Unimed BEG

Noroeste de Minas

Rua Josino Valadares, 33
38600-000 Centro, Paracatu - MG
(38) 3311-2100

EDITAL 01/2024
PROCESSO DE SELECAO DE NOVOS COOPERADOS
UNIMED NOROESTE DE MINAS COOPERATIVA DE TRABALHO MEDICO LTDA

A Unimed Noroeste de Minas Cooperativa de Trabalho Médico Ltda., inscrita no CNPJ sob o n°
41.905.498/0001-19, Operadora de Planos de Salde registrada na Agéncia Nacional de Saude
Suplementar — ANS, sob o n° 31 .549-4, estabelecida na Rua Josino Valadares, n° 33, bairro Centro,
Paracatu-MG, CEP 38.600.140, torna publico o processo de selecdo de novos médicos cooperados,
fundamentando-se no Art. 7° inciso I onde se 1&: A critério do Conselho de Administra¢do da Unimed,
poderd ser admitido ingresso de cooperado em outras datas, desde que a especialidade esteja vaga ou
que se verifique interesse comercial e estratégico da cooperativa. Este Edital foi aprovado conforme

todos os seus termos pelo Conselho de Administragio em reunifio ocorrida em 26 de junho de 2024.
1. DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1. O processo seletivo sera regido por este Edital e eventuais retificagdes, e sua execugdo cabers a
Unimed Noroeste de Minas Cooperativa de Trabalho Médico Ltda.
1.2. O presente processo seletivo destina-se ao preenchimento de 14 (quatorze) vagas para médicos

cooperados da Unimed Noroeste de Minas, distribuidas conforme a Tabela 1.
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Tabela 1: Numero de Vagas por Especialidades
Especialidade Numero de Vagas

Anestesiologia
Cirurgia Geral
Dermatologia
Endocrinologia Pediatrica
Medicina de Familia
Nefrologia
Neurologia Pediétrica
Nutrologia
Pediatria
Psiquiatria
Urologia

Total

ol Ll Pl Rl P [ NG ) g UG NS S IS Y

ok
=

2. DAS INCRICOES

2.1. As inscrigdes sero efetuadas exclusivamente nas formas descritas neste Edital, no periodo entre
os dias 02/07/2024 a 22/07/2024.

2.2. Os candidatos interessados deverdo entregar a documentacdo exigida no item 3 deste edital, no
Setor de Relacionamento com o Cooperado, na sede da Unimed Noroeste de Minas, situada na Rua
Josino Valadares, n° 33, bairro Centro, Paracatu-MG, CEP 38.600.140, obrigatoriamente no periodo
citado no item 2.1, de segunda a sexta-feira, exceto feriados e recessos, no horario das 08:00h as
11:00h e das 13:30 as 16:30h.

2.3. Até o dia 25/07/2024 sera divulgada a lista completa dos médicos inscritos nesse processo
seletivo, pelo numero de inscrigio  separados por  especialidades, no  site
https://www.unimed.coop.br/site/web/noroestedeminas.

2.4. O candidato inscrito cujo ntimero de inscri¢fo ndo constar na lista de inscrigdo devera comparecer
no Setor de Relacionamento com o Cooperado, até o dia 31/07/2024, portando o comprovante de
inscrigéo.

2.5. Decorrido o prazo do item 2.4 deste edital, a Unimed Noroeste de Minas dard inicio a0 processo

seletivo.
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3. DADOCUMENTACAO

3.1. Os candidatos interessados deverdo preencher o Anexo I - Proposta de Admisséo, deste edital e
entrega-lo acompanhado da documentagfo a seguir relacionada, no local e periodos acima indicados:
I. Diploma médico.

II. Comprovante de residéncia médica em programa credenciado pela Comissio Nacional de
Residéncia médica e/ou titulo de especialista registrados no CRM/MG (Registro de Qualificagdo de
Especialista - RQE).

III. Comprovante de inscri¢do e regularidade perante o CRM/MG.,

IV. Certiddo negativa de condenagéo Etica-Profissional emitida pelo CRM-MG.

V. Assinatura do Termo de Compromisso, conforme Anexo II, de acordo com a especialidade
pretendida.

VI. Comprovagéo de que o candidato & residente e domiciliado na area de atuacdo da Operadora.
§2°. Para comprovagdo residéncia/domicilio e atuacdo, devera ser preenchida a Anexo II[ —
Declaragéo de Residéncia e Atuagdo.

VIL Inscrig&o nos érgaos municipais e previdencidrios como autdbnomo.

VIII. Solicitagdo de cooperagdo na especialidade pretendida e suas respectivas dreas de atuagfo,
conforme Anexo IV, de acordo com a resolugdo CFM N° 2.330/2023 e seus anexos, dentre aquelas
mencionadas no item 1.2 deste Edital.

IX. Curriculum vitae.

X. Comprovante de sécio com Associa¢do Médica local ou estadual, se houver.

XI. Diploma de Mestrado ou Doutorado, se houver.

3.2. A documentagfio devers ser entregue em forma impressa e completa no momento da inscrigio,
sob pena de desclassificagfio do candidato, sendo vedada qualquer complementagéo posterior.

3.3. No ato de inscricéio, o colaborador do Setor de Relacionamento com o Cooperado recebers a
documentagio, efetuando o registro desta, o qual gerard o nimero de inscrig8o, que serd entregue ao
candidato.

3.4. A documentagio entregue para a inscri¢fio nesta sele¢do nfo serd devolvida.

ANS - n° 31549-4
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4. DOS IMPEDIMENTOS

4.1. Néo poderdo participar do processo seletivo médico demitido ou excluido hd menos de 03 (trés)
anos da Cooperativa, ainda que satisfeitas as demais condigdes.

Paragrafo Unico: Em casos de eliminagdo devera ser observado o periodo minimo de 05 (cinco) anos
para reingresso.

4.2. Nédo podera cooperar-se o candidato que estiver em litigio com a Unimed Noroeste de Minas
Cooperativa de Trabalho Médico Ltda ou outra cooperativa pertencente ao Sistema Nacional Unimed
ou cumprindo qualquer pena imposta pelo Conselho Regional de Medicina ou Conselho Federal de
Medicina.

43. E vedada a admissdo de médicos que sejam proprietarios, associados, credenciados ou
prestadores de servigo a pessoa juridica de qualquer natureza (civil, comercial, publica ou privada),
que tenha por objetivo, interesses colidentes com os objetivos sociais da Cooperativa.

4.5. Nao sera admitida pessoa juridica como cooperada.

5. DO CRITERIO DE SELECAO

5.1. Compete ao Conselho Técnico-Etico, verificar se o candidato cumpre as exigéncias deste Edital.
Cada membro do Conselho Técnico-Etico devera registrar seu voto, conforme Anexo V — Decis&o
Individual. Em seguida, considerando a maioria simples de cada um, deverd ser preenchido o voto do
Conselho Técnico-Etico, conforme Anexo VI — Cédula de Votacdo, e encaminhar ao Conselho de
Administragio. O Conselho Técnico-Etico tera direito a 01 (um) voto.

Paragrafo Unico: e competéncia do Conselho Técnico-Etico verificar se os candidatos apresentam
toda a documentagédo exigida para ingresso na Cooperativa, nas condi¢des estipuladas, verificando
ainda se os candidatos néo se enquadram em quaisquer das hipéteses de impedimento. Se o candidato
atender as exigéncias deste Edital estd apto a concorrer as vagas de médico cooperado da Unimed
Noroeste de Minas.

5.3. Cada especialista devera realizar uma avaliagdo, Anexo V — Decisdo Individual, que devera ser

enviada ao Conselho de Administrag¢do, que por sua vez, é responsivel por preencher o voto do

Conjunto de Especialistas, conforme Anexo VI — Cédula de Votagfo, baseado na maioria simples de

e
1
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cada um. Em caso de empate compete ao Diretor Presidente o voto de desempate. O Conjunto de
Especialistas, tera direito a 01 (um) voto.

5.4. O Conselho de Administragdo € responsavel por realizar o ultimo voto do processo seletivo. A
admissdo do candidato somente sera efetivada, mediante confirmagéo de 2/3 dos votos envolvidos no
processo.

Paragrafo Unico: nas especialidades que nfio existe médico cooperado para formagdio do voto do
Conjunto de Especialistas, o voto do Conselho de Administragao tera peso 2.

5.5. Caso o nimero de aprovados seja maior que o nimero de vagas, o Conselho de Administragédo,

adotara os critérios listados na Tabela 2 para a selecéo.

Tabela 2: Critérios de Selegéo
I ~ Comprovante de sécio com Associagdo Médica local | 10 (dez) pontos

ou estadual

IT — Diploma de Mestrado ou Doutorado 10 (dez) pontos para cada curso, até no maximo de 20
(vinte) pontos

II1 — Prestar na condigdo de médico contratado | 20 (vinte) pontos

atendimento no CIAU por periodo superior a 180 dias

IV — Entrevista com o Conselho de Administragdo 60 (sessenta) pontos

Paragrafo Unico: o Conselho de Administragio devera preencher o formul4rio constante no Anexo
VII -- Formulario de Sele¢do do Conselho de Administrag@o.

5.6. Cabe ao Conselho de Administragdo elaborar a lista de aprovados, serd considerado como
aprovado o candidato que possuir no minimo 2/3 dos votos dos envolvidos no processo € caso o
niimero de aprovados seja maior que o nimero de vagas é aprovado o candidato que obtiver maior

pontuagdo na selegéo realizada pelo Conselho de Administrac@o.

6. DO RESULTADO

6.1. O resultado da selecdo sera divulgado no sitio eletrdnico em 30 de agosto de 2024.

[ANS - n° 31549-4
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7. DO VALOR DO CAPITAL SOCIAL A SER INTEGRALIZADO

7.1. Os candidatos aprovados e que atenderem todos os requisitos legais, estatutarios e regimentais,
terdo que integralizar as quotas-partes do capital social e assinard o Livro de Matricula juntamente
com o Diretor Presidente.

Paragrafo Unico: as quotas-partes do capital social a serem integralizadas equivalem a R$100.000,00
(cem mil reais), conforme determina o Estatuto Social. O valor total das quotas-partes podera ser
integralizado a vista ou dividido em até 12 (doze) parcelas mensais e consecutivas, reajustados pelo
indice da taxa Selic ou IGPM, dos dois 0 menor. A subscri¢do e integralizagdo das quotas-partes pelos

cooperados é condi¢do indispensavel para o ingresso e permanéncia na Cooperativa.

8. DAS CONSIDERACOES FINAIS

8.1. Serfio permitidas inscrigdes por procuragdo, desde que com poderes especificos e firma
reconhecida pelo médico outorgante.

8.2. No existe vinculo empregaticio entre a Cooperativa e seus associados, conforme disposto no
art. 90 da Lei 5.764/71.

8.3. O candidato aprovado em todas as etapas devera realizar o curso sobre Cooperativismo, a ser
disponibilizado pela Operadora.

8.4. E da exclusiva responsabilidade do candidato acompanhar a divulgagdo de todos os atos, editais,
avisos, erratas, retificacdes ou comunicados, referentes a este processo seletivo, que sejam divulgados
no site da Unimed Noroeste de Minas.

8.5. Incorporar-se-do a este Edital, para todos os efeitos, quaisquer editais complementares, atos,
avisos e convocagdes relativos a este processo seletivo que vierem a ser divulgados no site da Unimed
Noroeste de Minas.

8.7. A Unimed Noroeste de Minas podera, a qualquer tempo, eliminar deste processo seletivo o
candidato que porventura descumprir as normas ou o regulamento do presente Edital.

8.8. Decaira do direito de impugnar os termos deste Edital, perante a Unimed Noroeste de Minas, o

cooperado que ndo o fizer até o terceiro dia util, ap6s a sua publica¢do
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Paragrafo Unico: para impugnar esse edital, o cooperado deve realizar solicitagdo e protocolar junto
ao Setor de Relacionamento com o Cooperado.
8.9. Mais informagdes ou duvidas, contatar a Unimed Noroeste de Minas, Setor de Relacionamento

com o Cooperado, presencialmente ou pelo telefone (38) 3311-2131, em dias tteis e em horario

comercial.

Paracatu, MG, 26 de junho de 2024.

Dr. Anisio Luis Dias
Diretor Presidente
Unimed No
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ANEXO I - PROPOSTA DE ADMISSAO
Selecdo Publica de Novos Médicos Cooperados para Unimed Noroeste de Minas
PROPOSTA DE ADMISSAO
Nome Completo do Candidato: CRM:

Especialidade Pretendida:

E-mail: Telefone:

Documentos Entregues

Marque com (X) para os | Documento
Documentos Estregues

Proposta de Admiss#o, conforme Anexo 1

Diploma médico

Comprovante de residéncia médica em programa credenciado pela Comissdo Nacional

de Residéncia médica e/ou titulo de especialista registrados no CRM/MG

Comprovante de inscrigdo e regularidade perante 0 CRM/MG.

Certiddo negativa de condenagéo Etica-Profissional emitida pelo CRM-MG.

Termo de Compromisso, conforme Anexo 11, de acordo com a especialidade pretendida.

Declaragdo de Residéncia e Atuagio, conforme Anexo 111

Inscrigdo nos 6rgdos municipais e previdencidrios como autdnomo.

Solicitagio de cooperagdo na especialidade pretendida e suas respectivas dreas de

atuagéo, conforme Anexo IV - Solicitagdo de Cooperagéo.

Curriculum vitae.

Comprovante de sécio com Associagdo Médica local ou estadual, se houver.

Diploma de Mestrado ou Doutorado, se houver.
Analise de Documentagéo Situagdo:

Declaro, de forma livre e esclarecida, para todos os fins de direito, conhecer e aceitar todos os itens do edital, e seus
anexos relacionado com a presente inscrigdo, assumindo as informagdes fornecidas, e que concordo que meus dados
pessoais sejam tratados para a finalidade unica e exclusiva de realizar as agdes na forma descrita no Edital, bem como
em conformidade com a Lei 13.709/2018.

Local e Data:

Assinatura Candidato:

Preenchimento da Unimed Noroeste de Minas

Ne° de inscrigéo:

Assinatura do Responsavel pelo Recebimento da Inscrigdo:
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PREENCHIMENTO UNIMED NOROESTE DE MINAS

Selecio Piblica de Novos Médicos Cooperados para Unimed Noroeste de Minas

PROPOSTA DE ADMISSAO

N° de inscrigdo:

Nome Completo do Candidato: CRM:

Especialidade Pretendida:

Local e data:

Assinatura do Responsével pelo Recebimento da Inscriggo:
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO
TERMO DE COMPROMISSO PARA ANESTESIOLOGIA

Eu,

>

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apés meu ingresso, atuar
estritamente conforme as deliberagdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar nas escalas de anestesiologia tanto em cardter de plantdo quanto eletivas, incluindo
preferencialmente atuagdo em dias e hordrios de dificil preenchimento como finais de semana e
feriados, nas unidades hospitalares que prestam servicos & Unimed dentro de toda a drea de
atuagdo; disponibilizar atendimento para avaliagdes e consultas pré-anestésicas conforme
demanda dos beneficidrios.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa e que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejarfo a minha exclusio do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art.14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administragdo poderd eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de a¢do da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipdtese, farei diferenciagio no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MGQG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a pa
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA CIRURGIA GERAL

Eu, R

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as deliberagdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:
Atuar nas escalas de cirurgia geral tanto em cardter de plantdo quanto eletivas, incluindo
preferencialmente atua¢do em dias e hordrios de dificil preenchimento como finais de semana e
feriados, nas unidades hospitalares que prestam servicos a Unimed dentro de toda a drea de
atuagdo, disponibilizar atendimento para consultas, procedimentos e exames inerentes A
especialidade.
Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa e que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusio do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:
Art. 14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administracdo poderd eliminar o Cooperado que:
a. Deixar de exercer, na drea de agdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipétese, farei diferencia¢io no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA DERMATOLOGIA

Eu, ,

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as deliberagdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar no diagnostico e tratamento de doencas dermatologicas em cardter hospitalar, no
atendimento de interconsultas para beneficidrios que porventura estiverem internados em
hospitais e servigos credenciados a Unimed. Atuar ainda, em cardter ambulatorial, no diagnostico
e tratamento de doengas dermatoldgicas, tanto clinicamente quanto realizando procedimentos
como bidpsias e cirurgias dermatologicas como exéreses e cauterizagoes.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa e que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejarfio a minha excluséo do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art. 14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administragcdo podera eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de agdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipdtese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024. R

Assinatura do Candidato
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA ENDOCRINOLOGIA PEDIATRICA

Eu,

2

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as delibera¢des do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar no diagndstico e tratamento de doengas endocrinologicas, especificas da faixa etdria
infantil, priorizando atendimentos referenciados por outros pediatras de formagdo generalista.
Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejarfo a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos

termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:
Art.14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administragdo poderd eliminar o Cooperado que:
a. Deixar de exercer, na drea de agdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipotese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA MEDICINA DE FAMILIA

Eu? >

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as delibera¢des do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar em estratégias de saude da familia com foco em promogdo de satide e prevengdo de doengas
com atuagdo preferencial nas dependéncias dos servigos proprios da Unimed (CIAU). Atuar ainda
em atividades estratégicas, visitas domiciliares, programas de cuidados especiais, palestras
educacionais e atividades afins.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejarfio a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art.14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administrac¢do podera eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de a¢do da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipéOtese, farei diferenciagio no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
Cmp Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN s =N o 3 1 549'4
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA NEFROLOGIA

Eu, ;
inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as deliberagdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar no diagnostico e tratamento de doengas nefrologicas, disponibilizando atendimento em
cardter de interconsultas para beneficidrios que porventura estejam internados em hospitais e
servigcos credenciados a Unimed. Realizar, ainda, atendimentos ambulatoriais priorizando
aqueles que forem referenciados por outros clinicos e especialistas.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art. 14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administracdo poderd eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de agdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipotese, farei diferenciacdo no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
C@p Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S ol | | o 3 1 549'4
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA NEUROLOGIA PEDIATRICA

Eu,

b2

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as deliberagdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar no diagndstico e tratamento de doengas neurologicas e disturbios gerais do
desenvolvimento, especificas da faixa etdria infantil, priorizando atendimentos referenciados por
outros pediatras de formagdo generalista.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa e que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art. 14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administracdo poderd eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de agdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipotese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.
Cmp Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues A N S =N o 3 1 549 '4
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ANEXO IT - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA NUTROLOGIA

Eu, ,

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar
estritamente conforme as delibera¢des do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar no diagndstico e tratamento de doengas nutricionais e disturbios alimentares, fornecendo
suporte, acompanhamento e intervengdes baseadas em evidéncias cientificas estando vedado a
aplicagdo de terapias em cardter experimental ou “off label ”, bem como requisi¢des de exames
sem embasamento clinico.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusido do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art.14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administracdo poderd eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de a¢do da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipotese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficidrios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianca “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
C@p Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S e | | o 3 1 549'4
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA PEDIATRIA

Eu, )

inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apos meu ingresso, atuar
estritamente conforme as deliberagdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar nas escalas de plantdo de pediatria, tanto a nivel de pronto atendimento quanto em
assisténcia ao recém-nascido em salas de parto, tal atuagdo se dard preferencialmente em dias e
hordrios de dificil preenchimento como finais de semana e feriados, nas unidades hospitalares
que prestam servicos a Unimed dentro de toda a drea de atuagdo. Disponibilizar ainda
atendimento para pacientes pedidtricos em cardter ambulatorial, em consultério proprio e/ou em
unidades de servigos proprios da Unimed (CIAU).

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art.14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administragdo podera eliminar o Cooperado que:
a. Deixar de exercer, na drea de agdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.

Declaro ainda que, em nenhuma hipGtese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,

favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicagdes que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues
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ANEXO II - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA PSIQUIATRIA

Eu, )
inscrito no CPF , portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na
especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apos meu ingresso, atuar
estritamente conforme as delibera¢gdes do Conselho de Administragdo em atividades/setores
estratégicos. A saber:

Atuar no diagnéstico e tratamento de doengas psiquidtricas, disponibilizando atendimento em
cardter de interconsultas para beneficidrios que porventura estejam internados em hospitais e
servicos credenciados a Unimed. Realizar, ainda, atendimentos ambulatoriais priorizando
aqueles que forem referenciados por outros clinicos e especialistas.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou
negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos
termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art. 14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administragdo poderd eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de a¢do da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.
Declaro ainda que, em nenhuma hipétese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,
favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implica¢des que podem advir de tais atitudes.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga . “Cooperativismo: caminho para a democracia e a pa%
Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S el | | 9 3 1 549 '4



Unimed 4}

Noroeste de Minas

Rua Josino Valadares, 33
38600-000 Centro, Paracatu - MG
(38) 3311-2100

Eu,

FSC

ANEXO IT - TERMO DE COMPROMISSO

TERMO DE COMPROMISSO PARA UROLOGIA

?

inscrito no CPF

, portador do CRM , por meio

deste termo, venho firmar meu compromisso com a Unimed Noroeste de Minas em atender na

especialidade pretendida. Me comprometo ainda a, no prazo de dois anos apds meu ingresso, atuar

estritamente conforme as delibera¢des do Conselho de Administragdo em atividades/setores

estratégicos. A saber:

Atuar no diagndstico e tratamento de doengas urologicas, disponibilizando atendimento em

cardter de interconsultas para beneficidrios que porventura estejam internados em hospitais e

servigos credenciados a Unimed. Realizar, ainda, atendimentos clinicos e cirirgicos concernentes

a especialidade, em cardter de urgéncia ou eletivos, priorizando demandas estratégicas da

Unimed.

Declaro estar ciente das prerrogativas que condicionam o ingresso na cooperativa € que a recusa ou

negativa em atender tais condicionantes ensejardo a minha exclusdo do quadro de cooperados, nos

termos da alinea “a” do artigo 14, abaixo explicitado:

Art.14. Além dos motivos legais, o Conselho de Administragcdo podera eliminar o Cooperado que:

a. Deixar de exercer, na drea de acdo da Cooperativa, a atividade que lhe facultou cooperar-se.

Declaro ainda que, em nenhuma hipotese, farei diferenciagdo no atendimento aos clientes,

favorecendo quem quer que seja em detrimento aos beneficiarios da Unimed, nos termos do mesmo

Estatuto, estando ciente das implicages que podem advir de tais atitudes.

Coop

Paracatu-MG,

Membro da Alianga
Cooperativa Internacional

de de 2024.

Assinatura do Candidato

“Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
Roberto Rodrigues

ANS - n° 31549-4



Unimed £} Q

Noroeste de Minas

Rua Josino Valadares, 33
38600-000 Centro, Paracatu - MG _
(38) 3311-2100

ANEXO III - DECLARACAO DE RESIDENCIA E ATUACAO

Eu, " inscrito no CPF

, portador do CRM , declaro para os devidos
fins que resido na , n° ,
complemento , Bairro , na
cidade de , CEP . Atualmente presto
atendimento em (Consultdrio/Clinica/Hospital)
localizado na , n° 3
Complemento , Bairro ,
na Cidade de , com CNES — Cadastro Nacional de
Estabelecimento de Saude n° , 0 qual possui estrutura minima exigida pela

legislagdo vigente (ANS, Vigilancia Sanitaria ou outros 6rgéos reguladores). Informo que, comprovo

esta declaragdo por meio dos seguintes documentos:

, anexo a esta.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

C Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S =N o 3 1 549'4
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ANEXO 1V - SOLICITACAO DE COOPERACAO

A Unimed Noroeste de Minas Cooperativa de Trabalho Médico Ltda.
A/C Conselho de Administragéo.

Eu, s
inscrito no CPF , portador do CRM , Sirvo-me
da presente para solicitar coopera¢do na especialidade , de

acordo com a resolugdo CFM N° 2.330/2023 e seus anexos, tal como divulgado no Edital de Selegéo

de Novos Médicos Cooperados da Unimed Noroeste de Minas Cooperativa de Trabalho Médico Ltda.

Paracatu-MG, de de 2024.

Assinatura do Candidato

Membro da Alianga “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
C@p Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S -Nn o 3 1 549"4
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ANEXO V — DECISAO INDIVIDUAL

Decisdo Individual

Nome Completo do Candidato: CRM:

-Especialidade Pretendida:

Voto Individual

( ) Aprovado ( ) Reprovado

Justificativa:

Paracatu-MG, de de 2024

Nome e Assinatura

Membro da Alianga "Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
C@p Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S =N o 3 1 549 '4
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ANEXO VI - CEDULA DE VOTACAO

Cédula de Votacao

Nome Completo do Candidato: CRM:

‘Especialidade Pretendida:

Orgﬁo:
() Conjunto de Especialistas
() Conselho Técnico-Etico

() Conselho de Administragéo

Voto

( ) Aprovado ( ) Reprovado

Paracatu-MG, de de 2024

Assinaturas

Membro da Alianga

“Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
Cmp Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues AN S =N o 3 1 549'4
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ANEXO VII - FORMULARIO DE SELECAO DO CONSELHO DE ADMINISTRACAO

Formulario de Selecdo
O quérum minimo para realizar essa avaliagdo serd de 4 (quatro) conselheiros.
Nome Completo do Candidato: CRM:
Especialidade Pretendida:
AVALIACAO
Quesito Pontuacio Pontuacdo validada
pelo Conselho de
Administracio
I - Comprovante de socio com Associagdo | 10 (dez) pontos
Médica local ou estadual
I1 — Diploma de Mestrado ou Doutorado 10 (dez) pontos para cada curso, até no
maximo de 20 (vinte) pontos

Il — Prestar na condicdo de médico | 20 (vinte) pontos
contratado atendimento no CIAU por periodo
superior a 180 dias
IV — Entrevista com o Conselho de | 60 (sessenta) pontos
Administragdo
Observagdes sobre a Entrevista:

Paracatu-MG, de de 2024
Assinatura dos Conselheiros:
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Membro da Alianga : “Cooperativismo: caminho para a democracia e a paz.”
Cooperativa Internacional Roberto Rodrigues




