Ministério da Educacao
Comissao Nacional de Residéncia Médica
Comissao Estadual de Residéncia Médica do Amazonas
PROCESSO SELETIVO UNIFICADO DA COMISSAO ESTADUAL DE

RESIDENCIA MEDICA DO AMAZONAS - CEREM-AM

EDITAL N.°01/2023/2024 - PROGRAMAS COM ACESSO DIRETO

O Presidente do Processo Seletivo Unificado da CEREM-AM, no exercicio de suas
atribuicoes, e obedecendo as determinacdes estabelecidas nas resolucdes da Comissdo
Nacional de Residéncia Médica (CNRM) n° 04 de 23 de Outubro de 2007 (sobre o Edital),
a n® 2, de 27 de Agosto de 2015 e outras, torna publico a realizacdo da selegdo para
admissao as vagas de alunos do primeiro ano dos programas de Residéncia Médica com
ACESSO DIRETO, disponibilizadas pelas instituicdes que aderiram a selecdo deste

edital e as oriundas de novos pareceres da CNRM ocorridos durante a validade desta.

1. DOS PROGRAMAS OFERECIDOS

1.1. — Programas e numero de vagas oferecidas, nimero previsto de bolsas, vagas

reservadas e duracéao.

VAGAS VAGAS | VAGA
INSTITUICAO PROGRAMA DURAGAO | OFERTA | RESERVA | SPCD
DAS DAS
Anestesiologia 03 anos 03
) Cirurgia Geral 03 anos 03 01
Fundacdo Hospital _ _
_ Clinica Médica 02 anos 04 05 01
Adriano Jorge : :
Ortopedia e Traumatologia 03 anos 04
Otorrinolaringologia 03 anos 02
Fundacdo de Medicina Dermatologia 03 anos 01 01
Tropical Doutor Heitor Infectologia 03 anos 04 01
Vieira Dourado Pediatria 03 anos 02 02 01
Anestesiologia 03 anos 02
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Comissao Estadual de Residéncia Médica do Amazonas

Fundacéo de Centro de ) ) o
] Radiologia e Diagnostico
Controle de Oncologia 03 anos 02
por Imagem
do Estado do Amazonas
Associagdo Adventista Anestesiologia 03 anos 02
Norte Brasileira de Cirurgia Geral 03 anos 02
Prevencdo e Assisténcia Clinica Médica 02 anos 04 01 01
a Saude Medicina Intensiva 03 anos 02
) Cirurgia Geral 03 anos 00 02
Complexo Hospitalar _ _
_ _ Clinica Médica 02 anos 03 01
Nilton Lins LTDA _
Psiquiatria 03 anos 02
Servicos de Assisténcia Cirurgia Geral 03 anos 02
Medico Hospitalar _ _ )
Obstetricia e Ginecologia 03 anos 03
LTDA
Cirurgia Cardiovascular 05 anos 02
Universidade do Estado | Ginecologia e Obstetricia 03 anos 04 01
do Amazonas Medicina Intensiva 03 anos 03
Pediatria 03 anos 04 02
Instituto de
Oftalmologia de Oftalmologia 03 anos 01
Manaus
Clinica VISION Oftalmologia 03 anos 03
Secretaria Municipal de Medicina de Familia e
) 02 anos 24 06
Saude de Manaus Comunidade*
Fundacdo de
Dermatologia Tropical )
) Dermatologia 03 anos 02
e Venerologia Alfredo
da Matta
Anestesiologia 03 anos 04
Clinica Médica 02 anos 06 02 02
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Hospital Universitario
Getulio Vargas /
UFAM

Cirurgia Geral 03 anos 04 01
Dermatologia 03 anos 02
Medicina Intensiva 03 anos 02 01
Neurocirurgia 05 anos 01 01
Neurologia 03 anos 02
Obstetricia e Ginecologia 03 anos 04 01
Ortopedia e Traumatologia 03 anos 03 02
Otorrinolaringologia 03 anos 01
Oftalmologia 03 anos 02
Patologia 03 anos 02
Pediatria 03 anos 04 01

*Qs candidatos aprovados e que optarem pelo Programa de Residéncia Médica
de Medicina de Familia e Comunidade, sob gestdo da Secretaria Municipal de
Salde de Manaus, serdo incorporados ao Programa Mais Salde Manaus —
PROMAIS e receberdo bolsa de estudo e pesquisa para formacdo em saude
complementar, mediante assinatura em Termo de Adesdo e apresentacdo de
documentos pertinentes.

*O PROMAIS tem como diretriz basica a qualificacdo de profissionais, o
aprimoramento do servico ofertado e a ampliacdo do acesso na atencao primaria
a sadde em regides prioritarias para o Sistema Unico de Satde (SUS) na cidade
de Manaus. O referido Programa tem como eixo estruturante a educacao
permanente em salde através a imersao em servico, proporcionando aos
profissionais o aprendizado baseado em vivéncias praticas do SUS.

*QOs direitos, vantagens, obrigacdes e responsabilidades dos profissionais que
participarem no PROMAIS encontram-se previstos nas legislacdes vigentes e
editais correspondentes”.

*Devido ao Programa de Medicina de Familia e Comunidade ndo estar
contemplado no EDITAL N° 6, DE 28 DE OUTUBRO DE 2021 do Ministério da
Salde no ano de 2022, os 24 primeiros candidatos do Programa de Residéncia
Médica em Medicina de Familia e Comunidade, sob gestdo da Secretaria
Municipal de Satde de Manaus, receberdo a bolsa pelo Ministério da Salde e
SEMSA, os 06 subsequentes receberdo somente a bolsa oferecida pela SEMSA
por meio do PROMAIS.
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2. OBJETO

2.1. O processo de selecdo para ingresso no Programa de Residéncia Médica ndo tem
carater de concurso publico, por ndo se destinar ao provimento em cargo publico, mas a
ingresso na modalidade de ensino de pds-graduacéo, oferecida a médicos, sob a forma de
cursos de especializagdo, caracterizado por treinamento em servico, devendo os medicos
cumprirem, na integralidade, a carga horaria do programa estipulada pela CNRM.

2.1.1. O processo de selecdo é exclusivo a medicos formados ou formandos em Medicina,
cursando o ultimo semestre, com concluséo (colacao de grau) e habilitados e inscritos no
Conselho Regional de Medicina até, no maximo, a data estipulada no Calendario para
matricula, haja vista que as aulas serdo iniciadas, impreterivelmente, dia 01/03/2024.
2.2. E vedada a participacio dos candidatos que irdo concluir o curso de Medicina apos a
data determinada no item 2.1.1. O PARTICIPANTE que prestar informacdes inveridicas
no ato da inscri¢do podera sofrer os sansdes penais cabiveis.

2.3. E vedado ao médico repetir Programa de Residéncia Médica que ja tenha
anteriormente concluido, em instituicdo do mesmo ou de qualquer outro Estado da
Federacdo. A menos que se trate de pré-requisito estabelecido pela Resolugdo CNRM n°,
02 de 07 de Julho de 2005 a citar:

Art. 56. (OMISSIS)

81°. A menos que se trate de pré-requisito estabelecido pela Comissdo Nacional de
Residéncia Médica, é vedado ao médico residente realizar programa de Residéncia
Médica, em mais de 2 (duas) especialidades diferentes, em instituicdo do mesmo ou de
qualquer outro Estado da Federacéo.

§2°. E permitido ao Médico Residente cursar apenas 01 (uma) area de atuaco em cada
especialidade.

Art. 57. A Comissdo de Residéncia Médica (COREME) da Instituicdo tem a atribuicéo
de desligar o médico residente, a qualquer tempo, quando caracterizada a infracdo ao
estabelecido no artigo anterior, sob pena de descredenciamento automatico do programa
pela CNRM.

Rua Tomas de Vila Nova, 300 - Centro, 4° Andar - Ala Sul — Prédio HUGV.
CEP 69020-170, Manaus-Am. E-mail: cerem.am@gmail.com

4|Pagina



Ministério da Educacao
Comissao Nacional de Residéncia Médica
Comissao Estadual de Residéncia Médica do Amazonas

3. DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

3.1. A CEREM-AM NAO E DETENTORA DE NENHUMA VAGA OU BOLSA
DESTA SELECAO, POR ESTE MOTIVO:

3.1.1. As instituicBes conveniadas se obrigam a disponibilizar as suas vagas disponiveis
exclusivamente aos PARTICIPANTES selecionados e indicados em ordem decrescente
de classificacdo no certame promovido pela CEREM-AM.

3.2. As instituicdes credenciadas ficam a partir da publicacédo do presente edital, obrigadas
a obedecer a SEUS DITAMES e as determinacdes da Comissao Estadual de Residéncia
Médica do Amazonas — CEREM-AM.

3.3. O nimero de vagas e a situacdo do credenciamento que constam neste Edital (que
dispde sobre as Vagas e Especialidades) foram fornecidos pelas Instituicbes conveniadas
e sdo de inteira responsabilidade destas. Fica estabelecido que a oferta de vagas podera
ser modificada a qualquer momento sem aviso prévio em observancia a novos pareceres
da CNRM e destinagéo de bolsas das fontes pagadoras.

3.4. Do total de vagas oferecidas para cada programa, serdo deduzidas as vagas do PCD
e as reservadas para PARTICIPANTES que trancaram a matricula em 2023 para servir
as Forcas Armadas e que confirmaram até a data limite, conforme resolucdo CNRM n°
04 de 30 de setembro de 2011, cuja eventual desisténcia fara retornar estd ao respectivo
programa e a sua disponibilizacdo na presente selecdo. O preenchimento destas vagas
obedecera aos ditames do presente edital.

3.5. As datas previstas neste Edital poderdo ser alteradas pela Coordenacdo Geral da
CEREM-AM, sem aviso prévio e segundo critérios de conveniéncia e oportunidades, sera
dada publicidade as novas datas por meio do seu endereco eletrdnico
http://www.cermam.com.br.

3.6. Fica estabelecido que depois de publicado no Diario Oficial da Unido e/ou jornal de

grande circulacdo de acordo com art. 54 da Resolugdo CNRM n°. 02 de 07 de julho de
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Comisséo Estadual de Residéncia Médica do Amazonas
2005, este Edital ficara exposto de forma permanente durante sua validade no PORTAL
CEREM-AM, o mesmo ocorrerd com seus ANEXOS e o manual do CANDIDATO.
3.7. O endereco eletrénico da CEREM-AM (http://www.cermam.com.br), a partir da
data da publicacdo do instrumento normativo citado no item 3.6 para atender ao que
determina o Art.37 da Constituicdo Federal 1988, ser4 o unico local para todas as
divulgacGes oficiais da sele¢do, como por exemplo:
3.7.1. Os termos aditivos e/ou corrigendas, listas de PARTICIPANTES, divulgacao dos
locais de prova e outros pertinentes a perfeita realizacdo da selecdo, assim como a
homologagdo do resultado final. O acompanhamento das divulgagdes sera da inteira
responsabilidade do PARTICIPANTE.
3.8. Ndo se aceitara qualquer justificativa para o desconhecimento dos prazos e dos
critérios neles assinalados e/ou questionamentos de qualquer natureza quanto ao local de
divulgacdo de matérias relacionadas a selecéo.
3.9. A COORDENAC}AO DO PROCESSO SELETIVO DA CEREM-AM resolvera o0s
casos omissos deste Edital. Nos casos em que a duvida persistir, serd ouvido a Diretoria
da CEREM-AM, e em dltima instancia a CNRM.

4. DAS OBRIGACOES GERAIS DO PARTICIPANTE

4.1. Cumprir rigorosamente o estabelecido neste Edital.

4.2. Certificar-se antes de inscrever-se, de que preenchem todos os requisitos exigidos
para a participacdo na selecdo regidos pelo presente Edital n® 01/2023/24, que
disponibiliza vagas Unica e exclusivamente para médicos devidamente habilitados pelo
Conselho Federal de Medicina — CFM e seus respectivos Conselhos Regionais — CRM’s.
4.3. Manter a guarda do seu numero de inscri¢do (que é pessoal, intransferivel e de inteira
responsabilidade do PARTICIPANTE), indispensaveis para 0 acompanhamento da

inscri¢do, para a obtencédo dos resultados via Internet e para a inscricdo em programas.
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4.4. Certificar-se, com antecedéncia, no sistema de acompanhamento da inscri¢do (que
consta na CEREM-AM, atraves do endereco eletronico: http://www.cermam.com.br), se
sua inscricdo foi confirmada e o local de provas para o qual foi designado.

45. Consultar no PORTAL DA CEREM-AM, através do endereco eletronico:
www.cermam.com.br, para obter informacdes necessarias ao seu bom desempenho na
presente selecdlo. A CEREM-AM NAO SE RESPONSABILIZARA POR
DOWNLOADS DO PRESENTE EDITAL, SEUS ADITIVOS, CORRIGENDAS OU
QUALQUER DOCUMENTO ELETRONICO ORIUNDO EM OUTRO MEIO QUE
NAO O INDICADO NESTE SUBITEM (ex.: sitios de buscas e etc.).

5. DAS INSCRICOES

5.1. A inscricdo do PARTICIPANTE implicara o conhecimento e a tacita aceitacdo das
normais e condicdes estabelecidas neste EDITAL, das quais ndo poderdo alegar
desconhecimento.

5.2. As inscrigOes serdo realizadas, exclusivamente pela Internet no PORTAL DA
CEREM-AM (através do endereco eletronico: http://www.cermam.com.br), durante o
periodo previsto neste edital, no horario oficial do Estado do Amazonas.

5.3. O valor da inscricdo é R$ 400,00 (quatrocentos reais) e serd vinculada ao seu CPF;
cada PARTICIPANTE s6 podera realizar uma Unica inscricao e se for selecionado para
matricula, sé podera ser realizada em apenas uma Unica vaga de uma das instituicdes
conveniadas, sendo esta intransferivel. O PARTICIPANTE néo podera reivindicar vagas
ja ocupadas.

5.4. De acordo com as Resolugdes n° 3, de 16/09/2011; n° 1, de 02/01/2014; n° 2, de
27/08/2015; e n° 35, de 09/01/2018 da CNRM, e Portaria n® 492, de 23/03/2020, do
Ministério da Salde, o candidato ao programa de acesso direto que, até o término do
periodo de inscricéo, tiver seu nome publicado em lista atualizada no sitio do Ministério
da Educacdo (http://portal.mec.gov.br/residencias-em-saude) estard apto a requerer a

utilizacdo da pontuacdo adicional referente aos participantes de programas e projetos de
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aperfeicoamento na area de Atencdo Bésica em Salde em regides prioritarias para o SUS,
promovidos em parceria entre o Ministério da Educacdo e o Ministério da Saude, a saber
Programa de Valorizacao do Profissional da Atencdo Basica (PROVAB) a partir de 2012
(um ano de participacdo), ou Programas de Residéncia em Medicina Geral de Familia e
Comunidade (PRMGFC) a partir de 2015 (certificado de conclusdo de 2 anos de
PRMGFC ou declaracdo emitida pela instituicdo que indique que os 02 anos de PRMGFC
tem previsdo de término até 28/02/2024).
5.5. Para obter a pontuacao descrita no subitem 5.4, o candidato devera, quando do envio
da documentacdo de andlise curricular, conforme manual do participante, preencher o
campo especifico que declara sua conclusdo oficial do PROVAB ou do PRMGFC. Para
0 caso do PROVAB, na auséncia do nome do candidato na lista de que trata o subitem
5.4 deste Edital, ndo sera considerada a pontuacdo adicional, sendo o candidato mantido
no certame. Para os casos do PRMGFC, apds preencher o campo especifico que declara
sua conclusdo no referido programa, o candidato devera enviar a documentagdo
comprobatdria através do link Envio de Documentos Para Andlise Curricular, que estara
disponivel no endereco eletrbnico https://www.cermam.com.br, durante o periodo
estabelecido no (CRONOGRAMA PREVISTO DAS PROVAS E PUBLICACOES).
5.6. Conforme Art. 9° da Resolu¢cdo CNRM n° 02/2015, o candidato que anteriormente a
data de inicio do PRM tiver participado e cumprido integralmente o PROVAB a partir de
2012; ou ingressado nos programas de residéncia em Medicina de Familia e
Comunidade/Medicina Geral de Familia e Comunidade (PRMGFC) a partir de 2015, e
concluido o programa; receberd pontuacdo adicional, considerando-se o0s seguintes
critérios:
a) 10% (dez por cento) nas notas descritas para programas de acesso direto para quem
concluiu 1 ano de participagdo nas atividades do PROVAB;
b) 10% (dez por cento) nas notas do processo seletivo para quem concluiu a programacao
prevista para os 2 anos do PRMGFC, para acesso posterior a outras especialidades;
5.6.1. O candidato que j4 tiver utilizado essa bonificagdo em processo seletivo anterior

ndo terd bonificacdo acrescida a sua nota final.
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5.7. Considera-se como tendo usufruido da pontuacgdo adicional de 10% o candidato que
tiver iniciado programa de residéncia médica para o qual foi selecionado, utilizando tal
pontuacao.
5.7.1. Caso haja comprovacdo da utilizacdo prévia da pontuacdo com inicio em
programa de residéncia médica anterior, a pontuacao adicional serd excluida, ainda que o
candidato ja esteja matriculado, de modo que a depender da reclassifica¢do, o candidato
podera ter sua matricula cancelada.
5.7.2. A pontuacdo adicional de que trata o subitem anterior ndo podera elevar a nota
final do candidato para além da nota maxima prevista por este edital.
5.7.3. N&o havera somatorio de percentual, portanto o candidato que tiver participado
de mais de um programa terd no maximo 10% de acréscimo nas notas.
5.8. O candidato que ndo apresentar a documentacdo comprovando sua participacdo no
PROVAB ou PRMGFC no momento previsto para a comprovacao, terd sua situacdo de
aprovacao alterada.
5.9. Os candidatos que ndo solicitarem a pontuacdo adicional do PROVAB ou do
PRMGFC, no link do processo seletivo, ndo terdo a nota adicional computada.
5.10. O boleto para o pagamento da taxa de inscricdo sera emitido ao final do
preenchimento do formulario de inscrigdo juntamente com o respectivo comprovante no
qual constara o nimero de inscricdo do PARTICIPANTE, devendo os documentos ser
cuidadosamente guardados.
5.11. O pagamento sera pelo Internet Banking ou em qualquer agéncia bancaria, até a
data do vencimento (prevista no respectivo documento), observado o horério oficial do
Estado do Amazonas.
5.12. A CEREM-AM ndo se responsabilizara por quaisquer atos ou fatos decorrentes de
informacgdes incorretas ou incompletas fornecidos pelo PARTICIPANTE.
5.13. Ao se inscrever o PARTICIPANTE autoriza, incondicionalmente, que sejam usados
métodos de registros graficos de voz, fotogréaficos, filmes e outros que sejam necessarios
a perfeita documentacdo de sua participacdo e do seu desempenho, como também a

divulgacéo deste no portal da selegéo.
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5.14. Os PARTICIPANTES dever&o verificar a situagéo da inscrigdo no PORTAL DA
CEREM-AM, (através do endereco eletrbnico: http://www.cermam.com.br) para
assegurar-se de que a inscri¢do foi recebida e aceita. A listagem com a confirmacao da
inscri¢do sera disponibilizada no Portal na data estabelecida neste Edital.
5.15. Os médicos brasileiros que concluiram a graduagdo em Medicina no exterior ou
médicos estrangeiros que concluiram a graduagdo em Medicina no Brasil ou no exterior
deverdo consultar as Resolucdes 1831 de 24/01/2008 e 1832 de 25/02/2008 do Conselho
Federal de Medicina antes de proceder a inscri¢do, observando que, no caso de aprovacao,
a matricula estara condicionada a apresentacdo de todos os documentos exigidos nestas
Resolucoes.
5.16. A inscri¢do no processo seletivo somente se efetivara com o efetivo pagamento do
valor da inscricdo e ndo serdo aceitas as inscricdes quando o pagamento ndo for efetuado
na forma estabelecida ou se for efetuado ap6s o dia 21/11/2023 (Gltimo dia previsto para
pagamento). Apds o pagamento, em nenhuma hipdtese haverd devolucdo da taxa de
inscricao.
5.17. O inicio do 1° ano letivo de todos 0s programas esta previsto para o primeiro dia
util do més de margo de 2024, como determina a Resolugdo CNRM N° 2, de 01/09/2011.
Para as vagas oriundas de desisténcias, o inicio esta previsto para o dia 15/03/2024.

6. DA ISENCAO DA TAXA DE INSCRICAO

6.1. Considerar-se-a isento do pagamento de taxa de inscricdo o PARTICIPANTE que
apresente uma das seguintes condigdes:

6.1.1. A taxa de inscri¢do for superior a 30% (trinta por cento) do vencimento/salario
mensal do PARTICIPANTE, quando né&o tiver dependente;

6.1.2. A taxa for superior a 20% (vinte por cento) do vencimento/salario mensal do
PARTICIPANTE e 0 mesmo possuir até dois dependentes;

6.1.3. A taxa for superior a 10% (dez por cento) do vencimento/salario mensal do
PARTICIPANTE e o mesmo tiver mais de dois dependentes;
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6.1.4. O PARTICIPANTE que se declarar impossibilitado de arcar com o pagamento da
taxa de inscricdo e comprovar renda familiar mensal igual ou inferior a trés salarios
minimos ou renda individual igual ou inferior a dois salarios minimos;
6.1.5. Inscricdo no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal
(CadUnico) de que trata o Decreto n° 6.135, de 26 de junho de 2007, devendo indicar o
NGmero de Identificagdo Social — NIS, atribuido pelo CadUnico; e
6.1.6. Comprovar ser membro de familia de baixa renda, nos termos do Decreto n°.
6.135/2007.
6.2. Em quaisquer das situacOes descritas nos incisos do item 6.1, supra, O
PARTICIPANTE estara obrigado a comprovar que ndo custeou, com recursos proprios,
curso preparatdrio para o processo seletivo para ingresso no Programa de Residéncia
Médica a que se candidata e, ainda, ser egresso de instituicdo de ensino superior publica
ou ter sido beneficiario de bolsa de estudo oficial.
6.3. O PARTICIPANTE que tiver direito, pela legislagdo vigente e normas do Edital, a
ISENCAO do pagamento da TAXA DE INSCRICAO DA CERMAM, devera no periodo
compreendido neste Edital, preencher o formulario de solicitacdo especifico, (disponivel
no Formularios) que apds ser preenchido deve ser enviado com todos os documentos
comprobatdrios, de forma legivel e atualizado, através do e-mail cerem.am@gmail.com
PARTICIPANTE que:

6.4.1. Omitir informacdes e/ou informar inverdades;

6.4.2. Fraudar ou falsificar documentos;

6.4.3. Pleitear a isen¢@o sem apresentar documentacao exigida neste Edital,

6.4.4. N&o observar o prazo e os horarios estabelecidos neste Edital;

6.4.5. Ndo se enquadrar em uma das categorias de isencdo descritas no item 6.1 e seus
subitens, deste Edital;

6.4.6. Apds o envio da solicitacdo de Isencdo da Taxa de Inscricdo acompanhada dos
documentos comprobatorios, ndo serdo permitidas a complementacéo de documentacéo.
6.5. Os documentos descritos no presente item deste Edital e em seus subitens teréo
validade somente para esta selecdo e ndo serdo devolvidos, assim como ndo serdo

fornecidas copias dos mesmos.
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6.6. N&o sera aceita a Solicitagdo de Isencdo da Taxa de Isencdo por outro meio que ndo
seja 0 que esté estabelecido neste Edital n° 01/2023/24.
6.7. A CEREM-AM, caso entenda necessario e a seu critério, podera pedir a apresentacdo
dos documentos originais para conferéncia, ficando o PARTICIPANTE ciente de que o
ndo atendimento desta exigéncia poderd acarretar a ndo concessao da isencéo pleiteada.
6.8. O PARTICIPANTE que tiver isencdo deferida e que tenha efetuado o pagamento da
taxa de inscricdo sera considerado NAO ISENTO. A isencéo sera cancelada e ndo havera
devolucdo da taxa recolhida.
6.9. A relacdo com os nomes dos PARTICIPANTES no site da CEREM-AM, através do
endereco eletrénico: http://www.cermam.com.br, conforme data constante neste Edital.
6.10. E de inteira responsabilidade do PARTICIPANTE o acompanhamento do resultado
preliminar de sua solicitacdo de isencdo. Caso a isencdo seja indeferida, o

PARTICIPANTE podera efetuar o pagamento conforme estabelecido neste Edital.

7. DO ATENDIMENTO AS PESSOAS PORTADORAS DE NECESSIDADES
ESPECIAIS

7.1. As pessoas portadoras de necessidades especiais poderdo participar da selecdo
regulamentada por este Edital n°® 01/2023/24, desde que sua necessidade especial seja
compativel com as atribui¢des para o qual concorrem e observadas as regras estabelecidas
pela Lei Federal no 7.853 de 24 de outubro de 1989, regulamentada pelo Decreto Federal
no 3.298 de 20 de dezembro de 1999, cujo art. 4° foi alterado pelo Decreto Federal no
5.296 de 03 de dezembro de 2004.

7.2. Os candidatos portadores de necessidades especiais deverdo, no ato da inscrigéo,
solicitar 0s recursos especiais que necessitem para a realizacéo da prova.

7.3. De acordo com a Lei Federal no 7.853 de 24 de outubro de 1989, o tempo de
realizacdo das provas sera acrescido de uma hora para os portadores de necessidades

especiais.
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7.4. O PARTICIPANTE portador de necessidades especiais que ndo requerer
atendimento especial até a data constante neste Edital n® 01/2023/24, ficara
impossibilitado de prestar da selecdo em condi¢bes especiais e ndo tera direito a
ampliacdo de tempo e outras além de ndo poder alegar posteriormente essa condi¢éo para
reivindicar a prerrogativa legal.

7.5. As Pessoas com deficiéncia (PcD) terédo direito de concorrer, conforme legislagéo
vigente, no percentual de 20% (vinte por cento) das vagas por Programa/Instituicdo, com
namero de vagas igual ou superior a 5 (cinco).

7.6. Para fins de identificacdo e qualificacdo da Pessoa com Deficiéncia, adotar-se-a as
seguintes legislaces:

7.6.1. Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (art. 2° da Lei n.° 13.146, de
6 de julho de 2015);

7.6.2. O Decreto que aprova a Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa com
Deficiéncia e consolida as normas de protecdo (art. 4° do Decreto n.° 3.298, de 20 de
dezembro de 1999 e alteracdes);

7.6.3. A Lei que aprova a Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com
Transtorno do Espectro Autista e regulamentacéo; (81° do art. 1° da Lei n.° 12.764, de 27
de dezembro de 2012 e art. 1° do Decreto Federal n° 8.368, de 24 de setembro de 2018);

7.6.4. Lei que classifica a visdo monocular como deficiéncia sensorial, do tipo visual.
(Lei n.° 14.126, de 21 de mar¢o de 2021) e a Sumula n® 377 do Superior Tribunal de
Justica - STJ;

7.6.5. Convencdo sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia e seu Protocolo
Facultativo, ratificados pelo Decreto n.° 6.949, de 25 de agosto de 2009, no que se aplica.

7.7. Os participantes, devidamente inscritos e com a deficiéncia confirmada, participarao
do CEREM-AM em igualdade de condi¢bes com os demais candidatos, nas fases da
selecdo (Avaliagdes, contetdos, critérios de aprovacdo, datas, horérios, local de
aplicacdo das provas e a nota minima exigida de aprovacdo etc.), ressalvadas as
disposicdes contidas no Decreto Federal n® 3.298/1999 e no presente instrumento
convocatario.

7.8. O participante com deficiéncia concorrerd na ampla concorréncia, caso a
especialidade/instituicdo ndo tenha vaga reservada para tal acdo afirmativa.

7.9. No ato da inscrigéo, caso queira concorrer como PCD, o participante devera:

Rua Tomas de Vila Nova, 300 - Centro, 4° Andar - Ala Sul — Prédio HUGV.
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7.9.1. declarar que pretende participar do processo seletivo como Pessoa com
deficiéncia;

7.9.2. apontar o tipo de deficiéncia;

7.9.3. informar se necessita de condic¢Oes especiais para a realizagéo das provas;

7.9.4. anexar o laudo médico com as seguintes informacgdes acompanhado do documento
oficial de identificagdo e CPF:

a) Nome legivel e completo do Participante;

b) O nome (no carimbo e/ou por extenso), com o numero de registro profissional (CRM)
do Conselho Regional de Medicina e a assinatura do médico (especialista na condicao
requerida) que forneceu o atestado;

¢) Indicacdo da espécie e o grau ou nivel da deficiéncia a qual o candidato possui, com
expressa referéncia ao codigo correspondente da Classificacdo Internacional de Doenca—
CID, nos termos do art. 4° do Decreto Federal n° 3.298/1999 e suas alteracdes;

d) Indicagdo, pelo médico, quanto a necessidade do participante para realizacdo da
prova, inclusive, se for o caso, o tipo de formatacdo, tais como, rampa, o tamanho da
letra da prova e outras necessidades especificas para o razoavel atendimento;

e) Validade do documento de, no maximo, 90 (noventa) dias, contados de sua emissao.
Caso seja solicitado, o Participante devera enviar, através de outros meios, a referida
documentacdo para confirmar a veracidade das informacg6es. No caso dos candidatos cuja
deficiéncia se enquadra no 81° do art. 1° da Lei n® 12.764/2012 (Transtorno do Espectro
Autista), a validade do parecer é indeterminada, ndo sendo considerada a data de emisséo.

f) No caso de deficiente auditivo, o laudo devera ser acompanhado de exame de
audiometria;

g) Quando se tratar de deficiéncia visual, o laudo médico deverd conter informagdes
expressas sobre a acuidade visual aferida com e sem correcéo e sobre a somatdria da
medida do campo visual em ambos os olhos.

h) O participante cuja deficiéncia se enquadra no §1° do art. 1° da Lei n°® 12.764/2012
(Transtorno do Espectro Autista) devera apresentar, ainda, relatério especializado da
avaliacdo psicossocial, emitido por médico psiquiatra, neurologista ou neuropediatra
(com Registro em Quadro de Especialistas do Conselho Regional de Medicina) ou por
psicologo especializado na area de Neuropsicologia (com comprovacao de registro no
Conselho Federal de Psicologia), explicitando as seguintes caracteristicas, associando-as
a dados temporais (com inicio e duragdo de alteragdes e(ou) prejuizos):

- capacidade de comunicagdo e interagdo social;
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- reciprocidade social;
- qualidade das relacdes interpessoais; e

- presenca ou auséncia de estereotipias verbais, estereotipias motoras, comportamentos
repetitivos ou interesses especificos, restritos e fixos.

7.10 O laudo medico serd considerado para analise caso esteja enquadrado em, pelo
menos, uma das previsdes normativas contidas nos subitens do item 7.6.

7.11 O candidato a vaga de Pessoa com Deficiéncia que ndo preencher os campos
especificos do Formulario de Inscricdo e ndo apresentar os documentos descritos neste
edital, terd a sua inscricdo processada como candidato de ampla concorréncia € nao
podera alegar posteriormente essa condi¢do para reivindicar a prerrogativa legal.

7.12 O Participante cujo enquadramento na condicdo de Pessoas com deficiéncia (PcD)
seja indeferido, podera interpor recurso, em conformidade com o item 9 (dos recursos).

7.13 A coordenacdo do certame lancara o resultado com a lista de candidatos inscritos
as vagas reservadas para Pessoa com Deficiéncia no endereco eletrénico:
https://www.cermam.com.br.

7.14 O participante inscrito e confirmado como Pessoa com Deficiéncia, se aprovado
no processo seletivo, terd seu nome divulgado na lista de ampla concorréncia e/ou na
lista dos candidatos aprovados especificamente para pessoas com deficiéncia, a depender
do programa/instituicao responsavel.

8. DO PROCESSO SELETIVO

8.1. As provas regulamentadas por este Edital serdo estruturadas para avaliar
conhecimentos, habilidades e atitudes para o exercicio profissional da Medicina e outros
determinados pela Resolucéo de n° 03, do CONSELHO NACIONAL DE EDUCAGCAO
CNE/CES, de 20 de junho de 2014, que institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do
Curso de Graduacdo em Medicina, Capitulo IlI, artigo 23, obedecendo, ainda, as
determinagOes da CNRM, n° 2, de 27 de Agosto de 2015 que normatizam 0S processos
seletivos dentro das cinco grandes areas de conhecimento da Medicina definidas neste
Edital n® 01/2023/24.

8.2. O processo seletivo de que trata este edital é para programas com acesso direto que
terdo 02 (duas) etapas aplicadas da seguinte forma:
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a) 12 ETAPA (PROVA ESCRITA - 90%);
b) 22 ETAPA (ANALISE DE CURRICULO - 10%);

8.2.1. DA APLICACAO DA 12 ETAPA (PROVA ESCRITA):

8.2.1.1. Esta etapa, de carater eliminatorio e classificatdrio, consistird na aplicacdo de
prova escrita, objetiva, de multipla escolha, com o total de 100 (cem) questdes, abordando
as competéncias (Conhecimentos, habilidades, atitudes), passiveis de avaliacdo por meio
de prova tedrica, compativeis com as diretrizes curriculares para o curso de Graduacao
em Medicina (MEC 2014) acerca das areas de Cirurgia Geral, Clinica Médica, Pediatria,
Obstetricia e Ginecologia e Medicina Preventiva e Social, sendo 20 itens relacionados as
competéncias de cada area, Esta etapa vale 90% (noventa por cento) da nota final,
conforme a tabela 1.

PROGRAMA DE RESIDENCIA COM ACESSO DIRETO

TIPO VALOR VALOR
_— N° DE POR TOTAL ‘
Programas| ETAPA PR%EVA Composicao QUESTOES| QUESTAO|(PONTOS) CARATER
(PONTOS)
Cirurgia 20 1,0 20 Eliminatorio e
Geral Classificatorio
Clinica 20 1,0 20
Médica
Todos 0s 12 Objetiva Pediatria 20 1,0 20
programas Ginecologia 20 1,0 20
COm acesso e Obstetricia
direto. Medicina 20 10 20
Preventiva e
Social
TOTAL DE QUESTOESE 100 | - 100,0

PONTOS
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8.2.1.2. Cada questdo tera 04 (quatro) opgdes de resposta (A, B, C e D), sendo apenas
uma delas considerada correta, e seu valor sera de 01 ponto.
8.2.1.3. Estara classificado para a 22 etapa desta selecdo o PARTICIPANTE que
obtiver no minimo, 50%o (cinquenta por cento) de acerto nesta etapa.
8.2.1.4. Néo se faré o arredondamento das notas.
8.2.1.5. A classificacdo final desta etapa serd em ordem decrescente do numero de pontos
obtidos pelos PARTICIPANTES. Teréa seu curriculo corrigido o PARTICIPANTE que

obtiver no minimo, 50% (cinguenta por cento) de acerto da 12 etapa.

8.3. DA APLICACAO DA PROVA ESCRITA:

8.3.1 A aplicacdo da prova escrita seguira as orientacGes sanitarias dos 0Orgaos
responsaveis pela Vigilancia Sanitaria do Ministério da Saude, Estados, Municipios e das
InstituicGes locais. Dentre as medidas constam o uso obrigatorio de méscaras faciais
cirtrgicas ou N95, solucdes antissépticas e distanciamento social.

8.3.2 Os candidatos portadores de sinais e sintomas ou diagndstico de COVID-19, bem
como portadores de infec¢do de vais aéreas, serdo alocados em salas especificas com
isolamento dos demais candidatos. A prova escrita sera aplicada EXCLUSIVAMENTE
de forma presencial, no local e horario indicados neste edital, mesmo para participantes
nas condicdes acima descritas.

8.3.3 A prova escrita serd aplicada somente na cidade de Manaus — AM e tera a
duracéo de 04h (quatro horas) na data e horario previstos neste Edital n°. 01/2023/24.
Em nenhuma hip6tese 0 PARTICIPANTE poderé realizar as provas fora da data e local
determinado para a execucdo da selecdo. Ndo havera, em hipdtese alguma, segunda
chamada para as provas.

8.3.4. O PARTICIPANTE devera acessar 0o PORTAL DA CEREM-AM, atraves do
endereco eletrénico: http://www.cermam.com.br, pelo menos 03 (trés) dias antes da data
darealizacédo da prova tedrica para identificar o seu local de aplicacdo da prova. Conforme
cronograma.

8.3.5 O PARTICIPANTE devera comparecer ao local de aplicacdo da prova com

antecedéncia minima de 01 (uma) hora do horério fixado para o fechamento dos portdes
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de acesso aos locais de prova, considerando-se o horério do Estado do Amazonas,
MUNIDO OBRIGATORIAMENTE do documento oficial de identidade original em
perfeitas condicbes com foto recente (ndo serd aceita a copia do documento de
identificacdo, ainda que autenticada) e caneta esferografica de material transparente,
de tinta azul ou preta.
8.3.6. Os portdes de acesso ao local da prova serdo fechados pontualmente as 08h00min
(oito) local, para inicio da aplicacdo da prova escrita.
8.3.7. A desobediéncia ao disposto no subitem 8.3.4 deste Edital, implicara na exclusao
do PARTICIPANTE desta selecéo.
8.3.8. Em caso de extravio do documento de identidade original (perda, roubo, etc), sera
aceita a apresentacdo da via original de Boletim de Ocorréncia (B.O.) emitido pela
autoridade policial competente ou por meio eletrdnico com a respectiva autenticacao de
registro oficial, desde que dentro do prazo de validade legal (30 trinta dias, ou outro prazo,
conforme descrito no préprio documento). Neste caso, o PARTICIPANTE sera
encaminhado a sala da coordenacéo, onde sera formalizada a sua identificacdo especial.
Ressaltando-se ainda, que no caso de B.O. Eletrénico, que ndo sera aceito sob qualquer
hipotese recibos ou confirmacdes de recebimento. Sera considerado 0 mesmo apenas com
sua devida autenticacdo de registro oficial impressa.
8.3.9. Em casos excepcionais (gestantes, lactantes, etc), e a depender de julgamento da
comissdo coordenadora do local de prova, o PARTICIPANTE podera ausentar-se do
recinto de realizacéo da prova devidamente acompanhado de um fiscal.
8.3.10. A inviolabilidade das provas sera comprovada somente no momento da abertura
dos envelopes na sala de aplicacdo delas, o que ocorrerd na presenca dos
PARTICIPANTES.
8.3.11. Durante a prova escrita, sob pena de exclusio do presente selecdo, NAO SERA
ADMITIDA qualquer espécie de consulta e comunicacdo entre os PARTICIPANTES,
nem a utilizagdo de livros, manuais, impressos ou anota¢des, maquinas calculadoras,
relégios, boné, chapéu ou similar (de forma que os ouvidos dos PARTICIPANTES
fiquem permanentemente descobertos, a vista dos fiscais de sala), nem o porte e utilizacéo

de agendas eletronicas ou similares, telefone celular, smartphones, bip, e-books,
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walkman, ipods, ipad, iphone, tablet, pen drive, mp3 ou similar, gravador, camera digital
ou similar ou qualquer outro receptor ou transmissor de mensagens, voz e dados. E
vedado o ingresso de PARTICIPANTE em local de prova portando qualquer tipo de arma.
8.3.12. Fica autorizado o uso de detectores de metal nas situacdes em que a comissao
julgar necessério.
8.3.13. A assinatura constante do cartdo-resposta devera ser obrigatoriamente, igual & do
documento oficial apresentado pelo PARTICIPANTE.
8.3.14. Em nenhuma hipotese havera a substituicdo do cartdo-resposta em virtude de erro
provocado pelo PARTICIPANTE.
8.3.15. Os gabaritos divulgados poderdo ser alterados em funcdo de recursos
administrativos impetrados. As provas serdo corrigidas de acordo com o gabarito oficial
definitivo. Na correcdo do cartdo-resposta, sera atribuida nota zero a questdo assinalada
em mais de uma opgéo pelo PARTICIPANTE ou sem opgéo assinalada, com rasura, com
emenda ou com campo de marcagdo ndo preenchido integralmente. Questdes
eventualmente anuladas terdo seus pontos atribuidos a todos os PARTICIPANTES
independente da formulacao de recursos. Caso ocorram as situacdes citadas, podera haver
alteracdes na classificacdo e desclassificacdo do PARTICIPANTE que ndo obtiver o
namero minimo de acertos exigidos para a prova.
8.3.16. Por motivo de seguranca, os PARTICIPANTES somente poderdo ausentar-se
definitivamente do recinto de realizacdo das provas depois de decorridas 02 (duas) horas
do seu inicio, sob pena de exclusdo da sele¢&o.
8.3.17. Ao terminar a prova, 0 PARTICIPANTE entregard, obrigatoriamente, ao fiscal de
sala 0 seu cartdo-resposta assinado (conforme a assinatura constante do documento oficial
de identidade original com foto apresentado) e o seu caderno de provas.
8.3.18. Por razdes de ordem técnica e de seguranca da selecdo, ndo seré permitido (a):
a) O INGRESSO OU A PERMANENCIA DE PESSOAS ESTRANHAS AO
PROCESSO SELETIVO NA SALA DE APLICACAO DAS PROVAS, desde a abertura

dos portdes para a entrada até o término do tempo de duragdo da prova;
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b) O fornecimento de qualquer exemplar ou cépia do caderno de provas a
PARTICIPANTES, a autoridades ou a instituicdes de direito publico ou privado, mesmo
apos o encerramento da aplicacao da prova;

¢) Apos a concluséo de sua prova, a utilizacdo de banheiros ou a espera de acompanhantes
nos locais de prova durante a aplicagéo dela.

8.3.19. O caderno da prova objetiva e o gabarito preliminar serdo disponibilizados no
PORTAL DA CEREM-AM, através do endereco eletronico: http://www.cermam.com.br,

conforme data prevista no cronograma deste Edital.

8.4. DA ANALISE DE CURRICULO: Esta etapa VALE 10% (dez por cento) da
nota final.

8.4.1. SERAO AVALIADOS OS CURRICULOS DOS PARTICIPANTES QUE
OBTIVEREM NO MINIMO 50% DE ACERTOS NA PROVA TEORICA
OBRIGATORIA. No limite estabelecido no item 8.2.1.5.

8.4.2. E obrigatério o Cadastro e ou Atualizacio do CURRICULO na PLATAFORMA
LATTES (http://lattes.cnpg.br). Apds cumprir esta formalidade obrigatoria, o
PARTICIPANTE deveréd inserir no sistema de inscricdo para a analise do curriculo com
as coOpias autenticadas em cartério dos documentos comprobatérios ou original. O
PARTICIPANTE que ndo cumprir esta etapa tera nota zero atribuida ao seu curriculo.
Ver Manual do CANDIDATO.

8.4.3. Ndo sera aceito curriculo interposto por fac-simile, e-mail, telegrama ou outro meio
néo especificado neste Edital.

8.4.4. A banca examinadora considerara apenas as informacgdes e documentacdo
apresentada pelo PARTICIPANTE durante o prazo estabelecido e dentro do que
normatiza o cronograma. Nao havera possibilidade de adi¢do de documentos ap0s 0 prazo
estabelecido para envio.

As notas sdo padronizadas todas as provas valem 100 pontos 0s pesos variam nesta
selecdo:

| — Férmula aplicada para a 1* Etapa: N1D = (N1Ex9)

Il — Férmula aplicada para a 22 Etapa: N2D = (N2Ex1)
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Il — Férmula aplicada para a nota final: NF = (N1D9) + (N2D1) = 100% + pontuacéo
adicional (quando houver).

Onde: N1E: nota da primeira etapa; N2E: nota da segunda etapa; N1D: nota definitiva
da la Etapa, correspondente a 90% (noventa por cento) da nota final; N2D: nota
definitiva da 22 Etapa, correspondente a 10% (dez por cento) da nota final; NF: nota

final do participante + pontuacéo adicional (quando houver).

9. DOS RECURSOS

9.1 - Os prazos estabelecidos no cronograma sdo improrrogaveis, a partir da:

9.1.1 - Publicacéo do edital;

9.1.2 - Divulgacéo de gabaritos e resultados preliminares das provas;

9.1.3 - Divulgacao do resultado preliminar.

9.2 - O formulério esta disponivel no PORTAL DA CEREM-AM, e devera ser entregue
preenchido & Rua Tomas de Vila Nova, n® 300, Centro - 4° Andar - Ala Sul — Prédio
HUGV. CEP 69020-170, Manaus-Am. O (s) dia (s) e a(s) hora(s) para recurso(s) estdo
especificados no cronograma.

9.3 - O recurso devera ser apresentado por requerimento e entregue em duas vias (original
e cOpia), contendo 0 nimero da inscricdo, do documento de identificacdo, o item/motivo
do recurso bem como a fundamentacdo (copias de livros) dos argumentos apresentados.
9.4 - Somente seréd apreciado 0 recurso expresso em termos convenientes, que apontar
circunstancias que o justifique e interposto dentro do prazo, considerando-se para esse
efeito a data do respectivo protocolo.

9.5 - O recurso interposto por procurador somente sera aceito se estiver acompanhado de
procuracdo simples com firma reconhecida em cartorio, bem como do documento de
identidade do procurador.

9.6 - Nao sera aceito recurso interposto por via postal, fac-simile, e-mail, telegrama ou

outro meio nao especificado neste Edital.
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9.7 - Em hipotese alguma seré deferido o pedido de vista de provas, ou revisdo, seja qual
for o motivo alegado.

9.8. Os recursos serdo examinados por uma banca avaliadora, que emitira parecer
deferindo ou indeferindo a contestacdo apresentada pelo PARTICIPANTE, sendo a banca
soberana em suas decisdes, razdo pela qual ndo caberdo recursos administrativos

adicionais.

10. DA CLASSIFICACAO FINAL E DO DESEMPATE

10.1. A classificacdo final obedecera a ordem decrescente do nimero de pontos obtidos
na nota final pelos PARTICIPANTES classificados. Somente constaréo do resultado final
0s PARTICIPANTES que tenham participado de todas as etapas do processo seletivo.
10.2. Ocorrendo empate de classificagdo em qualquer uma das etapas, o desempate entre
0s PARTICIPANTES ocorrera levando-se em conta os critérios abaixo relacionados,
sucessivamente:

10.2.1. Maior nota na PROVA TEORICA objetivo de testes de multipla escolha;

10.2.2. Maior nota na ANALISE DE CURRICULO;

10.2.3. Maior idade.

11. DA MATRICULA

11.1. A concretizagio da MATRICULA fica DESDE JA condicionada a observancia das
disposicdes legais pertinentes, dentre elas a liberacdo das vagas e das bolsas pelas
Instituicdes responsaveis, de acordo com o interesse e a conveniéncia dos conveniados, e
ao respeito rigoroso do desempenho dos PARTICIPANTES classificados, observada a
ordem de pontuagdo decrescente por opcdo de modalidade/especialidade e a ordem de
preferéncia pelas instituicdes.

11.2. Ap6s ter sua matricula autorizada no PORTAL DA CEREM-AM, o
PARTICIPANTE ou seu procurador legal (de posse de procuracdo simples com firma
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reconhecida em cartorio, bem como do documento de identidade do procurador), devera
obrigatoriamente efetud-la no dia e horario determinado no cronograma. O
PARTICIPANTE QUE APOS A SUA PRIMEIRA CONVOCACAO NAO EFETUAR a
Matricula SERA CONSIDERADO DESISTENTE NAO PODENDO PLEITEAR NOVA
MATRICULA.
11.3. O PARTICIPANTE deste que fizer a matricula e ndo comparecer para dar inicio ao
programa até 24 horas ap0s a data prevista para comecar sera considerado desistente. Nao
podendo mais pleitear ou reivindicar nenhuma vaga.
11.4. As vagas que surgirem, devido a desisténcia, serdo disponibilizadas. Na ultima
convocagéo para opgao/matricula os PARTICIPANTES poderdo mudar as opgoes pelas
instituicOes e a especialidade realizadas no ato da inscricdo desde que as provas
classificatdrias feitas sejam as mesmas. A prioridade da vaga serd sempre do participante
que tenha a nota maior.
11.6. O PARTICIPANTE, que tenha concluido o seu curso de graduacdo no Amazonas
ou outro Estado da Federacao ou pais, devera estar ou regularmente inscrito no Conselho
Regional de Medicina do Estado do Amazonas ou apto para se inscrever quando
convocado. Relembramos que a presente selecdo se destina a selecionar médicos em
pleno gozo de direito para o exercicio profissional no Brasil.
11.7. No caso de servico militar obrigatorio, o PARTICIPANTE convocado, podera
requisitar o adiamento do inicio do programa por um ano.
11.8. Na matricula, além dos documentos abaixo listados, 0 PARTICIPANTE devera
apresentar, também, os documentos exigidos pela INSTITUICAO DE ENSINO
INDICADA:
a) 2 copia do CPF ativo;
b) 2 copia da Cédula de Identidade (RG);
C) 2 copia da Carteira do Ministério do Trabalho;
d) 2 copia do Titulo de Eleitor e comprovante da Gltima eleic¢éo;
e) 2 copia do Numero do PIS ou PASEP;
f) 2 copia do Comprovante da certificacdo de reservista e/ou de dispensa de incorporagao

do servico militar;
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g) 2 copia do Comprovante de endereco completo atual (dgua, luz ou telefone);
h) 2 copia autenticada do Diploma ou Comprovante de conclusdo do curso de Medicing;
i) 2 copia autenticada do Historico do curso de Medicina;
J) 2 copia do Registro do Conselho Regional de Medicina (CRM-AM);
k) Seguro de Vida e Morte por qualquer causa e Acidente de Trabalho;
I) 3 fotos 3x4 idénticas e atuais;
m) Tipagem Sanguinea;
n) 2 copia dos dados bancarios, conforme o banco conveniado de cada instituicao;
0) Declaracéo de quitagdo com Tribunal Eleitoral;
p) Declaragéo de quitacdo do Conselho Regional de Medicina (CRM-AM);
q) Visto de permanéncia no Pais, para estrangeiro;
r) 2 Copias do Cartdo Nacional de Saude (CNS);
s) 2 Copias da Carteira de Vacinagao atualizada;
t) 2 Cépias Certificado Nacional de Vacinagdo COVID-19.

12. DA HOMOLOGACAO

12.1. A homologacéo sera feita por ato EXCLUSIVO da Coordenacdo da CEREM-AM,

a ser publicada no Portal bem como no Diério Oficial.

13. DAS DISPOSICOES FINAIS

13.1. A inexatiddo das afirmativas contidas em documentos apresentados, ainda que
verificadas posteriormente, eliminara o PARTICIPANTE, anulando-se o0s atos
decorrentes da inscrigao.

13.2. Os PARTICIPANTES regularmente inscritos na sele¢do, poderdo tirar duvidas
referentes a este Edital, EXCLUSIVAMENTE através do e-mail cerem.am@gmail.com
acessando sua consultoria presente no PORTAL CEREM-AM (endereco eletrénico:
http://www.cermam.com.br). Dividas referentes a este Edital NAO SERAO dirimidas
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por meio de telefone ou nas dependéncias da Coordenacdo da CEREM-AM. As
informagdes OFICIAIS para os PARTICIPANTES regularmente inscritos na selecao
serdo informadas EXCLUSIVAMENTE através do mesmo PORTAL.
13.3. Em atencdo a Lei Federal n° 6.932, de 07 de julho de 1981- DOU de 09/08/1981, a
CEREM-AM néo possui o conddo para CRIACAO DE QUALQUER VAGA DE
RESIDENCIA MEDICA.
13.4. A CEREM-AM néo fornecera atestados, certificados ou certiddes relativas a
classificacdo ou notas dos PARTICIPANTES.
13.5. Nao havera vinculo empregaticio para qualquer fim entre o residente a Instituicdo
ofertante da vaga e a CEREM-AM.
13.6. N&o sera admitido recurso contra o resultado final.
13.7. Para concluir o programa de Residéncia Médica, todos os PARTICIPANTES da
CEREM-AM deverdo apresentar um trabalho de conclusdo escrito publicdvel em
periddico médico indexado.
13.8. Em caso de haver vagas remanescentes por nao preenchimento com 0s
PARTICIPANTES convocados no processo de "qualquer™ programa e instituicdes, ficara
a critério da CEREM-AM convocar os PARTICIPANTES habilitados, com 50% de
aprovacao no processo seletivo.
13.9. A Comarca de Manaus ¢é o foro competente para decidir sobre quaisquer a¢oes
judiciais ou medidas extrajudiciais interpostas com respeito ao presente Edital e a

respectiva selegéo.

CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO DO ACESSO DIRETO

ATIVIDADES DE EXECUCAO DATA/PERIODO
EDITAL (Divulgacéo, Publicacéo e Aviso de Edital) 15/10/2023
(domingo)
Periodo de Anélise dos Recursos I- Contra publicacdo do edital 16/10/2023
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A inscrigdo serd através no endereco www.cermam.com.br das
08h00min do dia 31 de outubro as 23h59min ao dia 21 de
novembro de 2023, observado horario de Manaus. No ato da

Inscricao 0 participante deveré; | 31/10 a 21/11/2023

1. Preencher o formulério de inscricéo;

2. Emissédo e pagamento do boleto.

PAGAMENTO: Impreterivelmente efetuados até: 21/11/2023

Solicitagdo de isengédo da taxa de inscrigdo: Os participantes que

tiverem direito pela legislacdo vigente e normas do Edital deverao

enviar através do e-mail: cerem.am@gmail.com, formulario de | 31/10 a 21/11/2023

isencao e toda a documentacdo comprobatoria, de forma legivel e

atualizada.

Resultado das solicitacGes de isencdo: Serdo disponibilizadas no

PORTAL DA CEREM-AM no endereco eletronico 22/11/2023

WWW.cermam.com.br

Regularizacéo das inscri¢des indeferidas / isencdo de taxa 23/11/2023

I_Dagamgnto da taxa de inscricdo para os candidatos com isenc¢ao 93/11/2023

indeferida

A listagem com a confirmacdo da inscricdo e pagamento

(DEFERIMENTO) sera disponibilizada no PORTAL DA 24/11/2023

CEREM-AM no endereco eletronico www.cermam.com.br

Divulgacdo do local da PROVA TEORICA no PORTAL DA

CEREM-AM no endereco eletrobnico www.cermam.com.br 24/11/2023
10/12/2023

PROVA TEORICA (12 ETAPA) (domingo)

Horario: inicio as
8h

Divulgacdo do caderno da prova escrita e 0 gabarito preliminar

serdo disponibilizados no PORTAL DA CEREM-AM, através do 10/12/2023

endereco eletronico: http://www.cermam.com.br, a partir das 14h.

Recurso do Gabarito, o requerimento de recurso administrativo

contra o gabarito: Devera ser entregue o formulario preenchido e 11/12/2023

assinado no endereco: Rua Tomas de Vila Nova, n° 04, Centro -
4° Andar - Ala Sul — Prédio HUGV. CEP 69020-170, Manaus-Am

das 08:00 as 12:00
e das 13:00 as 15h

RESULTADO FINAL DA 12 ETAPA (PROVA ESCRITA) 15/12/2023
ENCAMINHAR OS DOCUMENTOS da anélise de curriculo por

UPLOAD Serdo avaliados os curriculos dos participantes do 18/12/93 até as
(EDITAL n° 01/2023/24), que obtiverem no minimo 50% de 16:00

acertos na PROVA TEORICA e Indicar se fara uso da pontuago
adicional do PROVAB ou PRMGFC.
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RESULTADO DA PROVA DE TITULOS (2% ETAPA) sera

divulgado no Portal CEREM-AM, através do endereco eletrénico 02/01/2024
WWW.cermam.com.br

Recurso da 22 etapa, 0 requerimento de recurso administrativo

contra a Analise do curriculo: Deveré ser entregue o formulério 03/01/2024

preenchido e assinado no endereco: Rua Tomas de Vila Nova, n°
300, Centro - 4° Andar - Ala Sul — Prédio HUGV. CEP 69020-
170, Manaus-Am

das 8:00 as 12:00 e
das 13:00 as 15h

RESULTADO FINAL 05/01/2024
Escolha da Instituicdo 11/01/2024
Matricula na instituicdo selecionada. 15/01/2024
Em caso de haver vagas remanescentes por ndo preenchimento

com 0s PARTICIPANTES convocados no processo de "qualquer™

programa e instituicdes, ficard a critério da CEREM-AM 30/01/2024
convocar 0s PARTICIPANTES habilitados.

Inicio das atividades da Residéncia Médica 01/03/2024

Manaus - AM, 15 de outubro de 2023.
Prof. Dr. Juscimar Carneiro Nunes
Presidente da Comissédo Estadual de Residéncia Médica— CEREM-AM
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