo Paulo: DCL, 2003.CARPENITO-MOYET, Lynda Juall. Diagnésticos de
Enfermagem: aplicacdo a pratica clinica. 102 ed. Sao Paulo: Artmed, 2004.

2. DEALEY, Carol. Cuidando de Feridas: um guia para as enfermeiras. 22 ed. Sao Paulo:
Editora Atheneu, 2001.

3. EGRY, Emiko Yohikawa; FONSECA, Rosa Maria Godoy Serpa. A Familia, a visita
domiciliar e a Enfermagem: revisitando o processo de trabalho da enfermagem em
saude coletiva. Rev. Esc. Enf. USP, v. 34, n. 3, p. 233-9, set. 2000.

4. FRANCO, Tulo Batista; BUENO, Wanderlei Silva; MERHY, Emerson Elias. O Acolhimento e
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5. MERHY, Emerson Elias; ONOCKO, R.T. organizadores. Agir em Saudde: um desafio para o
publico. Sao Paulo: Editora Hucitec, 1997.

6. RIBEIRO, Edilza Maria; PIRES, Denise; BLANK, Vera Lucia. Cad. Saude Publica, Rio de
Janeiro, 20(2): 438-46, mar-abr, 2004. COMISSAO ESTADUAL DE RESIDENCIA DE SAUDE -
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Enfermagem, Ribeirdo Preto, v. 8 — n. 6 — p. 96-101- dez 2000.

8. SCHIMITH, Maria Denise; LIMA, Maria Alice Dias. Acolhimento e vinculo em uma equipe
do Programa de Saude da Familia. CAD. Saude Publica, Rio de Janeiro, 20 (6):1487-94,
nov-dez., 2004.

9. SMELTZER, Suzanne C.; BARE, Brenda G. Tratado de Enfermagem Médico Cirdrgica.
[Traducdo Brunner e Suddarth]. 102 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005. Vol. | e Il.

10. WALDOW, Vera Regina. O Cuidado na Saude: as relacdes entre o eu, o outro e o
cosmos. Petropolis: Vozes, 2004.
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15.2.5. 2 FARMACIA

1. STORPIRITS, S; MORI, A.L.P.M; YOCHIY, A; RIBEIRO, E; PORTA, V. Farmaéacia clinica e
atencao farmacéutica. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 2008.

2. MARIN, N; LUZIA, V. L; OSORIO DE CASTRO, C.G. S; MACHADO DOS SANTOS, S.
Assisténcia farmacéutica para gerentes municipais. Rio de Janeiro: OPAS/OMS, 2003.

3. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA DE POLITICAS DA SAUDE. Assisténcia
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Brasilia:[s.n.], 2006. (Serie A. Normas e manuais técnicos).

4. ZUBIOLI, Arnaldo(Coord.). A farméacia clinica na farméacia comunitaria. Brasilia:
Ethosfarma, 2001.

5. MEDRONHO, R. A; BLOCH, K. V; LUIZ, R. R, et al. Epidemiologia, 2° edicdo. Atheneu,
2008.

6. FUCHS, F.D; WANNMACHER, L.; FERREIRA, M.B.C. Farmacologia clinica:
fundamentos da terapéutica racional. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara/Koogan, 2004.

7. CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA. Codigo de ética da profissdo farmacéutica.
Resolucao n. 290/96, 1996.

8. MAIA NETO, J. F. Farmacia Hospitalar e suas interfaces com a saude. Sao Paulo:
RX, 2005.

9. FONSECA, A. L. da. Interagc6es medicamentosas. 2. ed. Rio de Janeiro: Publicacdes

Cientificas, 1994.
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2006, 216 p.
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6. NARVAI, P. C. Odontologia e Saude Bucal Coletiva.2® Ed. Sao Paulo: Livraria Santos
Editora, 2002.

7. CRIVELLO 0O.J. (org.) Fundamentos de Odontologia: Epidemiologia da Saude Bucal. Sao
Paulo: Guanabara Koogan, 2006.

8. LINDHE, J. Tratado de Periodontia Clinica e Implantologia Oral 52. Guanabara-
Koogan, 2010, 1048 p.
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promovendo saude. Rio Grande do Sul: Artmed Editora, 2003.

10. NEVILLE BW et al. Patologia Oral Maxilofacial — 32 Ed. Elsevier, 2009, 972p.

15.2.4. 4 PSICOLOGIA

1. AMARANTE, Paulo. Saude mental e atencao psicossocial. 22 ed. Rio de Janeiro:
2008.
2. ANDRADE, A. N. Praticas psicologicas, epistemicidio e unidades basicas de

saude. Revista Psicologia Politica, v. 13, p. 35-46, 2007.

3. CERVENY, C. M. de O. (Org.). Familia e... Comunicacdo, divércio, mudancaa,
resiliencia, deficiencia, lei... SP: Casa do Psic6logo, 2004.

4. CECCIM, Ricardo B. Equipe de Saude: a perspectivas entre-disciplinar na
producdo dos atos terapéuticos Em: Pinheiro, Roseni e Ruben Araujo de Mattos (Org.)
Cuidado: as fronteiras da integralidade. 4 ed. Rio de Janeiro: IMS/UERJ-CEPESC-ABRASCO,
2008, p. 261-280.

5. DIMENSTEIN, M. A Pratica dos Psicologos no Sistema Unico de Saude/SUS. In: |
Forum Nacional de Psicologia e Saude Publica: contribui¢ces técnicas e politicas para avancar o
SUS, 2006, Brasilia. | Forum Nacional de Psicologia e Saude Publica: contribuicbes técnicas e
politicas para avancar o SUS. Brasilia-DF : FP, 2006. v. 1. p. 8-16.

6. KAHHALE, A. M. P. Psicologia na saude: em busca de uma leitura critica e de
uma atuacdo compromissada. In BOCK, A. M. B. (Org.) A perspectiva socio-histérica na
formacao em psicologia. Petrépolis, J: Vozes, 2003.

7. LANCETTI, Antébnio & AMARANTE, Paulo. Salude mental e saude coletiva. Em:
CAMPOS, Gastiao W. de S. et al. Tratado de saude coletiva. Sdo Paulo: HUCITEC; Rio de
Janeiro: FIOCRUZ, 2007, p. 615-635.

8. LIMA, Mbnica. Atuacao psicoldgica coletiva: uma trajetéria profissional em
unidade basica de saude. Em: Psicologia em Estudo, Maringa, Dez, vol.10, no.3, 2005,
p.431-440. Disponivel www.scielo.br

9. SILVA, R. C. Metodologias Participativas para Trabalhos de Promocéo de
Saude e Cidadania. Sao Paulo: Vetor, 2002. p. 27-37.

10. SPINK, Mary Jane P. Psicologia em dialogo com o SUS. Sao Paulo: Casa
do Psic6logo, 2007. p. 25-51.
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1. CAMPOS AC. Nutricdo em Cirurgia. Ed. Atheneu, Séao Paulo, 2001.

2. CUPPARI L. Nutricdo Clinica no Adulto. Guias de Medicina Ambulatorial e Hospitalar
UNIFESP/ Escola Paulista de Medicina. Manole, Sao Paulo, 2005.

3. CUPPARI L. Nutricdo nas Doencas Crdnicas nado-Transmissiveis. Ed. Manolle. Sédo
Paulo, 2009.

4. DUARTEAC & CASTELLANI FR. Semiologia Nutricional. Ed. Axcel Books,Rio de Janeiro,
2002.
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5. GIBNEY MJ. Nutricdo Clinica. Editora Guanabara Koogan. Sao Paulo, 2007.

6. LAMEU E. Clinica Nutricional. Ed. Revinter. Rio de Janeiro, 2005.

7. RIELLA, Miguel Carlos; MARTINS, Cristina. Nutricdo e o Rim. Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro, 2001.

8. ROSS, AC; OLSON, JA; SHILS, ME; SHIKE, N. Tratado de nutricAo moderna na sadde e
na doenca. Sdo Paulo: Manole, 2002.

9. WAITZBERG DL. Dieta, Nutricdo e Cancer. Ed. Atheneu. Sdo Paulo. 2004.

10. WAITZBERG, DL. Nutricdo oral, enteral e parenteral na pratica clinica. Ed. Atheneu,

42 Ed. Sao Paulo, 2009. 1 v, 2 v.

15.2.7 PROGRAMA DE PSICOLOGIA CLINICA E SAUDE MENTAL

1. CIRINO, Oscar — Psicanalise e psiquiatria com crianca: desenvolvimento e
estrutura. Belo Horizonte: Editora Auténtica; 2000.

2. DALGALARRONDO, Paulo -Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais.
Porto Alegre: Artes Médicas; 1999.

3. FREUD, Sigmund — Algumas conseqiiéncias psiquicas da distincdo anatdmica entre
os sexos; A dissolucdo do complexo de Edipo; Organizacéo genital infantil. Edicdo
Standard das Obras Psicolégicas Completas de Sigmund Freud. Rio de Janeiro: Imago. Vol.
XIX .

4, e - Notas psicanaliticas sobre um relato autobiografico de um
caso de parandia (O caso Schreber). Vol. XIlI.

5 - - Sobre o narcisismo: uma introducéo. Vol. XIV
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8. o - Complexos familiares. In: Outros Escritos. Rio de Janeiro: Zahar;

2006.

9. QUINET, A. (ORG.) — Psicanalise e psiquiatria: controvérsias e convergéncias. Rio de
Janeiro: Editora Rios Ambiciosos; 2001.

10. Soler, C. O inconsciente a céu aberto da psicose. (Introducdo e 1° capitulo). Rio de
Janeiro; Zahar
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15.2.8.1 Nutricdo
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2. CUPPARI, L. Nutrigao Clinica no Adulto. Sao Paulo: Manole, 2002.
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2006. 210p. (Série A. Normas e Manuais Técnicos)
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10. VASCONCELOS, Ana Maria de. A pratica do Servico Social: cotidiano, formacao. 22 Ed.
S&o Paulo: Cortez, 2003.

15.2.8.3 Terapia Ocupacional

1.CARLO, Marysia M. R. do Prado; LUZO, Maria C. de Miranda. Terapia Ocupacional -
Reabilitacdo fisica e contextos hospitalares. 12 edi¢cdo, Sdo Paulo: Ed. Rocca, 2004.
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Atencdo Humanizada ao recém-nascido de baixo peso: Método Mae-Canguru: Manual
do Curso / Secretaria de Politicas de Saude, area da Saude da Crianca — 12 Edicdo — Brasilia
(DF): Ministério da Saude, 2002.
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2000

15.2.8.4 Psicologia

1. BEE, Helen. Desenvolvimento ao longo do ciclo vital. Porto Alegre, Ed. Artmed, 1997.
2. BEE, Helen. A crianca em desenvolvimento. 92 edi¢cdo. Porto Alegre, Ed. Artmed, 2003.
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Basica. Saude da crianca: nutricdo infantil: aleitamento materno e alimentacado
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15.2.8.8 Farmacia

1. MARIN, Nelly(Org.) et al. Assistencia farmaceutica para gerentes municipais. Rio de
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4. CORDEIRO, BC, Leite SN. O Farmacéutico na Atencao a Saudde. ltajai: SC, Edicdo 2,
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3. KNOBEL, Elias. Condutas no paciente grave. 2. ed. S&do Paulo: Atheneu, 1998. 2v.
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http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/Relatorio15%20anos%20Caracas.pdf
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9. HERDMAN, Susan J. Reabilitagcdo Vestibular. Editora Manole, 2002.

10. BIANCHINI,E.M. - Articulacdo Temporomandibular: Implicacfes, Limitacbes e
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15.2.10. PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM
CARDIOLOGIA — HAN
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4. NEGRAO, C. E; BARRETTO, A. C. P. Cardiologia do Exercicio — Do atleta ao Cardiopata,
Segunda Edicao. Capitulos 1, 2, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 13, 14 e 15. Editora Manole, 2006.
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5. REGENGA, M. M. Fisioterapia em Cardiologia — Da UTIl a Reabilitacdo. Sdo Paulo:
Roca, 2000.

6. SCANLAN, Craig; WILKINS, Robert L.; STOLLER, James. Fundamentos da Terapia
Respiratdria de Egan. 72 ed. Secfes: 3, 4, 5, 6 e 7. Sdo Paulo: Manole, 2000.

7. WEST, John B. Fisiologia Respiratéria. 62 ed. Sao Paulo: Manole, 2002.

8. WITTMER, V. L.; SIMOES, G. M. S; SOGAME, L. C. M; VASQUEZ, E. C. Effects of
Continuous Positive Airway Pressure on Pulmonary Function and Exercise Tolerance
in Patients With Congestive Heart. CHEST. 2006, 130; 157-163.

9. Francisco J. F. B. dos Reis, André Mauricio S. Fernandes, Roberta L. Bahia, Viviane Sahade,
Erenaldo de Souza Rodrigues Junior. A Importancia de Servicos Especializados e
Multidisciplinares para Pacientes com Insuficiéncia Cardiaca e seu Impacto na Saude
Publica. GAZETA MEDICA DA BAHIA. 2007;77:1(Jan-Jul):31-36.

10.Luiz Marcelo Sa Malbouisson, Marcelo Brito, Maria José Carvalho Carmona, José Otavio
Costa Auler Jr. Impacto Hemodindmico de Manobra de Recrutamento Alveolar em
Pacientes Evoluindo com Choque Cardiogénico no Pés-Operatério Imediato de
Revascularizacdo do Miocardio. REVISTA BRASILEIRA DE ANESTESIOLOGIA. Vol. 58, No 2,
Marco-Abril, 2008.

11. Michael R. Pinsky. Heart—lung interactions. CURRENT OPINION IN CRITICAL CARE.
2007, 13:528-531.

15.2.10. 3. Nutricdo em Cardiologia
1. CAMPOS AC. Nutricdo em Cirurgia. Ed. Atheneu, Séo Paulo, 2001.

2. CUPPARI L. Nutricdo Clinica no Adulto. Guias de Medicina Ambulatorial e Hospitalar
UNIFESP/Escola Paulista de Medicina. Manole, 22. edi¢cdo, Sdo Paulo

3. CUPPARI L. Nutricdo nas Doencas Crbnicas ndo-Transmissiveis. Ed. Manole. Sao
Paulo, 2009.

4. DUARTEAC & CASTELLANI FR. Semiologia Nutricional. Ed. Axcel Books, Rio de Janeiro,
2002.

5. WAITZBERG, Dan L. Nutricdo Oral, enteral e Parenteral na pratica Clinica. 32edicao.
Sao Paulo: Atheneu, 2004.

6. GIBNEY MJ. Nutricdo Clinica. Editora Guanabara Koogan. Sao Paulo, 2007.
7. LAMEU E. Clinica Nutricional. Ed. Revinter. Rio de Janeiro, 2005.

8. RIELLA, Miguel Carlos; MARTINS, Cristina. Nutricdo e o Rim. Guanabara Koogan, Rio de
Janeiro,2001.

9. WAITZBERG, DL. Nutricdo oral, enteral e parenteral na pratica clinica. Ed. Atheneu, 32
Ed. Séo Paulo, 2004. 1v. e 2v.

10.SHILLS, M.E; Olson, J.A; Shike, M; Ross, A. C. Tratado de Nutricdo Moderna na
Sauldde e na Doenca. 92 edicdo. Sdo Paulo: Manole, 2003.
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15.2.10. 4. Odontologia
1. ANDRADE, E. D. Terapéutica Medicamentosa em Odontologia , Artes Médicas: 22
edicdo, 2006, 216p.

2. BRASIL Projeto Saude Bucal 2003. Condi¢c6es de saude Bucal da Populacado Brasileira
2002-2003 Resultados Principais, 2004

3. FREITAS, A. F; ROSA , J.E.& SOUZA,I .F. Radiologia Odontoldgica. Artes Médicas. SP.
1988.

4. LOTUFO,R.F.M.; LASCALA JR, N.T. Periodontia e Implantodontia. Desmistificando a
Ciéncia. Artes Médicas, 2003

5. MALAMED, Stanley F. Manual de Anestesia Local. 4a Ed. Guanabara Koogan, 2001. 320p.

6. MILORO, M. et al. Principios de Cirurgia Bucomaxilofacial. Vol. 1. 2° Ed. Santos
Editora, 2008.

7. NAVAI, P.C. Odontologia e Saude Bucal Coletiva 22 Ed. Sdo Paulo: Livraira Santos
Editora, 2002

8. NEVILLE, B.W. et all. Atlas Colorido de Patologia oral Clinica. Guanabara Koogan, RJ,
2001.

9. SERRANO JR, C.V. et al. Cardiologia e Odontologia. Uma Visdo Integrada.Livraria Santos
Editora, 2007

10. WANNMACHER, L.; FERREIRA, M.B.C. Farmacologia Clinica para Dentistas. 2°
Ed.Guanabara Koogan, 1999.

15.2.10. 5. Psicologia em Cardiologia

1. AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual de Diagndstico e Estatistica de
Distdrbios Mentais (DSM-1V), Manole, 1994.

2. ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Classificacdo de Transtornos Mentais e de
Comportamento da CID-10. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

3. GIANNOTTI, A. Os efeitos psicoldgicos das cardiopatias congénitas. em instituicdes
meédicas. S&o Paulo: Lemos, 1996.

4. BROMBERG, MHPF. A Psicoterapia em situacfes de perda e luto. Sao Paulo: Psy, 1998.

5.ROMANO, BWR. Principios para a Pratica da Psicologia Clinica nos Hospitais. Séo
Paulo: Casa do Psicélogo, 1999.

6. ROMANO, BWR. A pratica da psicologia nos hospitais. Sao Paulo: Pioneira, 1994.

7. ROMANO, B.W. (org.). Manual de psicologia clinica para os hospitais. — Sdo :Casa do
Psicélogo, 2008.

8.LAMOSA, B.W.R. e colaboradores. Psicologia Aplicada a Cardiologia. Fundo Editorial Byk.
S&o Paulo: 1990.
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9. OLIVEIRA, MFP. ; ISMAEL, CURY, SMI. Rumos da Psicologia Hospitalar em Cardiologia.
Sao Paulo: Papirus, 1995.

10.RIBEIRO, A.L.A.; ROSA, D.P. (organizadoras). Mulher e coracdo: aspectos ligados a
cardiopatia. Campinas, Sao Paulo: Papirus, 2004.

15.2.10. 6 .Farmacia

1. BACHMANN, Kenneth A./ Lewis, Jeffrey D./ Fuller, Matthew A./Bonfiglio, Mark F.
INTERACOES MEDICAMENTOSAS - Um novo padrio de interacdes medicamentosas e
fitoterapicas.Editora Manole.

2. BISSON,P.M. Farmacia Hospitalar.um enfoque em sistemas de saude.l12.ed.Sao
Paulo:Manole,2002.

3. CADERNO DE ATENCAO BASICA E VIGILANCIA EM SAUDE. Ministério da Saude, 22 edicéo
revisada/2008.

4. CIPRIANO,S. L.,PINTO, V. B.,CHAVES,C .E.. Gestdao Estratégica em Farmacia
Hospitalar. Ed. Atheneu, 2009.

5. MARIN, N.;OSORIO-DE-CASTRO. S.C.G;SANTOS,S.M. Assisténcia Farmacéutica para
gerentes municipais.OPAS/OMS, 2003

6. WANNMACHER, L.;FUCHS,F.D. Farmacologia Clinica Fundamentos da Terapéutica
racional.4® ED.Editora Guanabara Koogan S.A.

7. Consenso Brasileiro de Hipertensao Arterial.
8. Consenso Brasileiro de Diabetes.

9. Consenso Brasileiro de Dislipidemias.
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16. CRITERIOS DE AVALIACAO

1. HISTORICO DO CURSO DE GRADUACAO- 10 PONTOS (PESO 1,0)

CRITERIOS PONTUACAO MAXIMA
Escore - Média aritmética das disciplinas no curso de graduacao 10,0
2.ANALISE DO CURRICULO LATTES — 10 PONTOS (PESO 2,0)
CRITERIOS DESCRICAO PONTUAQAO
MAXIMA
ATIVIDADES Atividade de monitoria em disciplinas da graduacéao (0,25 — 0,5
ACADEMICAS por semestre letivo de monitoria)
Participacdo em atividades de | Carga horaria minima 1,0
extensao universitaria e/ou | 100h (0,5)
comunitaria (atividades em
comunidade, interdisciplinares)
Participacdo em pesquisa e iniciacdo cientifica (CNPQ, 1,5
PIBIC, CAPES, FAPESB e outros) (0,5 — para cada participagdo
em projeto de pesquisa)
PRODUCAO Apresentacoes de trabalhos | (0,25 — para cada 1,5
CIENTIFICA relacionados a graduacdo em | trabalho apresentado)
congressos, conferéncias,
jornadas, no campo da Saude
Coletiva ou em Area especifica
referente ao objeto profissional
Publicacdo de artigo/trabalho cientifico (0,5 autoria ou co- 1,0
autor) relacionados a graduacao
PremiacBes por trabalhos e estudos relacionados a 1,0
graduacao (0,5 por trabalho)
ATIVIDADES Experiéncia profissional no campo | (0,5 — para cada 1 1,0
PROFISSIONAIS | da Saude Coletiva ou em Area | semestre)
Profissional Especifica referente
ao objeto profissional
OUTRAS Estagio Extracurricular em area da saude afim a vaga 1,5
ATIVIDADES pretendida. (0,5 - para Carga horaria de 100hs — para estagios
diferentes)
Organizacao de eventos cientificos e académicos 0,5
Participacao em movimentos associativos e 0,5
representativos (Diretério Académico, Comissoes, etc)
TOTAL DE 10

PONTOS
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3. ANALISE DO MEMORIAL — 10 PONTOS (PESO 2,0)

CRITERIOS PONTUACAO
MAXIMA

QUANTO AO TEXTO

Clareza, coeréncia e argumentacao das idéias 1,5

Relevancia e qualidade da trajetéria percorrida pelo| 1,5
candidato e sua relacdo com o objeto da selecéo

QUANTO A DEFESA

Clareza e objetividade 1,0

Capacidade argumentativa 1,0

Defesa da relacdo entre a trajetdria percorrida com as | 1,5
atividades académicas inerentes ao objeto do Concurso,
considerando o tempo de integralizacdo do curso e as
experiéncias vivenciadas

Envolvimento e interesse demonstrado pelas experiéncias | 1,5
apresentadas no Memorial

Articulacdo entre as id€éias apresentadas 1,0

Capacidade de sintese 1,0

TOTAL DE PONTOS 10
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17. CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO UNIFICADO PARA INGRESSO NOS PROGRAMAS DE
RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM AREA PROFISSIONAL DE SAUDE/CEREMAPS - Bahia
2011

EVENTOS DATAS

Elaboracéo do Edital Até 16/11/2010
Validacéo do Edital 16/11/2010
Publicacdo do extrato do Edital em Jornal de grande circulacéo 18/11/2010
Divulgacéo no sitio eletrdnico www.consultec.com.br, do extrato do Edital e 18/11/2010 e
do Edital completo 26/11/2010

Periodo de Inscricdo 04/12/2010 a 09/01/2011
Impresséo do boleto (22 via) e pagamento da Taxa de Inscrigéo 10/01/2011
Periodo de solicitagéo de isenc¢éo do pagamento da taxa de inscricdo 04/12/2010 a 20/12/2010
Divulgagdo, no sitio eletronico www.consultec.com.br das solicitagdes 06/01/2011
deferidas de isencédo do pagamento da taxa, de inscricdo

Divulgacdo, no sitio eletrdbnico www.consultec.com.br, das Inscricdes 13/01/2011
pendentes

Solicitagdo de Regularizacgéo das inscricdes pendentes (via e-mail) 13 e 14/01/2011
Divulgacdo, no sitio eletrbnico www.consultec.com.br, das inscricdes 19/01/2011
homologadas

Distribuicdo e divulgagédo, no sitio eletronico www.consultec.com.br, dos 20/01/2011
locais de Prova

Aplicacéo das Provas 23/01/2011
Divulgagdo, no sitio eletronico www.consultec.com.br, dos Gabaritos 24/01/2011
preliminares das Provas

Interposicéo do Recursos dos Gabaritos 25 e 26/01/2011
Divulgagdo dos Gabaritos — poés Recurso, no sitio eletrénico 04/02/2011
www.consultec.com.br

Divulgac&o, no sitio eletrénico www.consultec.com.br, dos resultados das 04/02/2011
analises dos Pareceres dos Recursos do Gabarito

Divulgacdo, no sitio eletronico www.consultec.com.br, da Classificacdo na 07/02/2011
Prova de Conhecimentos

Ciéncia do parecer dos Recursos dos Gabaritos 08 /02/2011
Interposicéo do Recurso da Classificagéo na Prova de Conhecimentos (via e- 08 e 09/02/2011
mail)

Divulgagdo, no sitio eletrénico www.consultec.com.br, dos resultados das 11/02/2011
analises dos Recursos da Classificacdo na Prova de Conhecimentos e

encaminhamento, por e-mail, dos pareceres aos requerentes

Publicacdo, no sitio eletrébnico www.consultec.com.br, da Classificacdo na 11/02/2011
Prova de Conhecimentos, pds Recurso

Convocacdo, pelo sitio eletrbnico www.consultec.com.br, dos 11/02/2011
candidatos classificados para a entrega dos Documentos para o

Segundo Momento da Avaliac&o

Postagem dos Documentos para o Segundo Momento de Avaliacao 12 a 15/02/2011
Convocacgédo dos candidatos para o Segundo Momento de Avaliagédo 20/02/2011
Periodo de realizagdo do Segundo Momento de Avaliagdo : Avaliagdo do 22/02 a 01/03/2011
Curriculo Lattes, do Histdrico do Curso de Graduacéo e Defesa do Memorial

Divulgacéo, no sitio eletrbnico www.consultec.com.br, Resultado Final do 02/03/2011
Processo Seletivo ( preliminar)
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Interposicdo de Recurso do Resultado Final (via e-mail)

03 e 04/03/2011

Divulgacéo, no sitio eletrdbnico www.consultec.com.br, do resultado da 11/03/2011
andlise do Recurso do Resultado Final

Encaminhamento aos requerentes, pelo sitio eletrdnico 14/03/2011
www.consultec.com.br, da analise dos Recursos do Resultado Final

Publicagdo, no sitio eletronico www.consultec.com.br, do Resultado 14/03/2011

Final do Processo Seletivo, pés Recurso

Matricula Académica

15 a 18/03/2011

Assinatura do Contrato

21 e 22/03/2011

Convocagfes sucessivas, no sitio eletrdnico www.consultec.com.br, para
vagas remanescentes

de 28/03 & 22/06/2011

Inicio dos Programas de Residéncia e Aula Inaugural 23/03/2011
Data limite para preenchimento de vagas por desisténcia de candidato 22/06/2011
matriculado

Validade do Processo Seletivo 22/06/2011
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18. INDICADORES DO PERFIL DO CANDIDATO
Para responder a esses Indicadores, utilize 0 espaco proprio do Requerimento de Inscrigao.

GRADUACAO
1. Registre o nome da Instituicdo onde concluiu a sua Graduacao(utilize a Tabela01)
2.Registre, com dois digitos, 0 ano de concluséo da Graduacédo

ESCOLHA DA UNIDADE EXECUTORA
3.Que motivos o levaram a escolher o Programa dessa Instituicdo (indique trés)
a) A Instituicdo é referéncia em Pés - Graduagao
b) S6 essa Instituicdo oferece o Programa
¢) Quero fazer o curso numa Universidade Federal
d) E o Unico oferecido na minha cidade
e) Ja fiz outro curso nessa Instituicédo
f) Pela credibilidade da Instituicdo
g) Pela possibilidade de realizar pesquisas

EXPECTATIVAS COM O CURSO
4.Qual o principal motivo que o levou a querer fazer a Residéncia nessa Area Profissional
a) Realizacdo pessoal
b) Importante para o desenvolvimento do Pais
¢) Novas possibilidades de trabalho
d) Aperfeicoamento Profissional
e) Ampliacdo dos conhecimentos
f) Possibilidade de realizar uma Pd4s- graduacao dentro da minha area de graduacéo

ESPECIALIZA(;AO REALIZADA*
5. Registre 0 nome de uma Especializacédo ja realizada
6. Informe 0 nome da Instituicdo onde concluiu a referida Especializacdo(utilize a Tabela 01)

MESTRADO REALIZADO*
7. Registre o nome do Mestrado realizado
8.1 nforme o nome da Instituicdo onde concluiu o referido Mestrado(utilize a Tabela 01)

EXPERIENCIA PROFISSIONAL *
9. Informe o local de trabalho
10. Informe a sua atividade nesse trabalho

* Se ndo houver resposta, escreva, N&o se aplica.
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COMISSAO ESTADUAL DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL E EM
AREAS PROFISSIONAIS DE SAUDE -CEREMAPS/BA

SOLICITACAO DE ISENCAO DE TAXA

Salvador, de de 20
EU,
Cédula de identidade no.------------—————————————— - , venho

requerer isencao da taxa de inscricao para realizar a Prova do
Processo Seletivo para ingresso na Residéncia Multiprofissional e em
Areas Profissionais de Saude 2011, conforme previsto nos itens 3.3,
3.3.1, 3.3.2. do Edital , para o que estou anexando os documentos

exigidos nos Decretos n°s. 6135/07 e 6593/708.

Termos em que
Pede Deferimento

(Assinatura)



