MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL ESTADO DO RIO DE JANEIRO — UNIRIO
HOSPITAL UNIVERSITARIO GAFFREE E GUINLE - HUGG

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO PARA CONTRATACAO DE PESSOAL, EM CARATER
EXCEPCIONAL, EM POSTOS DE TRABALHO DE NIVEL SUPERIOR E DE NiVEL MEDIO
EDITAL N.° 1/2015 - DE 19 DE AGOSTO DE 2015

A UNIVERSIDADE FEDERAL ESTADO DO RIO DE JANEIRO — UNIRIO, em atencdo a Acédo
Civil Publica n° 0008716-56.2014.4.02.5101 — 4.2 Vara Federal, torna publica a realizacdo de
processo seletivo simplificado eletrénico para contratacdo de pessoal em carater excepcional, em postos
de trabalho de nivel superior e de nivel médio do Hospital Universitario Gaffreé e Guinle - HUGG,
disponibilizadas via Portaria n® 218 de 16 de junho de 2015, na forma da Lei n.° 8.745, de 9 de dezembro
de 1993, e suas alteracdes e de acordo com a Portaria n°® 585 do Magnifico Reitor da UNIRIO em 06 de
julho de 2015 e o teor do processo n° 23102.003486/2015-80.

1 DAS DISPOSIC}OES PRELIMINARES

1.1 O processo seletivo simplificado sera regido por este Edital, executado pela Universidade Federal do
Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO), pelas comissdes instituidas pelo Magnifico Reitor para esse fim via
Portaria, e coordenado pela Pro-Reitoria de Gestdo de Pessoas — PROGEPE.

1.2 O processo seletivo simplificado visa a contratacdo de pessoal, em carater excepcional, até que
sejam substituidos por servidores regidos pelo RJU, conforme previsto na Acdo Civil Publica n°
0008716-56.2014.4.02.5101; em postos de trabalho de nivel superior e de nivel médio, por periodo de 6
(seis) meses, a contar da data de sua assinatura do contrato, podendo ser prorrogavel, até o prazo
maximo de 5 (cinco) anos, conforme previsto no art. 4°, Paragrafo Unico, inciso 1V, da Lei n° 8.745, de
1993.

1.3 A selecdo para os postos de trabalho de que trata este Edital, com carater classificatorio, sera
realizada mediante o preenchimento da ficha de inscricdo online, considerando a pontuacao
indicada no quadro de cada cargo, relativa ao(s) titulo(s) e a(s) experiéncia(s)
profissional(is) apresentada pelos candidatos, conforme as pontuac@es indicadas no Anexo I1.

1.4 Os postos de trabalho/especialidades, a carga horaria (com base nas Leis 8.856/94, 7.626/87 e
12.702/12), os requisitos basicos para provimento e o nimero de vagas estdo descritos no Anexo | deste
Edital.

1.5 O vencimento basico sera, de acordo com os cargos, o do Plano de Cargos e Salarios dos Servidores
Técnico-Administrativos em Educacdo para os postos de trabalho de nivel superior e para 0s postos de
trabalho de nivel médio, de acordo com o Anexo I.

2 DA INSCRICAO NO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

2.1 O candidato realizara sua inscricdo as Oh do dia 24 de agosto até as 23:59 do dia 02 de setembro
de 2015, no endereco eletrénico http://www.unirio.br/progepe/concursos-1.

2.2 Informagbes complementares acerca da inscricdo estardo disponiveis no endereco eletrbnico
http://www.unirio.br/progepe/concursos-1

2.3 Ndo havera cobranca de taxa de inscricéo.

2.4 Sera divulgado no enderego eletronico http://www.unirio.br/progepe/concursos-1 o resultado da
inscricao.

2.5 O candidato deverd optar por um Unico posto de trabalho/especialidade, op¢do que ndo podera ser
alterada posteriormente.

2.6 N&o serdo aceitas inscrigdes via fax, via postal e/ou via e-mail.

2.7 As informacg0es prestadas no formulério de inscri¢do serdo de inteira responsabilidade do candidato,
dispondo a Universidade Federal Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO) do direito de excluir do processo
seletivo simplificado aquele que ndo preencher o formulario de forma completa, correta e/ou que
fornecer dados comprovadamente inveridicos.


http://www.cespe.unb.br/concursos/ms2005
http://www.cespe.unb.br/concursos/ms2005
http://www.cespe.unb.br/concursos/ms2005
http://www.unirio.br/progepe/concursos-1%20o%20resultado%20da%20inscrição.
http://www.unirio.br/progepe/concursos-1%20o%20resultado%20da%20inscrição.

3 DAS VAGAS RESERVADAS

3.1 Das vagas destinadas as pessoas com deficiéncia

3.1.1 Do total de vagas definido neste Edital, para cada posto de trabalho/especialidade, 5% seré&o
providos por pessoas com deficiéncia na forma do Decreto Federal n.° 3.298/99, alterado pelo Decreto
Federal n.° 5.296/2004, a Lei 13.146 de 6 de julho de 2015 e Lei 7.853 de 24 de outubro de 1989.

3.1.2 Para concorrer a uma dessas vagas, o candidato devera, no ato da inscrigdo, declarar-se como pessoa
com deficiéncia.

3.1.3 Todos os candidatos que concorrerem as vagas destinadas as pessoas com deficiéncia serdo
avaliados por Junta Médica Oficial no exame admissional, com data, horario e local definidos no Edital
de Convocagdo, publicado no Diario Oficial da Unido, que verificara sua qualificagdo como portador
de deficiéncia, o grau da deficiéncia e a capacidade para o exercicio do posto de trabalho.

3.1.4 O candidato que, no ato da inscricdo, declarar-se como pessoa com deficiéncia, se
aprovado e classificado no processo seletivo, tera seu nome publicado em lista especifica.

3.1.5 Caso classificado e convocado, o candidato devera apresentar laudo médico original, emitido nos
altimos doze meses, atestando a espécie e o grau ou nivel da deficiéncia, com expressa referéncia ao
codigo correspondente da Classificacdo Internacional de Doengas (CID-10), bem como a provavel causa
da deficiéncia.

3.1.6 O laudo médico (original ou copia simples) valera somente para este processo seletivo, nao
sera devolvido e ndo serdo fornecidas copias desse laudo, ressalvado as normas definidas pelo Tribunal
de Contas da Unido para esse fim.

3.1.7 Ao ser identificado no exame admissional a incompatibilidade da deficiéncia com as atribui¢des do
posto de trabalho, ou quando nédo se configurar uma deficiéncia, caberd ao Setor de Pericia em Saude da
Pro-Reitoria de Gestdo de Pessoas, apresentar laudo médico que justifique essa decisdo. Neste caso, 0
candidato estara eliminado do Processo Seletivo.

3.1.8 As vagas definidas no subitem 3.1 que ndo forem providas por falta de candidatos portadores
de deficiéncia aprovados serdo preenchidas pelos demais candidatos, observada a ordem geral de
classificacdo por posto de trabalho/especialidade.

3.2 Das vagas destinadas aos negros

3.2.1 Do total de vagas definido neste Edital, para cada posto de trabalho/especialidade, 20% serdo
providos por negros na forma da Lei 12. 990 de 9 de junho de 2014.

3.2.2 Para concorrer a uma dessas vagas, 0 candidato devera, no ato da inscri¢do, declarar-se preto ou
pardo.

3.2.3 O candidato que, no ato da inscricdo, declarar-se preto ou pardo, se aprovado e classificado no
processo seletivo, terd seu nome publicado em lista especifica e, pela pontuacéo, figurara também na lista
de classificacdo geral por posto de trabalho/especialidade.

3.2.4 As vagas definidas no subitem 3.2 que ndo forem providas por falta de candidatos negros
aprovados serdo preenchidas pelos demais candidatos, observada a ordem geral de classificacdo por
posto de trabalho/especialidade.

4 DO PROCESSO SELETIVO

4.1 Ao fim do periodo de inscricdo, os candidatos serdo classificados e aprovados conforme as
informacGes prestadas na inscricdo online e as pontuacbes referentes aos titulos e experiéncia
profissional descritas nas tabelas do Anexo 11, sem configurar carater eliminatério.

4.2 O candidato informara seus titulos e sua experiéncia profissional que deverdo ser comprovadas no
ato da nomeaco. E de inteira responsabilidade do candidato a veridicidade das informagfes prestadas.
O candidato que nédo apresentar no momento da convocacgéo todas as comprovagdes informadas
no ato da inscri¢éo estara automaticamente eliminado do processo seletivo.

4.3 A eliminacéo do candidato sera publicada no Diario Oficial da Unido. O candidato tera o prazo de 10
dias apos a publicacdo da sua eliminagdo para solicitar recurso ao Magnifico Reitor. Os recursos s&o
avaliados e respondidos por comissdo especifica designada pelo Magnifico Reitor.

4.4 Para efeito de pontuacdo nos itens referentes a experiéncia profissional, constantes nos quadros do
Anexo I, ndo seré considerada fracdo de ano, devendo o candidato informar apenas as
experiéncias com o periodo superior a um ano.

4.5 A lista dos candidatos aprovados e classificados sera publicada em Diario Oficial da Uni&o e no site
http://www.unirio.br/progepe/concursos-1.



4.6 Os candidatos deverdo apresentar no ato da convocagdo, as documentagfes comprobatorias, tanto
das informag@es prestadas na inscri¢cdo, quanto as demais necessarias para 0 processo de contratacao,
assim como os exames solicitados para a realizacdo do exame admissional.

4.7 A lista, horério e endereco das convocacgdes serdo publicados no Diario Oficial da Unido - Edital de
Convocagéo e no endereco eletronico: http://www.unirio.br/progepe/concursos-1

4.8 O candidato que ndo apresentar toda a documentacdo exigida no Edital de Convocagdo estara
automaticamente eliminado do Processo Seletivo Simplificado.

4.9 E de inteira responsabilidade do candidato o acompanhamento da publicacdo do Edital de
Convocacdo. O ndo comparecimento no dia e horario agendados implicara na sua eliminacdo do
Processo Seletivo Simplificado.

5 DOS CRITERIOS DE DESEMPATE

5.1 Se mais de um candidato obtiver no posto de trabalho/especialidade a mesma pontuagéo final no
processo seletivo simplificado, que serd a pontuagdo obtida na soma dos titulos e da experiéncia
profissional, considerar-se-4, para efeito de desempate o candidato com mais idade.

6 DOS REQUISITOS BASICOS EXIGIDOS PARA A CONTRATACAO

6.1 Ter nacionalidade brasileira ou portuguesa e, em caso de nacionalidade portuguesa, estar amparado
pelo estatuto de igualdade entre brasileiros e portugueses, com reconhecimento de gozo de direitos
politicos, nos termos do artigo 12, paragrafo 1.°, da Constituicdo da Republica.

6.2 Estar em dia com as obrigacdes eleitorais e militares.

6.3 Ter idade minima de dezoito anos completos na data de contratacéo.

6.4 Ter aptidao fisica e mental para o exercicio das atribuicdes do posto de trabalho.

6.5 Apresentar os documentos que se fizerem necessarios por ocasiao da contratacao.

6.6 Cumprir as determinacgdes deste Edital.

6.7 N&o ser servidor da administracdo direta ou indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal
e/ou dos Municipios, nem empregado ou servidor de suas subsididrias e controladas, ressalvadas as
acumulacdes de cargos/empregos previstos na Constituicdo Federal e de acordo com o art. 6° da Lei
8.745/1993.

6.8 Nao ter sido contratado nos ultimos 24 meses nos termos da Lei n.° 8.745/93 e suas alteragdes.

6.9 Estar classificado no Processo Seletivo Simplificado.

7 DA DOCUMENTACAO NECESSARIA PARA A CONTRATACAO

7.1 O candidato devera apresentar, necessariamente, original e copia (ndo sendo necessaria copia

autenticada) dos seguintes documentos, no dia e horario agendados no Edital de Convocacéo, publicado

no Diéario Oficial da Unido e no endereco eletrénico: http://www.unirio.br/progepe/concursos-1:

a) Carteira de Identidade ( preferencialmente RG): 2 copias;

b) CPF: 2 copias;

c) Cartdo do PIS ou Pasep: 1 copia;

d) Certificado de reservista: 1 cépia;

e) Titulo de eleitor com o comprovante da Ultima elei¢do: 1 copia;

f) Certidao de nascimento ou casamento: 1 copia;

g) Comprovante de residéncia que esteja no nome do candidato e que seja 0 mais recente: 2 copias;

h) Comprovante de escolaridade exigido no Edital para vaga: 1 copia;

i) Registro em 6rgdo de classe, mais 0 pagamento da anuidade, quando exigidos no Edital: 1 cdpia;

j) Data do primeiro emprego;

k) Comprovante de conta bancéria (n° de agéncia e conta) — obrigatorio ser conta corrente, podendo ser
de qualquer banco; ndo sera aceito conta poupanga nem conta conjunta: 1 copia;

I) Copia da Certiddo de Nascimento dos dependentes;

m) Copia do CPF dos dependentes e do Conjuge, mesmo que este ndo seja dependente;

n) 1 Foto %a.

7.2 Todo candidato sera avaliado quanto as suas aptiddes fisicas e mentais no exame admissional no dia e
horério agendado no Edital de Convocacdo, publicado no Diéario Oficial da Unido e no endereco
eletrnico: http://www.unirio.br/progepe/concursos-1. Nesta data o candidato devera apresentar:



a) Exames para todos os cargos: Hemograma completo; Glicemia; Colesterol total e fracional,
Triglicerideos; AST (Transaminase Glutamica Oxalacética — TGO); ALT (Transaminase Glutamica
Piravica — TGP); Creatinina; Urina EAS; Radiografia do térax (PA e Perfil) — todos com validade de
3 meses; e Eletrocardiograma — com validade de 6 meses; Tipo sanguineo e Fator Rh;

b) Exame para todos os profissionais do sexo masculino com idade > 45 anos: PSA — com validade de 6
meses;

c) Exame para todos os profissionais do sexo feminino: Citologia oncética — com validade de 1 ano;

d) Exame para todos os profissionais do sexo feminino com idade > 45 anos: Mamografia - com
validade de 2 anos;

e) Exames para profissionais de saude, laboratorio e, inclusive, professores da &rea de saude:
Imunoldgico (sangue): Anti-HBs, HBSAg, Anti-HCV e Anti-HAV IgG; Teste de Mantoux (PPD):
Apresentacdo do resultado (Leitura do teste ap6s a inoculacdo da proteina tuberculinica);

f) Vacinagéo solicitada a todos os cargos: Dupla-adulto (dT)/Antitetanica; Hepatite B (3 doses — 0, 1, 5
més) Obs: Apresentar original e cdpia da carteira de vacinagdo

7.3 Da Comprovacéao dos Titulos e Experiéncia Profisional:

7.3.1 O candidato devera apresentar, necessariamente, original e copia (ndo sendo necessaria copia
autenticada) dos documentos solicitados, no dia e horéario agendados no Edital de Convocagéo publicado
no Diario Oficial da Unido e no enderego eletronico: http://www.unirio.br/progepe/concursos-1.

7.3.2 Somente serdo aceitos os titulos e os documentos relacionados a experiéncia profissional abaixo
relacionados, expedidos até a data da entrega, conforme as informagdes a seguir.

7.3.3 Dos documentos necessarios a comprovacao dos titulos:

7.3.3.1 Para a comprovacdo da conclusédo do curso de p6s-graduacdo em nivel de mestrado, sera aceito o
diploma, devidamente registrado, expedido por instituicdo reconhecida pelo MEC, ou
certificado/declaracdo de conclusdo de curso de mestrado, expedido por instituicdo reconhecida pelo
MEC, acompanhado do historico escolar do candidato, no qual conste o nimero de créditos obtidos, as
disciplinas em que foi aprovado e as respectivas mencdes, o resultado dos exames e do julgamento da
dissertacdo.

7.3.3.2 Para curso de mestrado concluido no exterior, serd aceito apenas o diploma, desde que
revalidado por instituicdo de ensino superior no Brasil.

7.3.3.3 Para receber a pontuacéo relativa ao titulo relacionado a concluséo de curso de pés-graduacdo, em
nivel de especializagdo, 0 candidato dewverd comprovar, por meio de Certificado/declaracdo de concluséo
de curso de pds-graduacdo, na area especifica a que concorre, com carga horaria minima de 360
horas, e que o curso de especializacdo foi realizado de acordo com as normas do Conselho Nacional de
Educacdo (CNE).

7.3.3.4 Caso o certificado ndo comprove que o curso de especializacdo foi realizado de acordo com
o solicitado no subitem anterior, devera ser anexada declaracdo da instituicdo, atestando que o curso
atende as normas do CNE.

7.3.3.5 Para receber a pontuacdo relativa ao titulo relacionado a Cursos de Aperfeicoamento, sO serdo
aceitos os certificados/declaracdes devidamente registrados em que conste a carga horaria.

7.3.4 Dos documentos necessarios a comprovacao da experiéncia profissional:

7.3.4.1 Para comprovacdo das informacdes prestadas no momento da inscricdo relativa a
experiéncia profissional, que determinaram a pontuacdo dos candidatos conforme o0s
quadros do Anexo Il, o candidato devera atender a uma das seguintes op¢oes:

a) Declaragdo do empregador que informe o periodo (com inicio e fim, se for o caso) e a espécie do
servigo realizado, com a descrigdo das atividades desenvolvidas, se realizado na area privada e copia da
Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) se houver registro;

b) Declaragdo/certiddo de tempo de servico que informe o periodo (com inicio e fim, se for o caso) e
a espécie do servico realizado, com a descricdo das atividades desenvolvidas, se realizado na area
publica;

c) Contrato de prestacdo de servicos ou recibo de pagamento autdonomo (RPA) acrescido de
declaragdo que informe o periodo (com inicio e fim, se for o caso) e a espécie do servico realizado,
no caso de servigo prestado como autdbnomo,;

7.3.4.2 As declaragdes deverdo constar todas as informacdes indicadas no item 7.3.4.1 e ser emitidas
pela autoridade responsével da Instituicdo para este fim, devidamente assinadas.



7.3.4.3 Todo documento expedido em lingua estrangeira somente serd considerado se traduzido
para a Lingua Portuguesa por tradutor juramentado.
7.3.4.4 Caso a documentacdo apresentada ndo cumpra as exigéncias estabelecidas neste Edital, o

candidato estara automaticamente eliminado. _ _ _ _ _
7.3.4.5 Nao serdo aceitos os documentos encaminhados via postal, via fax ou via correio eletronico.

8 DAS DISPOSICOES FINAIS

8.1 A inscricdo do candidato implicard a aceitagdo das normas para 0 Processo Seletivo
Simplificado, neste Edital e em comunicados a serem publicados.

8.2 E de inteira responsabilidade do candidato acompanhar a publicacio de todos os atos, Editais e
comunicados referentes a este Processo Seletivo Simplificado no Diario Oficial da Unido (DOU),
0S quais  também  serdo  divulgados na Internet, no endereco eletronico
http://www.unirio.br/progepe/concursos-1.

8.3 O candidato poderéa obter informacGes referentes ao processo seletivo simplificado na Internet,
no endereco eletrdnico http://www.unirio.br/progepe/concursos-1

8.4 A selecdo dos candidatos aprovados gera apenas a expectativa de direito a contratagdo. A
Universidade Federal Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO) reserva-se o direito de proceder a contratagéo,
em numero e periodo que atenda ao seu interesse e as suas necessidades, respeitando o prazo maximo de
5 (cinco anos).

8.5 A contratacdo fica condicionada a aprovacdo nos exames admissionais e ao atendimento as
condigdes constitucionais e legais.

8.6 Os candidatos selecionados serdo convocados para contratacdo por meio de publica¢do do
Edital de Convocacdo no DOU.

8.7 O ndo comparecimento do candidato no prazo definido no Edital de Convocacdo permitira a
Universidade Federal Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO) exclui- lo do Processo Seletivo Simplificado
e convocar o0 préximo classificado.

8.8 As despesas decorrentes da participagdo no Processo Seletivo Simplificado sdo de
responsabilidade do candidato.

8.9 Os casos omissos serdo resolvidos pela Universidade Federal Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO),
representada pela Comissdo do Processo de Selecdo Simplificado para vagas destinadas ao Hospital
Universitario Gafrée e Guinle, instituida por Portaria n°® 585 do Magnifico Reitor da UNIRIO em 06 de
julho de 2015.

8.10 Quaisquer alteracdes nas regras fixadas neste Edital somente poderdo ser feitas por meio de
outro Edital.


http://www.cespe.unb.br/concursos/ms2005
http://www.cespe.unb.br/concursos/ms2005
http://www.cespe.unb.br/concursos/ms2005

ANEXO |

NiVEL SUPERIOR
. Vagas
Vencimento Vagas de
Cadigo Posto de trabalho/especialidade CH Basico Vagas ampla reservadas para | Vagas reservadas para Requisitos
concorréncia portadores de negros
deficiéncia
1 Area 40 13 08 2 3 Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de
2 CTI Adulto 40 9 6 1 2 curso de graduacéo de nivel superior em Enfermagem,
fornecido por instituicio de ensino  superior
3 Enfermeiro Nefrologia 40 R$ 3.666,54 1 0 0 reconhecida pelo Ministério da Educacdo, certificado
— de conclusdo de residéncia em enfermagem e
4 Obstetricia 40 5 4 0 1 residéncia em satde e/ou titulo de especialista, ambos
. na especialidade a que concorre, e registro no
5 Pediatria + CTI Neonatal 40 9 7 0 2 Conselho Regional de Enfermagem.
6 UTI Adulto 30 6 5 0 1 Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de
- - curso de graduagdo de nivel superior em
7 Fisioterapeuta Hospitalar (Enfermarias) 30 R$ 3.666,54 6 5 0 1 Fisioterapia, fornecido por instituicio de ensino
8 Geral (Ambulatérios) 30 5 4 0 1 superior reconhecida pelo Ministério da Educagdo, e
— registro no Conselho Regional de Fisioterapia e
9 Pediatria / UT1 Neonatal 30 3 2 0 1 Terapia Ocupaciona'_
Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de
Fonoaudiélodo curso de graduacdo de nivel superior em
10 9 30 R$ 3.666,54 8 6 0 2 Fonoaudiologia, fornecido por instituicdo de ensino
superior reconhecida pelo Ministério da Educacdo, e
registro no 6rgdo de classe especifico.
11 Anatomia Patol6gica 20 2 2 0 0
12 Anestesia 20 15 10 2 3
13 Cirurgia de Cabeca e Pescogo 20 1 1 0 0
14 Cirurgia de Coloproctologia 20 1 1 0 0
15 Cirurgia Oncolégica 20 1 1 0 0 Diploma, devidarpente re’gistrado, 'de conclusé_o_de
_ curso de graduacéo de nivel superior em Medicina,
16 Médico Cirurgia Plastica 20 R$ 3.666,54 1 1 0 0 fornecido por instituigio de ensino  superior
Ciruraia Toracica reconhecida pelo Ministério da Educacéo, certificado
17 9 20 1 1 0 0 de conclusio de residéncia médica efou titulo de
18 Cirurgia-Geral 20 4 3 0 1 especialista, ambos na especialidade a que concorre, e
registro no Conselho Regional de Medicina.
20 Nefrologia 20 2 2 0 0
21 Obstetricia 20 15 10 2 3
Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de
curso de graduagdo de nivel superior em Psicologia,
23 Psicélogo 40 R$ 3.666,54 7 6 0 1 fornecido por instituicho de ensino  superior

reconhecida pelo Ministério da Educagéo, e registro no
Conselho Regional de Psicologia.




NiVEL MEDIO

vencimento \Y% d | Vagas reservadas Vagas reservadas para
Cadigo Posto de trabalho/especialidade CH Basico Vagas agas de ampla para portadores de g v P Requisitos
concorréncia S negros
deficiéncia
Certificado de conclusdo de curso de nivel
médio (antigo segundo grau), fornecido por
R$ 2.175,17 instituicdo de ensino reconhecida pelo
24 Técnico de Enfermagem 40 167 126 8 33 Ministério da Educagdo, acrescido de
certificado de curso de Técnico em
Enfermagem, e registro no 6rgdo de classe
especifico.
TOTAL DE VAGAS GERAL 297 224 15 58




ANEXO I

TABELA1

QUADRO DE ATRIBUIQAO DE PONTOS PARA A AVALIAC;AO DE TITULOS
Enfermeiro — Area

ALINEA| TITULO E EXPERIENCIA R o MAXIS
PROFISSIONAL

A Diploma, devidamente registrado, de concluséo de mestrado ou 6,0 6,0
certificado/declaracdo  de  conclusdio  de  mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na area de enfermagem
nivel superior.

B Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pOs- 4,0 4,0
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de enfermagem,
com carga horaria minima de 360 horas.

C Certificado/declaracdo  de  conclusdo de curso de 2,0 2,0
Aperfeicoamento - duracdo igual ou superior a 180 horas/aula,
na area de enfermagem.

D Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 5,0
Iniciativa Privada, em empregos/cargos na area de enfermagem
nivel superior.

E Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 50
Administracdo Publica, em empregos/cargos nha darea de
enfermagem nivel superior.

F Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1,0 por ano 50
Hospital Universitario, em empregos/cargos na area de
enfermagem nivel superior.

G Exercicio de atividade profissional com experiéncia 2,0 por ano 10,0
comprovada de atuagdo de Enfermagem em Clinica Médica e/ou
Clinica Cirdrgica por tempo igual ou superior a 1 ano.

H Exercicio de atividade profissional com experiéncia em 2,0 por ano 10,0
Preceptoria de Residéncia em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.

| 1,0 por ano 50

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Estagio em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.




[TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0

TABELA 2
QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS
Enfermeiro— CTI ADULTO
ALINEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL

A Diploma, devidamente registrado, de concluséo de mestrado ou 6,0 6,0
certificado/declaracdio  de  conclusdio  de  mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na area de enfermagem
nivel superior.

B Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pOs- 4,0 4,0
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de enfermagem,
com carga horaria minima de 360 horas.

C Certificado/declaragdo  de conclusdo de curso de 2,0 2,0
Aperfeicoamento - duracdo igual ou superior a 180 horas/aula,
na area de enfermagem.

D Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 5,0
Iniciativa Privada, em empregos/cargos na area de enfermagem
nivel superior.

E Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 50
Administracdo Publica, em empregos/cargos ha darea de
enfermagem nivel superior.

F Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1,0 por ano 5,0
Hospital Universitario, em empregos/cargos na area de
enfermagem nivel superior.

G Exercicio de atividade profissional com experiéncia 1,0 por ano 50
comprovada de atuagdo de Enfermagem em CTI adulto por
tempo igual ou superior a 1 ano.

H Exercicio de atividade profissional com experiéncia 1,0 por ano 5,0
comprovada de atuagdo de Enfermagem em Clinica Médica e/ou
Clinica Ciruargica por tempo igual ou superior a 1 ano.




Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Residéncia em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.

2,0 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Estagio em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.

1,0 por ano

5,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0

TABELA 3

QUADRO DE ATRIBUI(;AO DE PONTOS PARA A AVALIAC;AO DE TITULOS
Enfermeiro— NEFROLOGIA

ALTNEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado ou 6,0 6,0
A certificado/declaracdo  de  conclusdo  de  mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na area de enfermagem

nivel superior.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pds- 4,0 4,0
B graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de enfermagem,

com carga horéaria minima de 360 horas.

Certificado/declaracdo  de  conclusdo de curso  de 2,0 2,0
C Aperfeicoamento - duragdo igual ou superior a 180 horas/aula,

na area de enfermagem.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 5,0
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na area de enfermagem

nivel superior.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 5,0
E Administracdo Puablica, em empregos/cargos na area de

enfermagem nivel superior.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1,0 por ano 5,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos na area de

enfermagem nivel superior.




Exercicio de atividade profissional com experiéncia
comprovada de atuacdo de Enfermagem em Nefrologia no setor
de Terapia Renal Substitutiva por tempo igual ou superior a 1
ano.

2,0 por ano

20,0

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Residéncia em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.

2,0 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Estagio em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.

1,0 por ano

5,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

62,0

TABELA 4

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS
Enfermeiro— OBSTETRICIA

ALINEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL
Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado ou 6,0 6,0
A certificado/declaracdo  de conclusao de mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na area de enfermagem
nivel superior.
Certificado/declaragdo de conclusdo de curso de pos- 4,0 4,0
B graduacdo, em nivel de especializa¢do, na area de enfermagem,
com carga horéaria minima de 360 horas.
Certificado/declaragdo  de  conclusdo de curso de 2,0 2,0
C Aperfeicoamento - duracdo igual ou superior a 180 horas/aula,
na area de enfermagem.
Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 50
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na area de enfermagem

nivel superior.




Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 1,0 por ano 5,0
E Administracdo Publica, em empregos/cargos na area de

enfermagem nivel superior.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1,0 por ano 5,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos na area de

enfermagem nivel superior.

Exercicio de atividade profissional com experiéncia 1,0 por ano 10,0
G comprovada de atuacdo de Enfermagem obstetricia por tempo

igual ou superior a 1 ano.

Exercicio de atividade profissional com experiéncial 1,0 por ano 10,0
H comprovada de atuacdo em bercario por tempo igual ou superior|

a 1 ano.

Exercicio de atividade profissional com experiéncial 1,0 por ano 5,0
I comprovada de atuacdo em centro cirdrgico obstétrico por,

tempo igual ou superior a 1 ano.

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em 2,0 por ano 10,0
J Preceptoria de Residéncia em Enfermagem por tempo igual ou

superior a 1 ano.

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em 10 Porano 50
K Preceptoria de Estdgio em Enfermagem por tempo igual ou

superior a 1 ano.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 67,0
TABELA S

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS
Enfermeiro— PEDIATRIA E CTI NEONATAL

TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL
Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado ou 6,0 6,0

certificado/declaracdo  de conclusao de mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na area de enfermagem

nivel superior.




Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pds-
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de enfermagem,
com carga horaria minima de 360 horas.

4,0

4,0

Certificado/declaracio  de  conclusdo de curso  de
Aperfeicoamento - duracdo igual ou superior a 180 horas/aula,
na area de enfermagem.

2,0

2,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Iniciativa Privada, em empregos/cargos na area de enfermagem
nivel superior.

1,0 por ano

50

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Administracdo Publica, em empregos/cargos na area de
enfermagem nivel superior.

1,0 por ano

5,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Universitario, em empregos/cargos na area de
enfermagem nivel superior.

1,0 por ano

5,0

Exercicio de atividade profissional com experiéncia
comprovada de atuacdo de Enfermagem Pediatria por tempo
igual ou superior a 1 ano.

1,0 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional com experiéncial
comprovada de atuacdo em CTI-Pediatrico por tempo igual ou
superior a 1 ano.

1,0 por ano

50

Exercicio de atividade profissional com experiéncial
comprovada de atuacdo em Neonatologia no setor de CTI
neonatal por tempo igual ou superior a 1 ano.

1,0 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Residéncia em Enfermagem por tempo igual ou
superior a 1 ano.

2,0 por ano

10,0

K

Exercicio de atividade profissional com experiéncia em
Preceptoria de Estadgio em Enfermagem por tempo igual ou

superior a 1 ano.

1,0 por ano

5,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

67,0




TABELA 6

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
FISIOTERAPIA EM TERAPIA INTENSIVA ADULTO (UTI ADULTO)

ALINEA

TITULO E EXPERIENCIA
PROFISSIONAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
MAXIMO

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado
em area de saude ou certificado/declaracdo de conclusao de
mestrado em saude, acompanhado do histérico do curso.

6,0

6,0

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva
sociedade na area de fisioterapia em terapia intensiva adulto
(UTI adulto), excetuando-se o utilizado para fins de requisito.

10,0

10,0

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pOs-
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de fisioterapia
em terapia intensiva adulto (UTI adulto), com carga horéria
minima de 360 horas.

6,0

12,0

Certificado/ declaracdo de conclusdo de curso de Residéncia
em Saude ou Fisioterapia.

10,0

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Universitario, em empregos/cargos de
fisioterapia em terapia intensiva adulto (UT1 adulto).

1,0 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Publico, em empregos/cargos de fisioterapia em
terapia intensiva adulto (UTI adulto).

1,0 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Privado, em empregos/cargos de fisioterapia em
terapia intensiva adulto (UTI adulto).

0,8 por ano

8,0

Experiéncia comprovada de atuacdo fisioterapia em terapial
intensiva adulto (UTI adulto) com pacientes portadores de

HIV/AIDS.

1,0 por ano

10,0




Experiéncia em Preceptoria de Residéncia, na area de] 1,0 por ano 4,0
I fisioterapia em terapia intensiva adulto (UTI adulto), em

Hospital Universitario.

Certificados de cursos de aperfeicoamento na area de] 1,0 por 5,0
J fisioterapia em terapia intensiva adulto (UTI adulto) — duracéo curso

igual ou superior a 60 horas/aula

Certificados de cursos de aperfeicoamento na area de 1,0 por 3,0
K fisioterapia em terapia intensiva adulto (UTI adulto), duracéo curso

igual ou superior a 20 horas/aula.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 88,0
TABELA 7

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
FISIOTERAPIA HOSPITALAR (ENFERMARIAS)

ALTNEA B . VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL
Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado, 6,0 6,0
A em area da saude ou certificado/declaracdo de conclusdo de
mestrado em area da salde, acompanhado do histérico do
curso.
Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 10,0 10,0
B sociedade em fisioterapia, excetuando-se o utilizado para fins
de requisito.
Certificado/declaragdo de conclusdo de curso de pos- 6,0 12,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de fisioterapia
hospitalar, com carga horaria minima de 360 horas.
Certificado/declaracdo de concluséo de curso de Residéncia 10,0 10,0
D em Saude ou em Fisioterapia.
Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1,0 por ano 8,0
E Hospital Universitdrio, em empregos/cargos de

fisioterapia hospitalar (enfermarias).




Exercicio de atividade profissional de nivel superior em| 1,0 por ano 10,0
F Hospital Puablico, em empregos/cargos de fisioterapia
hospitalar (enfermarias).
Exercicio de atividade profissional de nivel superior em| 0,6 por ano 6,0
G Hospital Privado, em empregos/cargos de fisioterapial
hospitalar (enfermarias).
Experiéncia comprovada de atuacdo fisioterapia Hospitalar 1,0 por ano 10,0
H (enfermarias) com pacientes portadores de HIVV/AIDS.
| Experiéncia comprovada de atuagdo fisioterapia Hospitalary 0,5 por ano 3,0
(enfermarias) em pré e pos operatorio.
] Experiéncia em Preceptoria de Residéncia, na érea de fisioterapia) 1,0 por ano 5,0
hospitalar (enfermarias), em Hospital Universitario.
K Experiéncia em Preceptoria de estigio, na area de fisioterapial 1,0 por ano 3,0
hospitalar (enfermarias), em Hospital Universitario.
L Certificados de cursos de aperfeicoamento em fisioterapial 0,5 por 3,0
hospitalar (enfermarias). — duragio igual ou superior a 60 curso
Certificados de cursos de aperfeicoamento em fisioterapiaf 0,5 por 2,0
M hospitalar (enfermarias), duracdo igual ou superior a 20 curso
horas/aula.
TOTAL MAXIMO DE PONTOS 88,0
TABELA 8

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
FISIOTERAPIA GERAL (AMBULATORIAL)

ALTINEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL
Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado 6,0 6,0
A em &rea da salde ou certificado/declaragdo de conclusdo de
mestrado em salde, acompanhado do histérico do curso.
B Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 10,0 10,0

sociedade na especialidade de fisioterapia, excetuando-se o

utilizado para fins de requisito.




Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pds- 6,0 12,0
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de fisioterapia,

com carga horaria minima de 360 horas.

Certificado/declaracdo de conclusédo de curso de Residéncia 10,0 10,0
em Saude ou em Fisioterapia.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em| 1,0 por ano 10,0
Hospital Universitario, em empregos/cargos na

especialidade de fisioterapia geral (ambulatorial).

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1,0 por ano 10,0
Hospital Publico, em empregos/cargos na especialidade de

fisioterapia geral (ambulatorial).

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em{ 0,5 por ano 5,0
Hospital Privado, em empregos/cargos na especialidade de

fisioterapia geral (ambulatdrios).

Experiéncia comprovada de atuagdo de fisioterapia) 0,3 por ano 3,0
ambulatorial em pacientes portadores de HIVV/AIDS.

Experiéncia comprovada de atuagdo de fisioterapia) 0,3 por ano 3,0
ambulatorial em po6s-operatorio de cirurgia ortopédica.

Experiéncia comprovada de atuagcdo de fisioterapia 0,3 por ano 3,0
ambulatorial em disturbios neurais e musculo-esqueléticos.

Experiéncia comprovada de atuacdo de fisioterapia 0,3 por ano 3,0
ambulatorial em doencas neurolégicas.

Experiéncia comprovada de atuagcdo de fisioterapia 0,3 por ano 3,0
ambulatorial em oncoloaia.

Experiéncia comprovada de atuacdo de fisioterapia 0,3 por ano 3,0
ambulatorial em doencas cardiorrespiratorias.

Experiéncia em Preceptoria de Residéncia, na area de| 0,25 por ano 1,0
fisioterapia geral (ambulatorial), em Hospital Universitario.

Experiéncia em Preceptoria de estagio, na area de fisioterapia) 0,1 por ano 1,0
geral (ambulatorial), em Hospital Universitario.

Certificados de cursos de aperfeicoamento em fisioterapia] 0,5 por 2,0
geral (ambulatorial) — duracdo igual ou superior a 60 curso

horas/aula.

Certificados de cursos de aperfeicoamento em fisioterapia] 0,2 por 1,0
geral (ambulatorial), duracdo igual ou superior a 20 curso

horas/aula.

Experiéncia em Docéncia em Programa de Pos-graduagdo em| 0,5 por ano 1,0

disciplinas na area de fisioterapia.




S Experiéncia em Docéncia em Programa de graduacéo em| 0,5 por ano 1,0
cursos na area de fisioterapia.
TOTAL MAXIMO DE PONTOS 88,0
TABELA 9

QUADRO DE ATRIB}JIQAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
FISIOTERAPIA PEDIATRICA/NEONATAL

ALTNEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado em 6,0 6,0
A area de saude ou certificado/declaracdo de conclusdo de

mestrado em saude, acompanhado do histérico do curso.

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva sociedade 10,0 10,0
B na especialidade de fisioterapia pediatrica ou neonatal,

excetuando-se o utilizado para fins de requisito.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pos- 6,0 12,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area de fisioterapia

pediadtrica ou neonatal, com carga horaria minima de 360

Certificado/ declaracdo de conclusdo de curso de Residéncia em 10,0 10,0
D Salde ou em Fisioterapia.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1 por ano 50
E Hospital Universitario, em empregos/cargos de fisioterapial

pediatrica/neonatal.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1 por ano 50
F Hospital Pudblico, em empregos/cargos de  fisioterapial

pediatrica/neonatal.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 1 por ano 50

G Hospital Privado, em empregos/cargos de fisioterapia

pediatrica/neonatal.

Experiéncia comprovada de atuacéo fisioterapéutica ambulatoriall 0,5 por 5,0
H de fisioterapia pediatrica. ano

Experiéncia comprovada de atuacdo fisioterapéutica ambulatoriall 0,5 por 5,0
' em criangas pneumopatas. ano
] Experiéncia comprovada de atuacdo fisioterapéutica em UTI 0,6 por 6,0

neonatal.

ano




K Experiéncia comprovada de atuacdo fisioterapéutica em| 0,3 por 3,0
enfermaria pediatrica. ano
L Experiéncia em Preceptoria de Residéncia, na area de fisioterapia) 1 por ano 4,0
pediatrica ou neonatal, em Hospital Universitario.
M Experiéncia em Preceptoria de estagio, na area de fisioterapial 1 por ano 4,0
pediatrica ou neonatal, em Hospital Universitario.
Certificados de cursos de aperfeicoamento em fisioterapia) 1 por 4,0
N pediatrica ou neonatal. — duracdo igual ou superior a 60 curso
horas/aula.
Certificados de cursos de aperfeicoamento em fisioterapia 0,5 por 4,0
0 pediatrica ou neonatal. — duracdo igual ou superior a 20 curso
horas/aula.
TOTAL MAXIMO DE PONTOS 88.0
TABELA 10

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TIiTULOS/

FONOAUDIOLOGIA

ALINEA

PROFISSIONAL

) ] VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO

VALOR
MAXIMO

Diploma devidamente registrado de conclusdo de
Mestrado — reconhecido pelo Sistema Nacional de Ensino.

6,0

6,0

Certificado ou declaracdo de conclusdo de programa de
Pés-graduacdo Latto Sensu em Residéncia, na area de
concentragdo de Fonoaudiologia.

10,0

10,0

Certificado ou declaracdo de conclusdo de curso de Pds
graduacdo Latto Sensu, na é&rea de Fonoaudiologia
Hospitalar e Disfagia, titulos validos somente para
InstituicGes reconhecidas pelo MEC — duracédo igual ou
superior a 360 horas/aula.

6,0

12,0

Certificado de Aperfeicoamento na &rea de concentrago
de Fonoaudiologia — duragdo igual ou superior a 130
horas/aula.

1,0

1,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Iniciativa  Privada  ou 6rgdos  publicos, em
empregos/cargos na area de Fonoaudiologia Hospitalar.

0,5 por ano

4,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em

1,0 por ano

10,0




Hospitais Universitarios, em empregos/cargos na area de
Fonoaudiologia Hospitalar.

G Experiéncia comprovada de atuagdo na area de 0,5 por ano 4,0
Neonatologia, no setor de UTI Neonatal

H Experiéncia comprovada de atuacdo Fonoaudioldgica na 0,5 por ano 4,0
area de Neonatologia, no setor de Alojamento Conjunto.

I Experiéncia comprovada de atuagdo Fonoaudioldgica na 0,5 por ano 2,0
area de Neonatologia, na realizacdo do Teste de Emissdes
Otoacusticas “Teste da Orelhinha” em maternidades.

J Experiéncia comprovada de atuacdo na area de 0,5 por ano 4,0
Fonoaudiologia Hospitalar em enfermarias hospitalares.

K Experiéncia comprovada de atuagdo na 4area de 0,5 por ano 4,0
Fonoaudiologia Hospitalar em terapia intensiva.

L Experiéncia comprovada de atuacdo Fonoaudioldgica 1 por ano 6,0
Hospitalar com pacientes portadores de HIV/AIDS.

M Experiéncia comprovada de atuacdo, na é&rea de 0,2 por ano 2,0
Fonoaudiologia, em ambulatérios ou clinicas.

N Experiéncia em Tutoria de Residéncia, na éarea de 1,0 por ano 4,0
Fonoaudiologia Hospitalar.

@) Experiéncia em Preceptoria de Residéncia, na area de 1,0 por ano 4,0
Fonoaudiologia Hospitalar.

P Experiéncia em Preceptoria de estagio, na éarea de 0,5 por ano 4,0
Fonoaudiologia Hospitalar em Hospital Universitario.

Q Experiéncia em Preceptoria de estagio, na éarea de 0,4 por ano 4,0
Fonoaudiologia Hospitalar em Hospitais de Iniciativa
Privada.

R Experiéncia em Docéncia em Programa de Mestrado, na 1,0 por ano 2,0
area de Fonoaudiologia Hospitalar.

S Experiéncia em Docéncia em Programa de Pés-graduacédo 1,0 por ano 2,0
em disciplinas na éarea na area de Fonoaudiologia
Hospitalar.

T Experiéncia em Docéncia em Programa de graduagdo em 1,0 por ano 2,0
cursos na area de Fonoaudiologia Hospitalar.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 91,0




TABELA 11

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
MEDICO ANATOMIA PATOLOGICA

ALINEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado| 6,0 6,0
A ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na area especifica a

gue concorre.

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 4,0 4,0
B sociedade na especialidade a que concorre.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pos- 2,0 2,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a

que concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|

que concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
E Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade

a gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos nal

especialidade a que concorre.

Experiéncia comprovada em Servico de Anatomia 0,5 por ano 10,0
G Patoldgica.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 52,0




TABELA 12

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -MEDICO -

ANESTESIOLOGIA

ALINEA

TITULO E EXPERIENCIA PROFISSIONAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
MAXIMO

A

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de
mestrado ou certificado/declaragdo de conclusdo de
mestrado, acompanhado do histérico do curso, na érea
especifica a que concorre.

6,0

6,0

Certificado/Titulo de especialista emitido pela respectiva
sociedade na especialidade a que concorre.

4,0

4,0

Certificado de conclusdo de residéncia médica em
anestesiologia, reconhecido pelo Ministério da Educacao ou
orgdo de classe.

2,0

2,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Administracdo  Publica, em  empregos/cargos  na
especialidade a que concorre.

0,5 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Universitario, em empregos/cargos na
especialidade a que concorre.

0,5 por ano

10,0

Experiéncia comprovada em preceptoria, tutoria, orientagédo
ou supervisdo de médicos em programa de Residéncia
Médica, na 4area de anestesiologia em Hospital
Universitario.

0,5 por ano

10,0

G

Experiéncia comprovada de atuacdo na éarea de
coordenagdo, chefia ou gestdo de equipe médica na
especialidade em que concorre em hospital universitério.

0,5 por ano

10,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0




TABELA 13

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -

MEDICO CIRURGIA DE CABECA E PESCOCO
ALINEA B ~ VALOR VALOR
TITULO E EXPERIENCIA UNITARIO MAXIMO
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado 6,0 6,0
A ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na area especifica a

que concorre.

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 4,0 4,0
B sociedade na especialidade a que concorre, excetuando-se 0

utilizado para fins de requisito.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pos- 2,0 2,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a

gue concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|

gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
E Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade

a gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos nal

especialidade a que concorre.

Experiéncia comprovada em: Cirurgia de Cavidade 0,5 por ano 10,0
G Oral/Face/Laringe/Glandulas salivares/Tireoide/Paratireoide

Endoscopia peroral/ Laringe.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 52,0




TABELA 14

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
MEDICO CIRURGIA DE COLOPROCTOLOGIA

ALINEA | TITULO E EXPERIENCIA UNTA S | A
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado, 6,0 6,0
A ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na area especifica a

que concorre.

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 4,0 4,0
B sociedade na especialidade a que concorre, excetuando-se 0

utilizado para fins de requisito.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pos- 2,0 2,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a

gue concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|

gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
E Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade

a gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos nal

especialidade a que concorre.

Experiéncia comprovada em: Cirurgia Oncoldgica 0,5 por ano 10,0
G Procotoldgica Colonoscopia/ Retossigmoidoscopia

Manometria anorretal Ultrassonografia transrretal.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0




TABELA 15

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS - MEDICO

CIRURGIA ONCOLOGICA

ALINEA | TITULO E EXPERIENCIA u\Nl'lATIT&ORFio MV,&A\)I(_I(I?/IRO
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado 6,0 6,0
A ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na area especifica a

que concorre.

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 4,0 4,0
B sociedade na especialidade a que concorre, excetuando-se 0

utilizado para fins de requisito.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pOs- 2,0 2,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a

gue concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|

gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
E Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade

a gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos nal

especialidade a que concorre.

. Experiéncia comprovada em: Cirurgia Oncolégica do 0,5 por ano 10,0
G Aparelho Digestivo/ Sarcomas/Melanoma/Cirurgia

\Videolaparoscdpica Oncoldgica.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0




TABELA 16

QUADRO DE ATRIBUIQAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS
MEDICO CIRURGIA PLASTICA

ALINEA

TITULO E EXPERIENCIA
PROFISSIONAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
MAXIMO

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado
ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na area especifica a
gue concorre.

6,0

6,0

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva
sociedade na especialidade a que concorre, excetuando-se 0
utilizado para fins de requisito.

4,0

4,0

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pOs-
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a
gue concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

2,0

2,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|
gue concorre.

0,5 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade
a gue concorre.

0,5 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Universitario, em empregos/cargos nal
especialidade a que concorre.

0,5 por ano

10,0

G

Experiéncia comprovada em: Cirurgia reparadora avangada;
Cirurgia reparadora p6s cirurgia bariatrica; Cirurgia

reparadora de face; Cirurgia reparadora pds mastectomia.

0,5 por ano

10,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0




TABELA 17

QUADRO DE ATRIBUIQAQ DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
MEDICO CIRURGIA TORACICA

ALINEA

TITULO E EXPERIENCIA
PROFISSIONAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
MAXIMO

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado,
ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na area especifica a
gue concorre.

6,0

6,0

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva
sociedade na especialidade a que concorre, excetuando-se 0
utilizado para fins de requisito.

4,0

4,0

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pos-
graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a
gue concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

2,0

2,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|
gue concorre.

0,5 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade
a gue concorre.

0,5 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Universitario, em empregos/cargos nal
especialidade a que concorre.

0,5 por ano

10,0

G

Experiéncia comprovada em: Cirurgia Oncol6gica Pulmonar;
Cirurgia do mediastino; Cirurgia da tuberculose pulmonar;

\Videocirurgia/Videomediastinoscopia .

0,5 por ano

10,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

52,0




TABELA 18

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
MEDICO CIRURGIA GERAL

ALINEA | TITULO E EXPERIENCIA UNTA S | A
PROFISSIONAL

Diploma, devidamente registrado, de conclusédo de mestrado, 6,0 6,0
A ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na area especifica a

gue concorre.

Certificado/declaracdo de especialista da respectiva 4,0 4,0
B sociedade na especialidade a que concorre, excetuando-se 0

utilizado para fins de requisito.

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pOs- 2,0 2,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, na area especifica a

que concorre, com carga horaria minima de 360 horas.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
D Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a|

que concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
E Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade

a gue concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
F Hospital Universitario, em empregos/cargos nal

especialidade a que concorre.

Experiéncia comprovada em Videolaparoscopia basica e 0,5 por ano 10,0
G avancada (Oncologica e ndo oncoldgica), Trauma, Cirurgia

do Aparelho Digestivo.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 52,0




TABELA 19

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -MEDICO -

CLINICA MEDICA

ALINEA

TITULO E EXPERIENCIA PROFISSIONAL

VALOR
UNITARIO

VALOR
MAXIMO

A

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de
mestrado ou certificado/declaragdo de conclusdo de
mestrado, acompanhado do histérico do curso, na area
especifica a que concorre.

6,0

6,0

Certificado/Titulo de especialista emitido pela respectiva
sociedade na especialidade a que concorre.

4,0

4,0

Certificado de conclusdo de residéncia médica em clinica
medica, reconhecido pelo Ministério da Educacdo ou érgao
de classe.

2,0

2,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na
Administracdo  Plblica, em  empregos/cargos  ha
especialidade a que concorre.

0,5 por ano

10,0

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em
Hospital Universitario, em empregos/cargos na
especialidade a que concorre.

0,5 por ano

10,0

Experiéncia comprovada em preceptoria, tutoria, orientacao
ou supervisdo de médicos em programa de Residéncia
Médica, na area de clinica medica em Hospital
Universitario.

0,5 por ano

10,0

Experiéncia comprovada de atuagdo na area de emergéncias
medicas.

0,5 por ano

10,0

Experiéncia comprovada de atuacdo em enfermaria de
clinica medica/acompanhamento de pacientes
internados/rotina.

0,5 por ano

10,0

Experiéncia comprovada de atuagcdo em ambulatério de
clinica medica/acompanhamento de pacientes
ambulatoriais/rotina ambulatoriais.

0,5 por ano

10,0

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

72,0




TABELA 20

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
MEDICO NEFROLOGIA

ALINEA| TITULO E EXPERIENCIA VALOR VALO
PROFISSIONAL UNITARIO R
MAXIM

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado| 10,0 10,0
A ou certificado/declaragdo de conclusdo de mestrado,

acompanhado do histérico do curso, na &rea de Nefrologia .

Certificado/declaracdo de especialista em Nefrologia emitido 8,0 8,0
B pela Sociedade Brasileira de Nefrologia (SBN).

Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de pods- 3,0 3,0
C graduacdo, em nivel de especializacdo, em Nefrologia, com

carga horaria minima de 360 horas.

Certificado/declaracdo de conclusdo de residéncia 6,0 por 6,0
D Médica em Clinica Médica. ano

Declaracdo de conclusdo ou de que encontra-se em fase de| 6,0 por 6,0
E conclusdo de Residéncia Médica em ano

Nefrologia.

Exercicio atual de atividade profissional de nivel superior, 20,0 por ano 20,0
F em Hospital Universitario, na funcdo de Médico

Nefrologista.

Exercicio atual de atividade profissional de nivel superior, 15,0 por ano 15,0
G em Hospital Puablico ou Privado, na funcdo de

Médico Nefrologista.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

68,0




TABELA 21

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS - MEDICO

OBSTETRICIA
ALINEA | TiTULO E EXPERIENCIA \Jﬁ'l-%RRI o N /'S\A>I<_|(K/|Ro
PROFISSIONAL
A Diploma devidamente registrado de conclusdo de 6,0 6,0
Mestrado — reconhecido pelo Sistema Nacional de Ensino.
Certificado ou declaracdo de conclusdo de programa de 4,0 4,0
B Residéncia Médica em ginecologia e obstetricia, titulo
valido somente para Institui¢cdes reconhecidas pelo MEC.
Certificado ou declaracdo de conclusdo de curso de Pos- 2,0 2,0
graduacdo Latto Sensu, na é&rea de ginecologia ou
C obstetricia, titulo valido somente para Instituicdes
reconhecidas pelo MEC — duracdo igual ou superior a 360
horas/aula.
D Certificado de Aperfeicoamento — duracdo igual ou 0,5 por ano 10,0
superior a 180 horas/aula.
Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
E Iniciativa Privada em empregos/cargos em maternidades —
meédico obstetra.
Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
F administracdo  publica em  empregos/cargos  em
maternidades — médico obstetra.
Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
G Hospitais Universitarios, em maternidades — médico
obstetra.
Experiéncia em cargos de supervisdio médica em 1,0 por ano 5,0
H maternidades publicas e privadas: chefia de clinica; chefia
de plantdo, chefia de enfermaria.
I Exercicio de atividade profissional em ultrassonografia em 1,0 por ano 5,0
obstetricia.
j Experiéncia em Preceptoria de estagio, na éarea de 1,0 por ano 5,0
concentracgao especifica a que concorre a vaga.
K Experiéncia em Tutoria de Residéncia, na é&rea de 1,0 por ano 50
concentragao especifica a que concorre a vaga.
L Experiéncia em Docéncia em Programa de Mestrado, na 1,0 por ano 3,0
area de concentragdo especifica a que concorre a vaga.
M Experiéncia em Docéncia em Programa de P6s-graduacao 1,0 por ano 3,0




em disciplinas na area de concentracdo especifica a que
concorre a vaga.

Experiéncia em Docéncia em Programa de graduacdo em 1,0 por ano 4,0
N cursos na area de concentracdo especifica a que concorre a
vaga.
TOTAL MAXIMO DE PONTOS 82,0
TABELA 22
QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -
MEDICO PEDIATRIA
ALINEA | TITULO E EXPERIENCIA m"l-%RRI o M\x('ﬁg
PROFISSIONAL
Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de mestrado 6,0 6,0
A ou certificado/declaracdo de conclusdo de mestrado,
acompanhado do histérico do curso, na éarea especifica a
gue concorre.
B Residéncia médica em pediatria 20,0 20,0
A . . « o 10,0 10,0
C Residéncia medica em area de atuacdo pediatrica ou
especializacdo em &rea de atuacdo pediatrica
D Titulo de especialista em pediatria 5,0 5,0
Exercicio de atividade profissional em pediatria em 1,0 por 10,0
E hospital de ensino ano
Exercicio de atividade profissional em emergéncia 1,5 por 15,0
F o
pediatrica ano
Exercicio de atividade profissional em assisténcia ao 1,5 por 15,0
G . .
recém-nascido na sala de parto ano
H Exercicio de atividade profissional em terapia 1,0 por 10,0
intensiva pediétrica ano
TOTAL MAXIMO DE PONTOS 91,0




TABELA 23

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS -

PSICOLOGO
3 3 ) VALOR VALOR
ALINEA TITULO E EXPERIENCIA PROFISSIONAL UNITARIO MAXIMO

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de 6,0 6,0
A mestrado ou certificado/declaragdo de concluséo de

mestrado, acompanhado do histérico do curso, na area

especifica a que concorre.
B Certificado/Titulo de especialista emitido pela respectiva 4,0 4,0

sociedade na especialidade a que concorre.

Certificado de conclusdo de residéncia médica em 2,0 2,0
C psicologia, reconhecido pelo Ministério da Educacdo ou

orgdo de classe.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior na 0,5 por ano 10,0
D Administracdo  Publica, em  empregos/cargos na

especialidade a que concorre.

Exercicio de atividade profissional de nivel superior em 0,5 por ano 10,0
E Hospital Universitario, em empregos/cargos na

especialidade a que concorre.

Experiéncia comprovada em preceptoria, tutoria, orientacdo 0,5 por ano 10,0
F ou supervisdo de psicélogos em programa de Residéncia em

psicologia em Hospital Universitario.
G Experiéncia comprovada de atuagdo na area de psicologia | 0 POr ano 10,0

clinica hospitalar.

Experiéncia comprovada de atuacdo em enfermaria de 0,5 por ano 10,0
H clinica medica/ cirurgia geral/acompanhamento de

pacientes internados/rotina.

Experiéncia comprovada de atuacdo em ambulatério de 0,5 por ano 10,0
I psicologia/acompanhamento de pacientes

ambulatoriais/rotina ambulatoriais.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS 72,0




TABELA 24

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARA A AVALIACAO DE TITULOS
TECNICO DE ENFERMAGEM

ALINEA | TITULO E EXPERIENCIA U\I’\fﬁggl o |\\/12>L<(|)|\5|{ o
PROFISSIONAL
Certificado/declaracdo de conclusdo de curso de 6,0 6,0
A aperfeicoamento, na area especifica a que concorre, com cargal
horaria minima de 60 horas, excetuando-se o utilizado para
fins de requisito.
Certificado/declaracdo  de conclusdo de curso de 4,0 4,0
B aperfeicoamento, na area especifica a que concorre, com cargal
horaria entre 30 e 60 horas, excetuando-se o utilizado para
fins de requisito.
Exercicio de atividade profissional de nivel médio na 0,5 por ano 2,0
o Iniciativa Privada, em empregos/cargos na especialidade a que
concorre.
Exercicio de atividade profissional de nivel médio na 1,0 por ano 5,0
D Administracdo Publica, em empregos/cargos na especialidade
a gue concorre.
Exercicio de atividade profissional de nivel médio em| 1,0 por ano 50
E Hospital  Universitario, em empregos/cargos na
especialidade a que concorre.
A . L. : 5,0
F Experiéncia comprovada de atua¢do como técnico de 1,0 porano
Enfermagem em Pediatria
A . L. : 5,0
G Experiéncia comprovada de atua¢do como técnico de 1,0 porano
Enfermagem em Neonatologia no setor de UTI neonatal
A . L. : 5,0
H Experiéncia comprovada de atuagdo como técnico de 1,0 porano
Enfermagem em obstetricia
1,0 por ano 50

Experiéncia comprovada de atuagdo como técnico de
Enfermagem em Centro Cirurgico.




i « . 1,0 por ano 50
] Experiéncia comprovada de atuacdo como técnico de
Enfermagem em Central de Material.
A « - 1,0 por ano 5,0
K Experiéncia comprovada de atuacdo como técnico de P
Enfermagem em CTI adulto.
A x . 1,0 por ano 50
L Experiéncia comprovada de atua¢do como técnico de P
Enfermagem em Clinica Médica e/ou Clinica Cirurgica.

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

57,0




