Hospital
Universitario

CAJURU

GRUPO MARISTA

A COMISSAO NACIONAL DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE (CNRMS), no uso de suas
atribuicGes de acordo com a Lei n° 11.129, de 30 de junho de 2005, a Portaria Interministerial MEC/MS n° 1.224, de
3 de outubro de 2012 e as Resolugdes, n° 2, de 13 de abril de 2012, N° 1, de 27 de dezembro de 2017 e N° 2, de 27 de
dezembro de 2017

RESOLVE:
Aurt. 1.° Estabelecer o contrato padréo de matricula a ser adotado nas instituigdes que oferecem programas
de Residéncia Multiprofissional em Saude, de acordo com o modelo abaixo:

O Hospital Universitario Cajuru (HUC) CGC n.° 76.659.820/0002-32 ¢

(nome do profissional residente)

Filiagdo: e
Estado Civil Data de Nascimento: / / Natural de
Nacionalidade: Endereco Residencial:
n.e Complemento:

Bairro: Cidade: Estado: CEP: Telefon

e Residencial: Telefone Celular: Banco: Ag. n®
Conta  Corrente n.c RG n.c Orgéo

Expedidor , CPF n?° INSS/PIS n.°

Dependentes ou Beneficiarios Legais (filhos/esposa)

Eu , (Psicologo, Cirurgido-

Dentista, Educador Fisico, Fisioterapeuta, Enfermeiro, Farmacéutico, Nutricionista) inscrito no Conselho Regional de

Psicologia (fazer um para cada area profissional) do (Estado) sob o nimero (CRP, CRO, CREF, CREFITO,

CREN, CRF, COREN, CRN) , declaro estar ciente dos termos do Convénio ou contrato celebrado entre a pré

citada Organizagdo que assegura-me o direito de realizar estigio de Residéncia Multiprofissional em Satde como Bolsista,
na Area Tematica de Salde do ldoso, dentro das normas e disposicdes legais da Comissdo Nacional de Residéncia
Multiprofissional em Saude, a cujo cumprimento se obriga:

1. O presente contrato padrio de matricula tera duracéo de anos (duracdo do programa de residéncia
multiprofissional em salde), iniciando-se em / / no Programa de Residéncia Multiprofissional
em Salde em Saude do Idoso e findado em: / /

2.Além do contido neste contrato padréo, o profissional residente esta restrito as demais disposi¢ces normativas legais
e regulamentares que disciplina, a Residéncia Multiprofissional em Saude.

3.0 presente termo ndo cria e ndo envolve nenhuma espécie de relagio de empregos entre as partes

4.0 profissional residente declara aceitar a Bolsa que neste ato lhe é conferida, comprometendo-se a cumprir o
disposto neste instrumento, em todos os termos, clausulas e condigdes, inclusive declarando conhecer e aceitar o
Regimento Interno desta instituicdo e as normas vigentes da Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional
em Salde.

5.0 (a) profissional (a) residente reconhece e aceita que os casos omissos serdo resolvidos pela Comissdo de
Residéncia Multiprofissional em Salde da Instituicdo e Comissdo Estadual e em Ultima instancia pela Comissao
Nacional de Residéncia Multiprofissional em Satde.

6.E por assim justos e contratados, estabelecem o foro da sede Instituicio como competentes para dirimir ddvidas que
possam advir da interpretacdo e aplicacdo do presente contrato, e assinam em duas vias de igual teor, na presenca
de duas testemunhas abaixo.

Curitiba, de de 22.

(Instituicdo Executora) (Assinatura do(a) Profissional Residente)




