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EDITAL 003/2026

PROCESSO DE INSCRIGAO E MATRICULA DO PROJETO DE CAPACITAGAO DE
MEDICOS EM CROMOSCOPIA E MAGNIFICAGAO NA ENDOSCOPIA DIGESTIVA

A SANTA CASA DE MISERICORDIA DA BAHIA, associacdo beneficente de assisténcia social de
direito privado, qualificada como Organizagao Social sem fins lucrativos, com sede na Avenida
Joana Angélica, n? 79, Nazaré, CEP 40.050-001, Salvador/BA, inscrita no CNPJ/MF sob o n?
15.153.745/0001-68, mantenedora do HOSPITAL SANTA IZABEL, situado na Praga Conselheiro
Almeida Couto, n2 500, Nazaré, CEP 40.050-410, Salvador/BA, inscrito no CNPJ/MF sob o n®
15.153.745/0002-49, torna publico o presente processo para ingresso no CURSO DE
CAPACITACAO DE MEDICOS EM CROMOSCOPIA E MAGNIFICACAO NA ENDOSCOPIA
DIGESTIVA, oferecido gratuitamente, com o objetivo de atender as demandas da Rede de
Atenc3o a Saude do Estado da Bahia, no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), promovendo
a formacao, capacitacao e qualificagdo de médicos com atuagdo na drea de Gastroenterologia,
Endoscopia Digestiva e Coloproctologia, com énfase em técnicas avancadas de diagndstico
endoscdpico, nas modalidades adulta e pediatrica, sendo que as inscricdes e 0 ingresso no curso
serdo realizados de acordo com as normas e condices estabelecidas neste Edital.

1. OBIJETIVO

1.1  Qualificar médicos endoscopistas, gastroenterologistas e coloproctologistas para a
assisténcia oncoldgica no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS), por meio do Curso de
Capacitacao em Cromoscopia e Magnificagdo na Endoscopia Digestiva, contribuindo para
o fortalecimento da Rede de Atencdo Oncoldgica do Estado da Bahia.

2. PUBLICO-ALVO E VAGAS

2.1  Serdo ofertadas 80 (oitenta) vagas destinadas a médicos com atuacdo nas areas de
Gastroenterologia, Endoscopia Digestiva e Coloproctologia, além de médicos residentes
dessas areas, que atuem preferencialmente em Unidades e/ou Centros de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON e CACON) do Estado da Bahia. As vagas serdo
preferencialmente destinadas a profissionais vinculados a essas unidades.

3. INSCRICOES

3.1 As inscri¢cOes sdo gratuitas e estardo abertas no periodo de 04/05/2026, as 00hQ0, até
30/09/2026, as 23h59. O término das inscri¢gdes podera ser antecipado em caso de
preenchimento total das vagas.

4, CONDIGOES PARA A INSCRIGCAO

4.1 A inscricdo implicard automaticamente na efetivacdo da matricula do candidato, ndo
havendo processo seletivo ou etapa classificatodria.
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Para a inscricdo, o candidato devera anexar, no link disponibilizado abaixo, em formato
PDF (Portable Document Format), os seguintes documentos obrigatdrios:

https://portaleducacao.faculdadesantacasa.edu.br:8081/web/app/Edu/PortalProcessoS
eletivo/?c=1&f=7&ct=6&ps=146#/es/inscricoeswizard/dados-basicos

Copia do documento de identidade brasileiro e CPF;
Copia do Diploma (frente e verso);
Certidao ético-profissional do CREMEB;

Registro de Qualificacdo de Especialista (RQE) na drea correspondente, emitido pelo
CREMEB, ou, alternativamente, certificado de conclusdo ou declaragdo de que estad
cursando residéncia médica em endoscopia, gastroenterologia ou coloproctologia;

Curriculo Lattes resumido;
Modelo de declaracdo de compromisso (Anexo 1);
Termo de consentimento para tratamento de dados (Anexo 2).

As inscricOes serdo consideradas validas por ordem de envio, até o preenchimento total das
vagas disponiveis.
Os dados dos candidatos que ndo tiverem sua inscri¢cao validada serdo excluidos em até

60 (sessenta) dias apds o encerramento das inscri¢oes.

VALIDAGAO DAS INSCRICOES

A validacdo das inscricdes sera realizada por meio da conferéncia da documentacao
enviada, conforme critérios estabelecidos pela Diretoria de Ensino e Pesquisa da
Faculdade Santa Casa.

Serd indeferida a inscricdo do candidato que:

Deixar de cumprir quaisquer das normas, condi¢des ou requisitos previstos neste Edital;
Utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos, ilicitos ou indevidos;

Ndo comprovar a formacdo e/ou especializagdo exigidas;

Nao apresentar a documentagdo obrigatéria no ato da inscri¢do.

CONFIRMAGCAO DAS INSCRICOES

A confirmacgado das inscri¢cdes validadas serd divulgada semanalmente no site oficial do
Hospital Santa lzabel, na drea de Ensino e Pesquisa, bem como no site da Faculdade Santa
Casa.

Os candidatos com inscricdo validada estardo automaticamente matriculados no curso.

Os candidatos com inscricdo ndo validada serdo comunicados para regularizacdo da
documentacdo, no prazo a ser definido pela instituicdo.

O ndo atendimento a solicitacdo no prazo estabelecido implicard no indeferimento da
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inscricdo e na exclusdo dos dados do sistema, em conformidade com a Lei Geral de
Protecdo de Dados Pessoais (LGPD).

DISPOSICOES SOBRE A MATRICULA

A matricula sera efetivada automaticamente no ato da inscricdo, condicionada a validacao
da documentacdo enviada.

Apods a finalizagdo da inscrigdo na plataforma, nao sera possivel realizar alteragdes ou
reenvio de documentos, sob pena de indeferimento da inscrigao.

Caso, durante a conferéncia da documentacao, seja identificada auséncia, irregularidade ou
incompletude de documentos obrigatérios, o candidato sera comunicado para
regularizacao.

A documentagao pendente deverd ser encaminhada, no prazo estabelecido na
comunicacdo, para o e-mail: (pronon@faculdadesantacasa.edu.br).

REGIME E DURACAO

Os alunos serdo distribuidos em turmas para o desenvolvimento das atividades tedricas e
praticas, conforme a organizacdo dos médulos do curso. O componente tedrico serd
ofertado em formato hibrido, estruturado em Unidades de Aprendizagem (UA),
contemplando atividades online e praticas presenciais.

Os conteldos EAD estardo disponiveis em ambiente virtual de aprendizagem, que sera
utilizado para acesso as aulas, materiais didaticos e demais atividades interativas ao longo
da capacitacao.

O componente pratico sera constituido por atividades presenciais de simulacdo e estagio
supervisionado, a serem realizadas no Hospital Dia, do Hospital Santa lzabel, conforme
cronograma definido pela coordenacao.

A carga horaria total do curso serd de 22 (vinte e duas) horas, distribuidas em 10 (dez)
horas tedricas e 12 (doze) horas praticas, organizadas em 4 (quatro) mdédulos tematicos,
conforme a seguir:

MODULO | TEMA | CARGA HORARIA |
., . . ~ Tedrica Pratica
1 Principios da Cromoscopia e Magnificacdo 1h
5F Tedrica
2 Esofago 1h
. Tedrica 12h
3 Estbmago Sh
N Teérica
4 Cdlon 3h
Total de Total de
CARGA HORARIA SEGMENTADA Teorica Sl
10h 12h
CARGA HORARIA TOTAL (TEORICA + PRATICA) 22h




9. CRONOGRAMA

ETAPA DATA

Inscrigdes 04/05/2026 a 30/09/2026

Divulgagao do resultado Semanalmente, enquanto durarem as inscrigdes
Inicio das aulas Semanalmente, enquanto durarem as inscricdes

10.  CERTIFICADO DE CONCLUSAO DO CURSO

Sera fornecido certificado de conclusdo do curso aos alunos que tiverem frequéncia
minima de 75% e cumprimento integral das atividades, a qual sera comprovada por meio
de controle de frequéncia nas atividades tedricas e praticas.

11.  FORO DE ELEICAO

11.1 Fica eleito o foro da Comarca de Salvador/BA como o Unico competente para dirimir
quaisquer duvidas oriundas da interpretacdo ou execucao do presente Edital.

Salvador/BA, 04 de maio de 2026.

Patricia Alcantara Doval de Carvalho Viana

Gerente da Diretoria de Ensino e Pesquisa

Coordenacgao do Projeto PRONON

Santa Casa de Misericordia da Bahia - Hospital Santa lzabel




ANEXO 1

MODELO

DECLARAGCAO DE COMPROMISSO

Eu, XXXXXXXXXXXX, portador(a) do Registro Geral n2 XXXXXXXX e CPF n2 XXXXXXXXX, no exercicio
da funcdo de médico(a) ou médico residente, na drea de

(Endoscopia, Gastroenterologia ou Coloproctologia), na condicdo de profissional atuante ou em
formacdo (residéncia médica), declaro, para os devidos fins, que estou ciente e aceito
integralmente as normas estabelecidas no Edital n2 003/2026, referente ao Processo Seletivo do
Projeto de Capacitacdo de Médicos em Cromoscopia e Magnificacdo na Endoscopia Digestiva.

Declaro, ainda, que me comprometo a realizar e concluir o Curso de Capacitacio em
Cromoscopia e Magnificacdo na Endoscopia Digestiva, cumprindo integralmente o regulamento
vigente, respeitando os profissionais envolvidos no projeto e assumindo total responsabilidade
pela veracidade das informacdes acima prestadas.

Salvador/BA, de de 2026

Assinatura do(a) Profissional




ANEXO 2

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA TRATAMENTO DE DADOS

Este documento visa registrar a manifestagao livre, informada e inequivoca pela qual o Titular
concorda com o tratamento de seus dados pessoais para finalidade especifica, em conformidade
com a Lei n? 13.709 - Lei Geral de Prote¢do de Dados Pessoais (LGPD). Ao manifestar sua
aceitacdo para com o presente termo, o Titular consente e concorda que a Santa Casa de
Misericordia da Bahia - Hospital Santa Izabel, CNPJ n2 15.153.745/0001-68, com sede na Avenida
Joana Angélica, 79, Nazaré — Salvador/BA, 40050-001, telefone: (71) 2203-9666, e-mail:
santacasa@santacasaba.org.br, doravante denominada Controladora, tome decisdes referentes
ao tratamento de seus dados pessoais, dados referentes as empresas em que atuem os usudrios,
bem como realize o tratamento de tais dados, envolvendo operagdes de inscricdo, matricula, de
envio de mensagens por e-mails ou contato telefénico, atividades de ensino e pesquisa e emissdo
de certificados de conclusao do curso.

Os dados pessoais serdo tratados exclusivamente para fins de realizacdo do Curso de Capacitacao
de Médicos em Cromoscopia e Magnificacdo na Endoscopia Digestiva, em conformidade com as
disposi¢cdes da Lei n? 13.709/2018 (LGPD). A Controladora fica autorizada a tomar decisGes
referentes ao tratamento e a realizar o tratamento dos seguintes dados pessoais do Titular:
Nome completo; Nome da empresa de Vinculo; Data de nascimento; NUmero e imagem da
Carteira de Identidade (RG); Numero e imagem do Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF); Fotografia
3x4; Estado civil; Nivel de instru¢dao ou escolaridade; Endereco completo; NUumeros de telefone,
WhatsApp e enderecos de e-mail; Comunicagao, verbal e escrita, mantida entre o Titular e a
Controladora.

Além disso, a Controladora fica autorizada a tomar decisoes referentes ao tratamento e a realizar
tratamento dos seguintes dados inseridos pelo Titular, com a intencdo de obter a prestacdo dos
servicos ofertados pela mesma, como por exemplo, Ficha Catalogréafica, Carta de Anuéncia,
Declaragao de compromisso.

Compartilhamento de dados: A controladora fica autorizada a compartilhar os dados pessoais
do Titular com outros agentes de tratamento, quando necessario, para as finalidades listadas
neste termo, observados os principios e as garantias estabelecidas pela Lei n? 13.709.

Seguranca dos dados: A controladora responsabiliza-se pela manutencdo de medidas de
seguranca, técnicas e administrativas aptas a proteger os dados pessoais de acessos nao
autorizados e de situacGes acidentais ou ilicitas de destruicdo, perda, altera¢cdo, comunicagdo, ou
qualquer forma de tratamento inadequado ou ilicito.

Em conformidade ao art. 48 da Lei n? 13.709, a Controladora comunicard ao Titular e a
Autoridade Nacional de Protecdo de Dados (ANPD) a ocorréncia de incidente de seguranga que
possa acarretar risco ou dano relevante ao Titular.




Término do tratamento dos dados: A Controladora podera manter e tratar os dados pessoais do
Titular durante todo o periodo em que os mesmos forem pertinentes ao alcance das finalidades
listadas neste termo. O titular podera solicitar via e-mail ou correspondéncia a Controladora, a
gualquer momento, que sejam eliminados os dados pessoais ndo anonimizados do Titular. O
Titular fica ciente de que poderad ser invidvel a Controladora continuar o fornecimento de servigos
ao Titular, a partir da eliminagdao dos dados pessoais.

Direitos do Titular: O Titular tem direito a obter da Controladora, em relagao aos dados por ele
tratados, a qualqguer momento e mediante requisicdo: 1. Confirmacdo da existéncia de
tratamento; 2. Acesso aos dados; 3. Correcao de dados incompletos, inexatos ou desatualizados;
4. Anonimizagao, bloqueio ou eliminagdao de dados desnecessdrios, excessivos ou tratados em
desconformidade com o disposto na Lei n? 13.709/2018.

Salvador/BA, de de 2026

Assinatura do Profissional




