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Campinas

BANCO DE TALENTOS PARA MEDICOS COOPERADOS

Orientacoes para atuacido no “Centro de Especialidades”

1. Sobre o servico:

O servigo proprio da UNIMED CAMPINAS realizard atendimentos médicos presenciais na especialidade de
Endocrinologia e Metabologia voltado a pacientes acima de 18 anos.

2. Sobre a realizacdo das inscric6es no banco de talentos:

e Fase | — Envio do curriculo, documentos atualizados e preenchimento da ficha de inscri¢gao, conforme Anexo | —
Ficha de Inscricdo.

e Fase Il — Avaliagdo da documentagao.

A equipe fard analise da documentacgao e a sele¢do dos cooperados acontecera por:
1 Cumprimento dos critérios preenchidos no anexo |, item 2 (requisitos para prestacdo de servicos médicos);
2 Avaliagdo curricular e qualificagOes técnicas para atuacdo na especialidade.

e Fase lll - Efetivacdo do cooperado no Centro de Especialidades.

Os horarios disponiveis para atendimento serdao enviados aos cooperados inscritos, e toda a comunicagdo com o
médico candidato serd realizada por meio dos contatos disponibilizados pelo mesmo (preferencialmente
WhastApp e/ou e-mail).

3. Das condicoes de atuacdo:

O médico cooperado prestard atendimento na especialidade de Endocrinologia e Metabologia, em modelo
presencial, voltado a pacientes acima de 18 anos.
A carga horaria sera de 6 horas semanais e agenda planejada e preenchida pela equipe do servico.

4. Remuneracao pela prestacao de servicos médicos:

A remuneracdo do médico cooperado sera feita por hora plantdo, mediante pagamento em producdo médica
especial, considerando valor fixo de R$330,00 (trezentos e trinta reais) por hora trabalhada na modalidade de
atendimento presencial e a critério da equipe gestora do servico.
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ANEXO | Campinas

FICHA DE INSCRIGAO PARA PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS

“CENTRO DE ESPECIALIDADES”

Nome do(a) Cooperado(a):
Especialidade: CRM
Telefone: WhastApp:

E-mail:

1. Check list de documentos que devem ser apresentados na inscrigao:

Cépia simples (ndo precisa ser autenticada):

() Curriculo atualizado (plataforma Lattes);

() Comprovante de residéncia médica, titulo de especialidade e outras titulagdes;
() Carteira do Conselho Regional Medicina;

* Médicos cooperados mesmo com cadastro no Relacionamento com Cooperados deverdo apresentar 0s
documentos acima como forma de atualizacdo de dados.

2. Requisitos para prestacado de servigcos médicos

Possuir RQE na especialidade de Endocrinologia e Metabologia (impeditivo)

Possuir certificado digital valido (caso néo tenha, a Unimed Campinas providenciara)

Realizar atendimento via RES

Assinatura do cooperado:
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