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COMPLEXO ONCOLOGICO DE REFERENCIA DO ESTADO DE GOIAS - CORA
NUCLEO DE SELEGAO DO CORA
PROCESSO DE CONTRATAGAO DE PESSOAL REGIDO PELA CONSOLIDAGCAO DAS LEIS
DO TRABALHO (CLT).

O Complexo Oncolégico de Referéncia do Estado de Goias — CORA, por meio de seu Nucleo de Selegéo,
torna publico o RESULTADO DO PROCESSO SELETIVO referente aos cargos de Assistente Financeiro
I, Auxiliar Administrativo, Auxiliar Almoxarifado, Auxiliar Consultério Dentério, Continuo, Recreador,
Supervisor Suprimentos |, Técnico Nutrigdo | e Telefonista, conforme estabelecido no Edital n® 04/2025.
Os candidatos classificados, cujos nomes constam na lista abaixo, receberdo uma comunicagéo por e-mail,
enviado para o enderego eletrénico cadastrado na plataforma no momento da inscricdo. Nesse e-mail,
constara a relagéo de documentos exigidos para a admiss&o, conforme detalhado no Edital mencionado. Os
documentos  digitalizados deverdo ser encaminhados para o  enderego eletrénico
dp.qoiania@hospitaldeamor.com.br, dentro do prazo estabelecido, que ocorrera entre 00h00 do dia 23 de
margo de 2025 e 23h59 do dia 24 de margo de 2025, conforme as orientagoes descritas no referido edital.
7.2 A convocagao para contratagdo obedecera rigorosamente a ordem de classificagao dos candidatos.

7.4 O candidato que ndo comparecer para inicio do processo admissional, na data publicada no site,

incorrera na perda da vaga.

7.5 Sao condigBes para a contratagdo, e, portanto, para desclassificagéo, em caso de nédo atender ao
disposto:

a) apresentagdo da documentagio completa, conforme relagéo a ser disponibilizada pelo RH, no inicio do
processo admissional;

b) apresentagdo de documento comprobatério de registro no respectivo conselho regional (seccional GO)
ou protocolo de requerimento do registro, para os profissionais em que for exigida graduagdo e/ou formagao
especifica;

c) estar apto para o exercicio do cargo mediante a apresentagéo do Atestado de Saude Ocupacional — ASO,
expedido por médico do trabalho indicado pelo CORA;

d) apresentagdo de documento que comprove a experiéncia profissional, na area de atuagdo para a qual
concorre, conforme especificado no Anexo Il — Formagéo Escolar e Requisitos.

Obs. Ressaltamos que a apresentagio de toda documentagéo que comprove os requisitos de acesso
4 vaga é de responsabilidade exclusiva do candidato, incluindo declaragéo de experiéncia de modo
a atender as especificidades da vaga para a qual concorre. Informamos ainda que declaragoes que
néo atestem os requisitos da vaga implicardo na desclassificagdo do candidato a qualquer tempo.

Entre as ruas: Rua Guatambus, R. Dond Todica cora.hospitaldeamor.com.br
Bairro: Barravento
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7.6 Os candidatos que ndo encaminharem os documentos via e-mail no enderego

dp.goiania@hospitaldeamor.com.br, em PDF na data informada, serdo considerados DESISTENTES
e perderéo, assim, o direito a vaga.

Os horarios abaixo mencionados podem ser sujeitos a alteragées, conforme a conveniéncia e necessidade
do Complexo Oncolégico de Referéncia do Estado de Goias — CORA.

RESULTADO DO PROCESSO SELETIVO

CANDIDATOS APROVADOS
FINANCEIRO
FUNGAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA MEDIA FINAL (MF)
Assistente Financsiro | | CLAUDIA LEMES RODRIGUES | P35 97290 8 17:00 - seg. a quin. 51,60
RECEPGAO
FUNGAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA "‘E[’:’;I’:""A'-
Auxiliar Administrativo | GIOVANNA PINHEIRO ROCHA Esc. 6x1 - Das 06:00 &s 14:20| 65,80
Auxiliar Administrativo | GUSTAVO LUCAS PINHEIRO ROCHA | Esc. 6x1 - Das 14:00 as 22:20 | 68,30
Auxiliar Administrativo | JOSINETE ARAUJO DE SA CAIXETA | Esc. 6x1 - Das 14:00 as 22-20 72,45
Auxiliar Administrativo | MILLEYDE MARIANE SILVA SANTOS | Esc. 6x1 - Folguista 75,75
Auxiliar Administrativo | PEDRO HENRIQUE DE BORBA Esc. 6x1 - Das 06:00 as 14:20 62,45
Auxiliar Administrativo | RAFAEL TENORIO JERONIMO Esc. 6x1 - Das 14:00 as 22:20 62,45
Auxiliar Administrativo | ROSANA RODRIGUES DAROCHA | Esc. 6x1 - Das 06:00 as 14:20 | 83.25
SERVIGO DE NUTRIGAO E DIETETICA
FUNGAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA HED:a:)INAL
Auxiliar Aimoxarifado | JHEYMISSON DOS SANTOS COSTA | Esc. 6x1 - Das 10:00 as 17-20 57,45
Técnico Nutrigdo | | MARIA NILDA ALMEIDA DA SILVA Esc. 6x1 - Das 14:00 as 22:20 64,75

Entre as ruas: Rua Guatambus, R. Dond Todica
Bairro: Barravento
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CEP: 74594-111
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ODONTOLOGIA
FUNGAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA “ED(“;I[.:)'"AL
” w . Das 07:00 as 17:00 - seg. a quin.
Auxiliar Consultorio Dentario | ALINE REIS ROCHA | Das 0700 as 16:00 - sex 69,10
ESPAGO DA FAMILIA
FUNCAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA "ED:‘:M'%'"AL
Das 07:00 as 17:00 - seg. a quin.
Recreador | POLLYANA APARECIDA REGO BONIFACIO | ng= 0700 2 1700 - se9. 63,25
SUPRIMENTOS
FUNGAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA "‘ED(':‘Q'"”'
: : Das 07:00 as 17:00 - seg. a quin.
Supervisor Suprimentos | | CLAUDIO ALOISIO RIBEIRO | Das 07:00 as 16:00 - sex 76,85
P.ABX
FUNGAO NOME COMPLETO CARGA HORARIA “ED:‘:H;'"AL
Telefonista | | DIRCELENE GUIMARAES SILVA Esc. 6x1 - Das 06:00 as 12:15 92,40
Telefonista | |KELLY CRISTINA CARVALHO DE MORAIS | Esc. 6x1 - Das 12:00 as 18:15 92,40

CANDIDATOS PARA CADASTRO RESERVA

VAGA CANDIDATO(A) MEDIA FINAL (MF)
Assistente Financeiro | ROSIMEIRE DA GLORIA SILVA 46,60
Auxiliar Consultério Dentario | RAQUEL RODRIGUES DA COSTA E SILVA 68,45
Supervisor Suprimentos | EDUARDO OLIVEIRA COSTA 71,25
Supervisor Suprimentos | NUBIA DE LOURDES OLIVEIRA MOTA 75,10
Supervisor Suprimentos | TIAGO LUCIANNI GONCALVES GODOI 70,60
Entre as ruas: Rua Guatambus, R. Dona Todica cora.hospitaldeamor.com.br
Bairro: Barravento
Goidnia - GO
CEP: 74594-111

Telefone: +55 (62)3201.5571
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CANDIDATOS REPROVADOS
VAGA CANDIDATO(A) MEDIA FINAL (MF)
Assistente Financeiro | ANTONIO CESARA DE ALEMIDA JUNIOR 40,75
Assistente Financeiro | JAINE MACEDO 45,75
Assistente Financeiro | JANNAINA AIRES DOS SANTOS 41,60
Assistente Financeiro | PAMELLA GABRYELLE DE OLIVEIRA RODRIGUES 31,05
Assistente Financeiro | VENANCIO DUARTE FLORES 20,00
Assistente Financeiro | WILSON CARMINDO BRAGA 10,00
Auxiliar Administrativo ANTONIO MAGNO DE SOUZA PEREIRA 36,65
Auxiliar Administrativo GISELLE POVOA SILVA ABADIA 43,35
Auxiliar Administrativo ISABELLA TOLEDO DE AMORIM 33,35
Auxiliar Administrativo JONATHAN PEREIRA DO NASCIMENTO 54,10
Auxiliar Administrativo SARAH INGRID RIBEIRO SILVA 36,65
Augxiliar Almoxarifado JAIME FRANCISCO BOA SORTE 20,00
Auxiliar Almoxarifado MARCELO DE SOUZA CAVALCANTE 30,00
Continuo JACKELINE NEVES VIANA 25,00
Recreador SAMILA ALECRIM DA SILVA 51,05
Telefonista | ADRIANA LAIS BARBOSA DA SILVA OLIVEIRA 87,40
Telefonista | MARIA ALDENI SANTOS DE MACENA DAMAZIO 50,00
Telefonista | MARIA JOANA ALVES DA SILVA BARROS 74,10
Telefonista | MICHELA SUEANNY DE ARAUJO 50,00
Telefonista | THAIWANNY ANESINA PEREIRA SILVA DE SOUZA 65,75

Goiania — GO, 22 de margo de 2025.

:Jpou Lome Aomam das

Tatiane de Paula Lacerda
Gastdo de Pessoas
Hospital de Amor
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