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Processo Seletivo Simplificado (PSS) N° 09/2020

PSS 12 - Enfermeiro | (Internagdo Adulto: Clinica e Cirurgica)
PSS 13 - Médico | (Cardiologia: Insuficiéncia e Transplante Cardiaco)

Cronograma
Atividade Datas
Publicacédo de Extrato de Abertura de Inscri¢coes 04/09/2020
Periodo de Inscri¢bes, exclusivamente pela internet 04 a 10/09/2020 até as 17h
Divulgacéo da Relagao de Inscritos 14/09/2020
Periodo para envio dos Titulos, exclusivamente pela internet 16 a 18/09/2020 até as 17h
Divulgag&o do Cronograma Complementar 22/09/2020

*

Divulgagéo Preliminar da Avaliacdo da Prova de Titulos

*

Prazo para Recursos contra a Avaliagao Preliminar da Prova de Titulos

Divulgacdo do Resultado dos Recursos, Divulgagdo do Resultado Preliminar da

Prova de Titulos apds Recursos e da Classificagao Preliminar, e .
Convocacao para realizacdo de Sorteio Publico (em caso de empate na
classificagéo)

Sorteio Publico (em caso de empate na classificagéo)

Divulgacéo da Classificagcao Final

(*) A definir.
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Diante do Decreto Legislativo n°® 6, de 20 de margo de 2020, que reconhece, para os fins do Art. 65 da Lei
Complementar n° 101, de 4 de maio de 2000, a ocorréncia do estado de calamidade publica, nos termos da
solicitacado do Presidente da Republica, o Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) torna publica a realizagao
do Processo Seletivo Simplificado n® 09/2020, de acordo com o extrato de divulgagdo de abertura de inscrigbes,
publicado no Diario Oficial da Unidao e na imprensa local em 04/09/2020.

O Processo Seletivo Simplificado n° 09/2020 destina-se a formagdo de cadastro de profissionais para o
preenchimento, exclusivamente, de vagas disponiveis por prazo determinado, e reger-se-a pelas instrugdes
contidas abaixo.

1. DOS REQUISITOS PARA PARTICIPAGAO NO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

Constituem requisitos para participagao no Processo Seletivo Simplificado:

a. Ser brasileiro nato, naturalizado, ou portugués amparado pelo paragrafo 1°, do Art. 12 da Constituicao

Federal. No caso de o candidato ter nacionalidade portuguesa, devera apresentar documento comprobatério

de estar amparado pelo Estatuto de Igualdade entre brasileiros e portugueses com reconhecimento do gozo

de direitos politicos, na forma do disposto no Decreto n° 70.436, de 18/04/72,;

Ter idade minima de dezoito (18) anos;

Estar no gozo de direitos civis e politicos e quite com a Justi¢a Eleitoral;

Estar quite com o Servigo Militar, quando do sexo masculino;

Estar devidamente registrado, e em dia, junto ao respectivo Conselho Profissional especifico, para o cargo

que assim o exigir;

N&o ser empregado do HCPA,;

g. Ter aptidao fisica para o exercicio das atribuigbes do cargo, que sera comprovada por meio de exames
médicos especificos no processo de admissao;

h. N&o fazer parte do grupo listado no item 2 deste Edital (DAS VEDAGCOES PARA PARTICIPACAO NO
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO).
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2. DAS VEDAGOES PARA PARTICIPAGAO NO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

Tendo em vista que a presente selecdo tem como objetivo a formagcédo de cadastro de reserva de profissionais
para atendimento direto ou indireto aos pacientes confirmados ou suspeitos de Coronavirus (COVID-19), ficam
vedadas a participagdo e a contratagdo das pessoas consideradas vulneraveis ao novo Coronavirus pertencentes
ao grupo de risco descrito abaixo:

a. Ter idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, ou completar 60 (sessenta) anos até um ano da data de

homologagao do processo seletivo emergencial, conforme o Cronograma;

Ter diabetes insulino-dependente;

Ter insuficiéncia renal crénica;

d. Ter doenga pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), enfisema pulmonar, asma moderada ou grave, tuberculose
ativa ou sequela pulmonar decorrente de tuberculose;

e. Ter doengas cardiacas graves, insuficiéncia cardiaca e hipertensao arterial sistémica severa;

Ser imunodeprimido, salvo aqueles acometidos com doengas autoimunes sem uso de imunossupressores,

conforme regulamentacéo a ser expedida pela SOST/SEDE;

Ter obesidade moérbida com IMC igual ou superior a 40;

Ter cirrose ou insuficiéncia hepatica;

Ser gestante ou lactante de criancas de até 1 (um) ano de idade;

Ser cuidador ou que coabite com pessoa diagnosticada por infecgdo de Coronavirus (COVID-19).
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3. DAINSCRIGAO

3.1 As inscricbes para os Processos Seletivos Simplificados deverdao ser efetuadas no periodo previsto no
Cronograma deste Edital, exclusivamente via internet, através do site http://portalfaurgs.com.br/concursos.

3.2 O preenchimento correto dos dados no ato da inscrigdo é de responsabilidade exclusiva do candidato, nao
sendo admitidas alegagbes de erro e alteragdes de dados apoés efetivada a inscrigao.

3.3 A constatagdo da existéncia de declaragoes falsas, inexatas ou divergéncias entre os dados informados na
inscricdo e nos documentos apresentados, em qualquer etapa regida por este Edital, determinara o
cancelamento da inscrigdo ou o desligamento, caso ja contratado, bem como a anulagéo de todos os atos
decorrentes, sem prejuizo das sangdes civis e penais cabiveis, sendo assegurado o direito de recurso.

3.4 O HCPA nao se responsabilizara por inscricdes ndo finalizadas por motivos de ordem técnica dos
computadores, falha de comunicagéo, congestionamento das linhas de comunicagao e de transmissao de
dados, falta de energia elétrica, bem como outros fatores de ordem técnica que impegam a transferéncia de
dados.

3.5 A inscricdo do candidato implicara o conhecimento integral dessas disposi¢cbes e a aceitagao tacita das
condigbes do presente Processo Seletivo Simplificado, tais como se acham definidas neste Edital e nas
normas legais pertinentes, bem como em eventuais aditamentos, comunicados e instru¢des especificas,
acerca dos quais ndo podera este alegar desconhecimento.

3.6 Nao sera cobrada taxa de inscrigdo para a participagéo no Processo Seletivo Simplificado.

4. DA OCUPAGAO/FUNGAO E PRE-REQUISITOS

SALARIO % A
CARGO C.H. , DESCRICAO SUMARIA DAS
Mensal 'N('%?L PRE-REQUISITO ATIVIDADES
Planejar e orientar as agbes de
enfermagem da Unidade de Internagéo
: 5 = Clinica ou Cirdrgica na perspectiva da
Enfei‘rcr’rmlrc? I (I’nt'ernagao 6.034,76 Grgduagao em Enfermaggm, com integralidade do cuidado a usudrios
ulto: Clinica e 180 N registro no Conselho Regional de hospitalizad familias. de
Cirargica) por més Enfermagem. ospitalizados e suas familias, de forma
frurg a integrar as atividades de assisténcia,
ensino e pesquisa junto a equipe
multidisciplinar do Hospital de Clinicas.
Realizar cuidado hospitalar e
ambulatorial a pacientes com
Graduagdo em Medicina, com | insuficiéncia cardiaca avancgada,
registro no Conselho Regional de incluindo aqueles relacionados a
Medicina, e transplante cardiaco (avaliagdo pré-
acli : . - Residéncia Médica em Cardiologia, | transplante, cuidados pré- e
Medllr::Soulﬁ(‘gZ:‘c‘l:lic;Iggla. 150 54,57 por | reconhecida pela Comiss&o | transoperatdrios, cuidados de médio e
) hora Nacional de Residéncia Médica, ou longo prazo) e a pacientes submetidos a
Transplante Cardiaco) - Titulo de Especialista em | implante de dispositivos de assisténcia
Cardiologia, fornecido pela | ventricular, participando de diversas
Sociedade Brasileira de Cardiologia/ | agdes, de forma a integrar as atividades
Associagao Médica Brasileira. de assisténcia, ensino e pesquisa junto
a equipe multidisciplinar do Hospital de
Clinicas.

Obs.: As especialidades médicas e areas de atuagdao devem, obrigatoriamente, estar registradas junto ao Conselho
Regional de Medicina, no ato da contratagao.

5. DA PROVA DE TiTULOS, CRITERIOS DE APROVAGAO E CLASSIFICAGAO

5.1 Os Processos Seletivos serdo compostos somente por Provas de Titulos.
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5.2 Os Titulos deverao ser enviados pela internet, juntamente com o Formulario de Relagdo de Titulos
preenchido, através do site http://portalfaurgs.com.br/concursos, em link especifico, no periodo previsto no
Cronograma deste Edital.

5.2.1 O Formulario de Relacéo de Titulos encontra-se no Anexo | deste Edital.

5.2.2 Os documentos anexados deverédo estar nos formatos PDF, JPEG ou JPG.

5.2.3 A FAURGS néo recebera Titulos por outro meio, mesmo que dentro do prazo previsto, que ndo seja o
especificado no subitem 5.1 ou fora do periodo e horario divulgados para a entrega destes, conforme
expresso no Cronograma deste Edital.

5.2.4 A FAURGS nao se responsabilizara por Titulos ndo recebidos por motivos de ordem técnica dos
computadores, falha de comunicagéo, congestionamento das linhas de comunicacao e de transmisséo
de dados, falta de energia elétrica, bem como outros fatores de ordem técnica que impegam a
transferéncia de dados.

5.2.5 Os documentos deverao estar em perfeitas condigbes, de forma a permitir a avaliagdo com clareza.

5.2.6 Quando o nome do candidato for diferente do constante nos documentos apresentados, devera ser
anexado comprovante de alteragdo do nome (por exemplo: certiddo de casamento).

5.3 A Prova de Titulos sera avaliada em uma escala de zero (0) a dez (10) pontos, de acordo com os critérios

descritos nas tabelas do subitem 5.4.
5.4 A Valoragao da Avaliagao dos Titulos ocorrera conforme segue:

PSS 12 - ENFERMEIRO I (Internagdo Adulto: Clinica e Cirurgica) - Tabela de Pontuagao da Prova de Titulos

o
N 2o Titulos / Experiéncia Profissional Pontuagao \{al_or
item Maximo
1 Formagao académicalprofissional, reconhecida pelo Ministério da
Educacgao
1.1 Doutorado em Enfermagem 2,00 pontos
1.2 Mestrado em Enfermagem 1,50 ponto 3,00
Residéncia em Enfermagem com énfase em Adulto Clinico, Cirdrgico, Idoso, pontos
1.3 o) o 1,00 ponto
ncolégico
14 Especializacdo em Enfermagem nas areas da Saude do Adulto Clinico ou 0,50 ponto
) Cirdrgico, Oncologia, Cuidados Paliativos, Educacdo ou Administracado (maximo 1,00 ponto)
2 Experiéncia profissional como Enfermeiro, nos ultimos cinco (5) anos,
sem sobreposi¢ao de tempo (*)
2.1 Na area do adulto, clinico, cirurgico, oncolégico ou em cuidado paliativo 0.10 popto 6,00
por més pontos
2.2 Em outras areas hospitalares 0,05 popto
por més
Capacitagao tedrica pratica extracurricular na area do adulto, clinico, 1.00
A - - L P 0,50 ponto ,
3 cirurgico, oncolégico ou em cuidado paliativo, com carga horaria minima S
e . por atividade ponto
de 120 horas, nos ultimos cinco (5) anos
(*) Para comprovagao da experiéncia profissional, o candidato devera apresentar declaragao da empresa constando o
nome do cargo, fungio e atividades, além do periodo trabalhado, conforme subitem 5.8.
Critérios de Aprovacao: serdo aprovados os 100 (cem) primeiros candidatos classificados e os empatados na
ultima colocacgao.
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PSS 13 - MEDICO I (Cardiologia: Insuficiéncia e Transplante Cardiaco) - Tabela de Pontuagio da Prova de Titulos

o
N o Titulos/Experiéncia Profissional Pontuagao \{al_or
item Maximo
1 Formagao académical/profissional
1.1 Doutorado 2,00 pontos
1.2 Mestrado 1,00 ponto 7,00
Residéncia em Transplante de Coragao, reconhecida pela Comissdo Nacional pontos
1.3 . B - 4,00 pontos
de Nacional de Residéncia Médica
14 Fellowship em Insuficiéncia Cardiaca e/ou Transplante Cardiaco (*) 2,00 pontos
Produgao cientifica na area de Insuficiéncia Cardiaca e Transplante
2 Cardiaco, nos ultimos cinco (5) anos (o mesmo trabalho sera pontuado
somente uma vez)
2.1 Artigo publicado em revista indexada (QUALIS/CAPES) 0,30 ponto por artigo 1,0?
onto
2.2 Livro publicado com ISBN 0,20 ponto por livro P
. . 0,05 ponto por capitulo
23 Capitulo de livro com ISBN (maximo 0,50 ponto)
3 Experiéncia profissional na fungdo de Médico Cardiologista, nos ultimos
cinco (5) anos, sem sobreposicio de tempo (**)
31 Em atendimento a pacientes transplantados do coragédo e/ou pacientes com 0.15 ponto por més 2,00
’ dispositivos de assisténcia ventricular 9P P pontos
3.2 Em atendimento a pacientes com insuficiéncia cardiaca 0,10 ponto por més
(*) Para comprovagao de Fellowship em Insuficiéncia Cardiaca e/ou Transplante Cardiaco o candidato devera apresentar
declaragao, fornecida por Instituicdo Acreditada em Programa de Insuficiéncia Cardiaca e/ou Transplante Cardiaco.
(**) Para comprovacgido da experiéncia profissional, o candidato devera apresentar declaragao da empresa constando
nome do cargo, funcao, atividades, além do periodo trabalhado, conforme subitem 5.8.
Critérios de Aprovagao: Nota minima de 4,00 pontos na Prova de Titulos.

5.5 A classificagdo final sera o somatério dos pontos da Prova de Titulos, de acordo com as tabelas de
pontuacéo.

5.6 Os pontos que excederem o limite de pontos estipulados nas tabelas acima serdao desconsiderados.

5.7 Comprovada em qualquer tempo, irregularidade ou ilegalidade na obtengao dos Titulos apresentados, a
respectiva pontuagdo do candidato sera anulada.

5.8 Para comprovagéao do item ‘Experiéncia Profissional’, serdo considerados os seguintes documentos:

a. Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS): cdpias que incluam a capa com os dados do
candidato, o registro do contrato de trabalho com todos os campos preenchidos na CTPS, inclusive o
campo com data de rescisdo e de alteragdo contratual, quando for o caso, com as devidas assinaturas.
Quando o campo com a data de rescisdo contratual ndo estiver preenchido, devera ser entregue
declaragao da empresa, conforme detalhamento descrito abaixo.

b. Declaragao: devera ser entregue declaragao da empresa, em papel timbrado contendo a especificagdo do
CNPJ, devidamente assinada pelo 6rgao de pessoal ou por responsavel pela empresa, especificando
claramente cargo/funcao exercido pelo candidato, periodo de trabalho: data de inicio (dia, més e ano) e de
permanéncia ou de término. Nao havendo érgdo de pessoal, a autoridade responsavel pela emisséo do
documento devera declarar e/ou certificar essa inexisténcia.

c. Profissionais Autdnomos: somente sera considerada a prestacdo de servigco para pessoa juridica,
devendo a mesma ser comprovada através de declaragao da empresa em papel timbrado, devidamente
assinada pelo 6rgdo de pessoal ou por responsavel pela empresa, especificando o servico prestado e o
tipo de vinculo com a empresa, o periodo de trabalho: data de inicio (dia, més e ano) e de permanéncia
ou de término, funcao e area de atuacao.

d. Servidor Estatutario: serdo aceitas declaragdes e/ou certificagdes emitidas por érgdo de pessoal da
respectiva pessoa juridica, em papel timbrado contendo a especificagdo do CNPJ, contendo o periodo de

5
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5.9

trabalho: data de inicio (dia, més e ano) e de permanéncia ou de término, a fungéo e a area de atuagao do
servidor.
Uma vez entregues os documentos para comprovacao da Avaliacdo dos Titulos, ndo serdo aceitos
acréscimos de outros documentos em fase recursal.

6. DA RESERVA DE VAGAS AOS CANDIDATOS COM DEFICIENCIA E/OU AUTODECLARADOS NEGROS
(PRETOS OU PARDOS)

6.1

6.2

6.3

6.4

6.5

6.6

O Processo Seletivo Simplificado garante a reserva de vagas para pessoas com deficiéncia, em
atendimento ao Art. 37, VIII, da Constituicdo Federal, da Lei n® 7.853/89 e do Decreto n° 9.508/18, bem
como a reserva de vagas para pessoas autodeclaradas negras (pretas ou pardas), em atendimento ao
previsto na Lei n® 12.990/2014.

Durante o preenchimento do Formulario Eletrénico de Inscricdo, o candidato que pretenda fazer uso das
prerrogativas que lhes séo conferidas pela legislagdo, devera marcar a opgao indicativa de que deseja
concorrer as vagas reservadas as pessoas com deficiéncia e/ou as vagas reservadas aos candidatos
autodeclarados negros (pretos ou pardos), conforme o caso.

E de exclusiva responsabilidade do candidato a opgéo de inscrigdo para concorrer as vagas reservadas as
pessoas com deficiéncia e/ou as vagas reservadas aos candidatos autodeclarados negros (pretos ou
pardos), conforme o caso.

A afericdo da veracidade da autodeclaragdo de pessoa com deficiéncia sera realizada no momento da
contratagdo e considerara, presencialmente, as informagdes constantes no laudo médico original ou copia
autenticada, emitido nos ultimos 12 (doze) meses anteriores, a ser apresentado pelo candidato, devendo
ser redigido em letra legivel e dispor sobre a espécie e o grau ou nivel da deficiéncia da qual o candidato é
portador, com expressa referéncia ao cddigo de Classificagdo Internacional de Doenga-CID, citagdo do
nome do candidato, carimbo indicando o nome, nimero do CRM e a assinatura do médico responsavel por
sua emissao.

A aferigdo da veracidade da autodeclaragdo de pessoa preta ou parda sera realizada por meio de
Autodeclaragao de Cor/Etnia, no momento da contratagao.

Na hipotese de constatacdo de declaracdo falsa, o candidato sera eliminado do Processo Seletivo
Simplificado e, se houver sido nomeado, ficara sujeito a anulagdo da sua admisséo ao servigo ou emprego
publico, apds procedimento administrativo em que Ihe sejam assegurados o contraditério e a ampla defesa,
sem prejuizo de outras sanc¢des cabiveis.

7. DA CLASSIFICAGAO E RESULTADO FINAL

7.1

7.2
7.3

A ordem de classificagdo seguira o resultado do item 5 (cinco) “DA PROVA DE TiTULOS, CRITERIOS DE
APROVACAO E CLASSIFICACAO’.

A ordem de chamamento dos candidatos seguira, obrigatoriamente, a ordem classificatéria de pontuagao.
Havendo empate na totalizagao dos pontos, o desempate se dara por meio de sorteio publico.

8. DA CONVOCAGAO PARA APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS

A convocagéao dos candidatos dar-se-a conforme a necessidade do HCPA, de acordo com a respectiva ordem de
classificagdo de notas e respeitado o prazo maximo de validade do PSS. Com a finalidade de acelerar o fluxo de
contratagdes, a convocagao ocorrera mediante telegrama e/ou telefone e/ou e-mail e/ou por meio de publicagédo
no site https.//www.hcpa.edu.br/venha-para-o-hcpa/venha-para-o-hcpa-concursos, sendo de responsabilidade do
candidato a manutengéo de seus dados pessoais atualizados junto ao HCPA e o acompanhamento do processo
seletivo no referido site.
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9. DA CONTRATAGAO

9.1
9.2
9.3
9.4

9.5

9.6

9.7

9.8

9.9

a.
b.
c.
9.10

9.11

A contratacdo do candidato fica condicionada a comprovagao dos pré-requisitos e a apresentagcéo e
entrega da documentagao necessaria.
O candidato chamado que nao aceitar a vaga, devera assinar Termo de Desisténcia.
Na avaliagdo médica, o candidato sera avaliado de acordo com a ocupagao/fungdo que ira exercer, sendo
condigdo para admissado o conceito "APTO". Caso a area de Medicina Ocupacional julgue necessario, o
candidato podera ser avaliado, também, por outra especialidade médica.
A admissdo do candidato fica ainda condicionada a observancia do Art. 37, inciso XVI, da Constituicao
Federal, referente a acimulo de cargos publicos.
A admissdo dos candidatos aprovados no Processo Seletivo Simplificado dar-se-4 sob o Regime da
Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT), podendo o empregado trabalhar em periodos diurnos e
noturnos, dias uteis, feriados e finais de semana, segundo a exigéncia do servigo, inclusive em sistemas de
escalas de horario e sobreaviso.
O contrato de trabalho por prazo determinado sera estabelecido, conforme necessidade do Hospital,
podendo ser prorrogado, tendo como prazo maximo 30/03/2022.
A admissdo, tanto de pessoas com deficiéncia quanto de autodeclarados negros aprovados no respectivo
Processo Seletivo Simplificado, obedecera aos seguintes critérios:
A segunda vaga do cadastro da ocupacao/funcéo sera destinada a um candidato inscrito na condi¢ao de
pessoa com deficiéncia, conforme ordem de classificagao;
Os préximos chamamentos de candidatos inscritos na condi¢do de pessoa com deficiéncia respeitarao a
proporcionalidade de 5% do total de candidatos aprovados para a respectiva ocupagao/fungao,
observando-se a proporcionalidade e a alternancia com os candidatos de ampla concorréncia desse
cadastro;
A terceira vaga do cadastro da ocupagao/fungao sera destinada a um candidato inscrito da condigdo de
autodeclarado negro, conforme ordem de classificagao;
Os chamamentos de candidatos inscritos na condicdo de autodeclarados negros respeitardo a
proporcionalidade de cotas, conforme a Lei n° 12.990/2014, do total de candidatos aprovados para a
respectiva ocupacgao/fungéo, observando-se a proporcionalidade e a alternancia com os candidatos de
ampla concorréncia desse cadastro.
Comprovada, em qualquer tempo, irregularidade ou ilegalidade na obtengdo dos documentos
apresentados, o candidato tera anulada a respectiva participagédo e sera excluido deste Processo Seletivo
Simplificado.
O candidato também sera excluido do Processo Seletivo Simplificado, no ato da andlise de documentagao
para contratagao, quando:
nao atender aos requisitos necessarios para o cargo;
nao apresentar a documentacgéo solicitada para admisséo;
se enquadrar nos casos de vedagao previstos nos itens 2 e 10 deste edital.
O candidato que nao se enquadrar como pessoa com deficiéncia ou pessoa negra, na forma da legislagao
vigente, permanecera somente na listagem dos candidatos as vagas da ampla concorréncia.
A contratagao se dara por meio de assinatura de Contrato de Trabalho por Tempo Determinado.

10. DA VEDAGAO PARA A CONTRATAGAO

E vedada a contratagédo de empregado do HCPA com contrato de trabalho em vigéncia, ou cujo contrato com este
Hospital tenha se encerrado a menos de 180 (cento e oitenta) dias, a contar da data de baixa na CTPS.
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11. DO RECURSO

11.1

11.2

11.3

11.4

O candidato interessado em interpor recurso da Prova de Titulos devera acessar o site da FAURGS,
http://portalfaurgs.com.br/concursos e registrar essa intengao. O prazo para a interposi¢cao de recursos
sera de dois (2) dias uteis, contados a partir do primeiro dia Util imediato ao da publicagdo dos respectivos
resultados.

Ndo se conhecerdo recursos que nao contiverem fundamentagcdo ou que ndo apresentarem a
documentacao adequada para instrui-los. O recurso devera indicar, com clareza, seu objeto e razdes, fatos
e circunstancias justificadoras da inconformidade do interessado.

Nao havera conhecimento de recursos interpostos fora do prazo estabelecido no cronograma ou que
estejam em desconformidade com o disposto neste Edital.

Todos os recursos interpostos deverdo obedecer aos preceitos estabelecidos neste Edital e ser enviados
eletronicamente, ndo sendo aceitos os interpostos por outro meio que ndo este, mesmo que dentro do prazo
estabelecido para esta finalidade.

12. DAS DISPOSIGOES FINAIS

12.1

12.2

12.3

124

12.5

O presente Processo Seletivo Simplificado tera validade de seis (6) meses, a contar da data de publicagéo
da homologacéo da classificacao final, prorrogavel uma vez, por igual periodo, a critério do Hospital de
Clinicas.

A decisdo da prorrogagdo ou ndo do prazo de validade do Processo Seletivo Simplificado sera tornada
publica através do site do HCPA e, também, na imprensa.

O cronograma para a realizagdo do Processo Seletivo Simplificado podera ser alterado pelo HCPA, a
qualquer momento, sem que caiba aos interessados qualquer direito de se opor ou algo a reivindicar em
razado dessa alteragao. Os casos omissos serdo resolvidos pelo HCPA, de acordo com a legislagéo vigente.
Todas as publicagdes referentes a este processo deverdo ser acompanhadas pelo candidato, pela internet,
no site https://www.hcpa.edu.br/venha-para-o-hcpa/venha-para-o-hcpa-concursos.

Os casos omissos serao dirimidos pela Comisséo de Selegdo do HCPA.

Porto Alegre, 04 de setembro de 2020.

Prof. Francisco José Verissimo Veronese,
Coordenador da Comissao de Selecao.
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ANEXO | - FORMULARIO DE RELAGAO DE TiTULOS

Processo Seletivo Simplificado N° 09/2020

PSS:
Nome do(a) Candidato(a): N° de Inscrigao:
RELAGAO DE TiTULOS
(Campos a serem preenchidos pelo candidato)
N° do . N° do subitem na Prova de
documento Descrigao do documento Titulos*

OBS.: Preencher os campos destinados ao candidato.

*Na coluna "N° do subitem na Prova de Titulos", deve ser colocado o nimero do subitem
correspondente na Prova de Titulos ao documento entregue.

Anexar este formulario, conforme solicitado no Processo Seletivo Simplificado.

Data: / /

Assinatura do(a) candidato(a):




