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ERRATA

CONVOCACAO PARA AVALIACAO ESPECIFICA E
AVALIACAO CURRICULAR

PROCESSO SELETIVO 2014/137

MEDICO para atuar nas Unidades de Pronto Atendimento INFANTIL

O Instituto de Saude e Gestao Hospitalar — ISGH, entidade de direito privado e
sem fins lucrativos, classificado como Organizagdo Social, através do Decreto
Lei n® 26.811, de 30/10/2002, torna publico, para conhecimento dos
interessados, que estd modificando a Convocagao para Avaliacdo Especifica e
Avaliagao Curricular do presente Edital.

e ONDE SE LE

CONVOCAGCAO PARA AVALIACAO ESPECIFICA E
AVALIACAO CURRICULAR

Local da Prova: HGWA - HOSPITAL GERAL WALDEMAR ALCANTARA.
Endereco: Rua Dr. Pergentino Maia, N2 1559 — Fortaleza/CE.
Data: 02/12/2014 (TERCA-FEIRA)

Horario de INICIO da Prova: 18:00 horas (Horario Local)

Salas e listagem dos candidatos: Sera divulgado antes da realizacao da

prova.

e LEIA-SE:

CONVOCACAO PARA AVALIACAO ESPECIFICA E
AVALIACAO CURRICULAR

Local da Prova: HGWA - HOSPITAL GERAL WALDEMAR ALCANTARA.
Endereco: Rua Dr. Pergentino Maia, N2 1559 — Fortaleza/CE.

Data: 04/12/2014 (QUINTA-FEIRA)
Horario de INICIO da Prova: 18:00 horas (Horario Local)
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Salas e listagem dos candidatos: Sera divulgado antes da realizacao da

prova.

ATENCAO:

Os candidatos inscritos neste processo deverao comparecer 1 (uma) hora
antes do inicio da prova OBRIGATORIAMENTE com:

1. Caneta esferografica de tinta azul ou preta;

2. Documento oficial de identificacao com foto

(RG; CARTEIRA DE HABILITACAO - CNH; CARTEIRA DE
TRABALHO - CTPS; CARTEIRA DO CONSELHO);

3. Comprovante de inscricao;

4. Comprovante original de pagamento (BOLETO
BANCARIO) da taxa de Inscricio, comprovando a
validade da sua inscricao.

Obs.: Somente irdo realizar a prova os candidatos que
apresentarem todos os documentos OBRIGATORIOS acima
citados.

DOCUMENTOS A SEREM ENTREGUES PARA AVALIA(;AO CURRICULAR:
1- ANEXO Il - XEROX DOS DOCUMENTOS COMPROBATORIOS
2- ANEXO IIl - CURRICULUM VITAE, DEVIDAMENTE PREENCHIDO.
3- ANEXO IV — DECLARACAO DE ACEITACAO DO EDITAL, DEVIDAMENTE.
PREENCHIDA
4- ANEXO V - FICHA DE REQUISI(}AO DEVIDAMENTE PREENCHIDA.
5- COPIA SIMPLES DO DIPLOMA L _
*6 — COPIAS SIMPLES DE CURSOS RELACIONADOS A AREA DE ATUACAO,
CONFORME EDITAL.
*7 - COMPROVAQAO DA EXPERIENCIA PROFISSIONAL, POR MEIO DE
COPIA DA CARTEIRA DE TRABALHO E/OU DECLARA(;AO DO
EMPREGADOR COM FIRMA RECONHECIDA NA FUN(;AO CONFORME
ANEXO Il.
*Nos ultimos 05 (cinco) anos.

OBS: A DOCUMENTAGAO ACIMA DEVERA SER ENTREGUE EM ENVELOPE
LACRADO E IDENTIFICADO COM O NOME E CARGO DO CANDIDATO NO
MOMENTO DA AVALIACAO ESPECIFICA.

Fortaleza-CE, 28 de Novembro de 2014.
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