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CENTRO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE 
HOSPITAL UNIVERSITÁRIO 

COMISSÃO DE RESIDÊNCIA MÉDICA 
 

PROCESSO SELETIVO DE RESIDÊNCIA MÉDICA 
 

Edital COREME Nº RM005/2025 

 
RESULTADO -  RECURSO SOBRE INDEFERIMENTO PEDIDOS DE ISENÇÃO  DE TAXA 

MEDICINA 
 

DEFERIDOS 
NOME ÁREA TIPO DE ISENÇÃO RESULTADO 

FERNANDA COVALTCHUK CALIXTO PSIQUIATRIA PRESTADOR DE SERVIÇO ELEITORAL Deferido 

JEFERSON YUKIO CABEÇAS  PEDIATRIA DOADOR DE SANGUE Deferido 

 

INDEFERIDOS 
NOME ÁREA TIPO DE ISENÇÃO RESULTADO/MOTIVO 

AINOÃ NOGUEIRA NASCIMENTO 
GINECOLOGIA E 
OBSTETRÍCIA  

DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital  (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

AMANDA DE OLIVEIRA PANÍCIO  PSIQUIATRIA 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital  (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

ARIANE LAGUILA ALTOÉ PSIQUIATRIA  
DOADOR DE 
MEDULA 

Indeferido: Não comprovou doação 
de Medula, conforme Art. 3º da  Lei 
22.212 de 05 de dezembro de 2024. 
Apresentou apenas o cadastro no 
REDOME 

BIANCA FREITAS PEREIRA ENFERMAGEM 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido – área não pertencente a 
medicina 

DANIELLE LUMI KAGUE Endocrinologia 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

ELIS SIMONE GIROTO  PEDIATRIA  
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 



 

Campus Universitário: Rodovia Celso Garcia Cid (PR 445), km 380  -   Fax 3328-4440  -  Caixa Postal 10011  -  CEP 86057-970 – Internet http://www.uel.br 

Hospital Universitário/Centro de Ciências da Saúde: Av. Robert Koch, 60 - Vila Operária –– Fax 3337-4041 e 3337-7495 - Caixa Postal 791 - CEP 86038-440 

LONDRINA          -           PARANÁ          -          BRASIL 

2 

meses anterior à publicação do 
edital (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

ENZO SELLA DAMETTO 
 

CLINICA MEDICA 
DOADOR DE 
MEDULA 

Indeferido: Não comprovou doação 
de Medula, conforme Art. 3º da  Lei 
22.212 de 05 de dezembro de 2024. 
Apresentou apenas o cadastro no 
REDOME 

GABRIEL FERRAZ PEZZO 
ORTOPEDIA E 
TRAUMATOLOGIA 

DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

GABRIELA MARTINS GEMNICZAK CIRURGIA GERAL  
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital  (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

GUILHERME LOPES GARCIA DE 
SOUZA CAMPOS 

CIRURGIA GERAL 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital (18/07/24 a 18/07/25)  (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

HUGO SUCHURER PASSOS NEUROLOGIA 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

JULIANA YUKARI OSHIRO DERMATOLOGIA 
DOADOR DE 
MEDULA 

Indeferido: Não comprovou doação 
de Medula, conforme Art. 3º da  Lei 
22.212 de 05 de dezembro de 2024. 
Apresentou apenas o cadastro no 
REDOME 

LEIGH NATHALIE DA SILVA  PEDIATRA  
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital (§ 1º lei nº 19.293/2017 – 
Não enviou comprovantes no 
período de solicitação de isenção 

MATHEUS RIBEIRO FRETES OFTALMOLOGIA 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Não comprovou duas 
doações dentro do período de 12 
meses anterior à publicação do 
edital  (18/07/24 a 18/07/25) (§ 1º 
lei nº 19.293/2017 

MILENA MAGALHAES CHAVES DERMATOLOGIA 
DOAÇÃO DE 
MEDULA 

Indeferido: Não comprovou doação 
de Medula, conforme Art. 3º da  Lei 
22.212 de 05 de dezembro de 2024. 
Apresentou apenas o cadastro no 
REDOME  

PAULA CAROLINE DA SILVA LEITE OFTALMOLOGIA  
DOADOR DE 
MEDULA e 

Indeferido: Não comprovou doação 
de Medula, conforme Art. 3º da  Lei 
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SANGUE 22.212 de 05 de dezembro de 2024. 
Apresentou apenas o cadastro no 
REDOME Não enviou comprovantes 
de doação de sangue no período de 
solciitação de isenção 

RAMON DE CASTRO PAULA LANA PNEUMOLOGIA 
DOADOR DE 
SANGUE 

Indeferido: Pedido efetuado fora do 
prazo (item 3.2.2. do edital) 
Solicitação efetuada  em 06/08/25 
às 20h58min 

 
 
 

Londrina, 14 de agosto de 2025 
 
 

 
Prof. Dr. Otavio Goulart Fan 

Coordenador da Comissão de Residência Médica 
 

 
 
 
 
 
 


