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FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE

Campos dos Goytacazes/R], 21 de fevereiro de 2025.

Portaria FMS n2 14/2025

O PRESIDENTE DA FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE, portador
da matricula funcional n°® 28.634, no uso de suas atribui¢des legais, juntamente

com sua Comissio de Residéncia Médica (COREME/FMS)

CONSIDERANDO a responsabilidade institucional de todas Unidades de Saude
da Fundac¢do Municipal de Saude, no incremento do desenvolvimento cientifico,
tecnoldgico e na ordenacao da formacdo do capital humano para a area da saude,

somado aos diversos cursos superiores em Medicina nos municipios circunvizinhos;

CONSIDERANDO os Programas de Residéncia Médica, credenciados pela
Comissao Nacional de Residéncia Médica CNRM/MEC, pelo parecer n? 03/2025 -
Medicina Intensiva e parecer n? 06/2025 Ortopedia e Traumatologia, que serao
iniciados no ano de 2025 no Hospital Ferreira Machado, em regime de tempo

integral (60 horas semanais) e dedicacao exclusiva.

CONSIDERANDO o disposto no EDITAL N¢ 001/2025 - COREME/ FMS,
que abriu as inscricdes para o primeiro Processo Seletivo dos candidatos ao

preenchimento de vagas dos PROGRAMAS DE RESIDENCIA MEDICA da FMS;
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I-N-F-O-R-M-A:

Art. 19 Lista Oficial Nominal com os classificados dos respectivos

programas:

) PROGRAMA DE ORTOPEDIA / TRAUMATOLOGIA
[

CLASSIFICACAO NOME
12 Gabriela Meireles Damasceno
22 Vinicius Rodrigues Mendonca
3° Yuri Escocard Magalhdes
40 Matheus da Rocha Oliveira
50 Caio Cesar Queiroz Nogueira
6° Bruno Machado Aaréo

) PROGRAMA DE MEDICINA INTENSIVA

CLASSIFICAGAO NOME
1° Leticia Manhaes Rebelo Pereira
2° Graziella Viana da Silva de Oliveira
3° Isabella Leite da Costa
4° Viviam Maria Féres
a° Bruno Santos Lobo
6° Endrike Barreto Barbosa Oliveira
i Matheus Oliveirade Sa
8° Julia Barboza Cordeiro da Silva
ge Igor Enes Sanguedo Moraes
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Paragrafo Primeiro. Estio OFICIALMENTE CONVOCADOS: Gabriela
Meireles Damasceno e Vinicius Rodrigues Mendong¢a, correspondentes aos
aprovados dentro dos numeros de vagas estabelecidas pelo Edital, (02) duas para

o programa de Ortopedia e Traumatologia;

Paragrafo Segundo. Ja para as (03) trés vagas do programa de
Medicina Intensiva estdo OFICIALMENTE CONVOCADOS: Leticia Manhaes

Rebelo Pereira, Gaziella Viana da Silva de Oliveira e Izabella Leite da Costa.

Paragrafo Terceiro. Os demais candidatos aprovados sao
remanescentes para reclassificacao, para assumir alguma vaga que porventura, nao

tenha sido preenchida, até o prazo limite determinado pela CNRM/MEC;

Art. 22. DA MATRICULA: Os candidatos aprovados, conforme o resultado final,
informado nesta portaria e de acordo com o nimero de vagas disponibilizadas para cada
programa, deverao apresentar-se do dia25/02/2025 ao dia26/02/2025 no periodo
das 08 horas as 16 horas EXCETO 32 AS 13 HORAS (FECHADO P/ ALMOCO), na
Secretaria da COREME/FMS - Hospital Ferreira Machado, localizada na Rua Rocha Leao,
n? 02 22 andar, Campos dos Goytacazes, para efetuar a matricula, munidos dos

seguintes documentos,originais e copia simples:

¢ Copia da inscricdo do PIS/PASEP;
¢ Comprovante de pagamento da anuidade do Conselho Regional de
Medicina do Estado do Rio de Janeiro;Declaracdo ou comprovante de quitagao

com o Servico Militar, para os candidatos do sexo masculino;

Rua Rocha Ledo, 02 | Caju | Campos dos Goytacazes/RJ | www.campos.rj.gov.br

VIVA A SUA CIDADE



o PREFEITURA DE

.Q ESTADO DO RIO DE JANEIRO
o CAM Pos PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPOS DOS GOYTACAZES
-

e FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE

e Copia do titulo de eleitor;

¢ Copia do CRM;

e Copia do cartao de vacina atualizado;

¢ Copia do cartao do SUS;

¢ 02 fotos 3x4, iguais e atuais;

e Tipo Sanguineo;

e Procuracgdao, com firma reconhecida, acompanhada de cépia da Carteira
de Identidade do Procurador (quando se tratar de inscricdo por procurag¢ao);

e (Candidato graduado em instituicido estrangeira devera apresentar a
comprovacdao do REVALIDA, conforme Resolu¢do CNRM n? 04 de 23 de outubro de
2007.

Paragrafo Unico: As cépias devem ser acompanhadas dos

originais para autenticacio no ato da matricula.

Art. 32. DA RECLASSIFICACAO: Os candidatos aprovados remanescentes
para reclassificacao, se necessario, serao convocados, pela secretaria executiva da
COREME/FMS, no e-mail pessoal (cadastrado no ato da inscricdao). Apos
comunicac¢ao, o candidato reclassificado tera o prazo de 48 horas (contados pelos
registros do e-mail enviado - data e hora) para se apresentar-se na Secretaria da
COREME/FMS para efetuar sua matricula, nos moldes e na integra, do art. 22 desta

portaria.

Art. 42. Aquele que nao comparecer na data prevista, apresentada no ato da
matricula, para iniciar suas atividades no programa da residéncia, mesmo tendo

sido matriculado, sera considerado desistente, perdendo o direito a vaga,
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sendo classificado o candidato seguinte, que seguira na forma estabelecida
pelos art 32, DA RECLASSIFICACAO e art 22, DA MATRICULA. Tendo suas

atividades iniciadas no 1¢ dia util apds a realizagao da matricula.

Documento assinado digitalmente

b ARTHUR BORGES MARTINS DE SOUZA
g il Data: 24/02/2025 13:51:10-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

Arthur Borges Martins de Souza
Presidente da Fundacao Municipal de Saude

(Portaria n?316/22 de 04/03/22)
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