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PROCESSO SELETIVO ESPECIAL PARA CONTRATACAO POR TEMPO
DETERMINADO — ANALISE DE CURRICULO.

EDITAL N° 03/2013

O Prefeito Municipal de Sao Tiago no uso de suas atribuigdes legais e nos termos da
Lel 2.448 de 06 de dezembro de 2012 e do Decreto 2.074 de 01 de fevereiro de
2013, torna publico, para conhecimento dos interessados, que estardo abertas
Inscriches para o Processo Seletivo Especial destinado a selecionar profissionais
para atender as necessidades da Secretaria Municipal de Salide pelo prazo de 12
meses, podendo ser prorrogado por igual periodo, mediante interesse da
administracdo publica.

1- DAS VAGAS, HABILITACAO, CARGA HORARIA E SALARIO-BASE

1.1- O Processo Seletivo Especial sera regulamentado por este Edital, conduzido
e supervisionado pela Comissdo Organizadora nomeada pela Portaria n°
54/2013, exclusivamente para este fim.

1.2- O Processo Seletivo Especial destina-se a selecionar candidatos para
provimentos dos cargos nas quantidades, cargas hordrias e remuneracao a
seguir explicadas conforme projeto de lei em tramitacéo na Camara Municipal

CARGO NUMERO DEVAGAS | CARGA HORARIA | REMUNERACAO

PREVISTA
Médico dinico 03 40 horas semanails | De R$6.046,85 a
Geral R$8.000,00

1.3- O candidato devera:
a) Ser brasileiro,
b) Estar quite comas obrigacoes eleitorais,
c) Estar devidamente regularizado no Cadastro de Pessoa Fisica — CPF,
d) Estar quite com as obrigagdes do Servigo Militar, para candidatos do sexo
masculino,
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€) Possuir idade minima de 18 anos completos,

f) Ter aptidao fisica e mental e ndo apresentar deficiéncia que o incapacite
para o exercicio da funcéo,

g) N8o possuir antecedentes criminais, com sentenca penal condenattria
transitada em julgado.

1.4- Além das condigdes elencadas no item 1.3, o candidato deve possuir 0s
requisitos minimos estabelecidos para o cargo, conforme disposto abaixo:

CARGO REQUISITOS MINIMOS
Medico Clinico Geral o Inscricdo no CRM
o Atender a Portaria 134/2011
GMIMS

1.5 O processo de selecdo se dara por meio de andlise curricular, conforme os
critérios dispostos no item 3 do presente edital.

1.6- Deas atribuicOes do cargo:

— Desempenhar atividades médicas em haspitais, clinicas e outros estabelecimentos
de assisténcia médica;

— Atuar em cirurgias, terapias, puericultura, obstetricia, salde ocupacional e outras
areas;

— Prestar assisténcia ao paciente e/ou cliente em clinicas, ambulatorios, postos de
salde e em domicilios, redlizando consultas e procedmentos de maior
complexidade e prescrevendo agoes;

— Realizar pequenas cirurgias;

— Implementar agdes para promocdo da salde;

- Coordenar programas e servicos de salde, efetuar pericias, auditoria e
sindicancias médicas;

— Elaborar documentos que difundem conhecimentos da area médica;

— Trabalhar em conformidade as boas praticas, normas e procedimentos de
biosseguranca;

— Realizar pesquisas e palestras que visem a conscientizacdo comunitéria sobre a
saude
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— Zelar pela observancia de normas de higiene, limpeza e trabalho, levando ao
conhecimento do superior imediato ou do Prefeito Municipal qualquer irregularidade
que por ventura venham ocorrer;

- Executar outras tarefas, trabalhos, atividades, servicos e/ou procedimentos
determinados pelo superior imediato ou pelo Prefeito Municipal, desde que
compativeis com sua formagdo profissional e/ou area de atuacdo e/ou
conhecimentas.

1.7- Do local de trabalho

- 01 (um) médico para atender ao PSF Grupo Integracdo, na UBS — Unidade Béasica
de Saude — Vereador Jairo Navarro de Castro,

- 01(um) medico para atender ao PSF Salde Preventiva, na UBS — Unidade Bésica
de Saude — José Gabriel de Sousa,

- 01 (um) medico para atender ao PSF Casa Do Gdadéo Saudavel, no Distrito de
Mercés de Agua Limpa.

2- DAS INSCRICOES

2.1- O candidato interessado devera comparecer pessoalmente ou por meio de
procurador constituido na Sede da Prefeitura Municipal de S&o Tiago, situada a
Praca Ministro Gabriel Passos, n° 681, neste municipio no periodo de 01 a 10 de
marco de 2013, no horario de 12:30 as 17:30 horas, exceto sabados, domingos e
feriados, para entrega do requerimento de inscricdo constante no ANEXO | do
presente edital.

2.2- Ao requerimento de inscricdo o candidato devera anexar um curriculo contendo,
no minimo, as seguintes informagoes:

a) Nome completo,

b) Data de nascimento,

C) Sexo,

d) Endereco completo,

e) Telefones de contato,
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f) Emall,
g) Escolaridade,

h) Indicar se é portador de necessidades especiais,
) Outras informagdes pertinentes a avaliacdo, conforme Item 3 deste edital.

2.3- O candidato € responsavel pelas informacbes prestadas no Formuldrio de
Inscricdo, arcando 0 mMesmo com as consequéncias de eventuais erros no
preenchimento desse documento.

2.4- N&o serdo aceitas inscrigdes por via postal, fax ou correio eletronico.

2.5 A inscricdo ao processo implica no conhecimento e na técita aceitacdo das
normas e condigdes estabelecidas neste edital, das quais ndo podera alegar
desconhecimento.

2.6- ApGs preencher, assinar e entregar 0 Formulario de Inscricdo, o candidato
recebera o respectivo comprovante prévio de inscricao.

3- DA ANALISE DE CURRICULO E CLASSIHCACAO

3.1- Os curriculos seréo analisados pela Comissdo Organizadora nomeada pela
Portaria n° 54/2013 de acordo com os seguintes critérios:

Criterio Descricao Pontos
| | Ensino Possuir ensino superior em area compativel | 02
superior ao cargo pretendido.
Il | Experiéncia Ate 6 meses 1,0
profissional De6mesesalano 2,0
De 1a2anos 3,0
Acima de 2 anos 50
[l | Especializacéo | Possuir especializacdo em area compativel | 03
com o cargo pretendido
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3.2- Cada candidato recebera a pontuacéo maxima de 10 (dez) pontos, obtida pela
soma dos titulos / requisitos apresentados.

3.3- A classificacéo final do candidato no Processo Seletivo Especial sera decorrente
do somatdrio dos pontos por ele obtido, conforme os critérios estabelecidos neste
edital.

3.4- Na hipotese de empate, serdo utilizados os seguintes critérios de classificacao:

1°9) Candidato com maior idade,
2°) Candidato com maior experiéncia no cargo,

3.5- O resultado final do Processo Seletivo Especial sera homologado pelo Prefeito
Municipal e publicado no mural da Secretaria Municipal de Salde e no mural da
Sede da Prefeitura.

3.6- A escolha do local de trabalho correspondente no item 1.7, se dara pela ordem
de classificacdo final dos candidatos no Processo Seletivo Especial, decorrente do
somatdrio dos pontos por eles obtidos, conforme os critérios estabelecidos neste
Edital.

4 DA CONTRATACAO

4.1- Os candidatos classificados seréo convocados para contratagdo atraves de
edital de convocacdo e/ou correspondéncia enviada ao enderego constante na ficha
de inscricdo, devendo se apresentar no local, dia e horério indicado para assinatura
do contrato e entrega dos documentos abaixo relacionados:

a) Fotocdpia e original da certiddo de nascimento ou casamento,

b) Fotocdpia e original do CPF,

c) Fotocdpia e original da Carteira de Identidade,

d) Fotocdpia e original do Cartfio de Cadastramento no PIS/PASEP (se tiver),
e) Laudo médico favoravel, fornecido pelo Servigo de medicina Municipal,
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f) 02(duas) fotografias 3x4,

g) Fotocdpia e original do Titulo de Eleitor e comprovante de quitacao eleitoral,

h) Fotocopia e original do Certificado de Reservista, se do sexo masculino,

I) Fotocopia e original do comprovante de capacitacéo legal para o exercicio do
cargo, bem como registro no érgéo competente,

J) Certiddo Negativa de antecedentes criminais, ou outra forma de comprovagao
de sua idoneidade ou ainda, apresentacdo de esclarecimentos e provas
guando houver registros de antecedentes criminais,

K) Fotocopia e original da certiddo de filhos menores de 14 anos, juntamente
com o comprovante de escolaridade, se cabivel, e

) Fotocopia e original dos comprovantes de experiéncia profissional e/ou
formagdo académica exigidos para comprovacdo dos critérios dispostos no
item 3.1 deste edital.

4.2- Nao serdo recebidos documentos de forma parcial, sendo que a falta de
quaisquer documentos anteriormente relacionados acarretara o néo cumprimento de
exigéncia para a contratacao.

4.3- O ndo pronunciamento do candidato convocado para a contratacdo permitira a
Comisséo do Processo Seletivo Especial exclui-lo do Processo.

5 DAS DISPOSIQOES FINAIS

5.1- Caso haja rescisdo contratual dentro da validade do Processo Seletivo Especial,
poderdo ser chamados para a contratacéo candidatos classificados, observando-se
rigorosamente a ordem de classificacéo e o limite de contratagdes para a funcao.

5.2- O candidato submeter-se-a a regime celetista, na forma dos dispositivas legais
pertinentes a matéria, sendo gque seu contrato de trabalho podera ser rescindido
durante o periodo de contratacdo, havendo concurso publico para preenchimento
das vagas existentes ou por interesse pablico.
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53 N&o serdo fornecidos atestados, certificados, ou certiddes relativas a
classificacdo ou notas de candidatos, valendo, paratal fim, os resultados publicados
no mural da Secretaria Municipal de Salde e ho mural da Sede da Prefeitura.

5.4- A classificagdo no Processo Seletivo Especial assegurara apenas a expectativa
de direito de contratacdo, ficando a concretizagcdo desse ato condicionada as
observancias das disposicoes legais pertinentes, do exclusivo interesse e
conveniéncia da Administrac&o e da rigorosa ordem de classificacéo.

5.5 Qualquer informacao a respeito do Processo Seletivo Especial podera ser obtida
pelo telefone (32) 3376-1022 ou na Sede da Prefeitura Municipal, junto aos
membros da Comisséo Organizadora do Processo Seletivo Especial.

5.6- Os casos omissos serao resolvidos pela Comisséo Organizadora do Processo

Seletivo Especial.

Sao Tiago, O1de margo de 2013.

IRIMAR JOSE MENDES
Prefeito Municipal
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ANEXO |

Formulario de Inscricao

PROCESSO SELETIVO ESPECIAL PARA CONTRATACAO POR TEMPO DETERMNADO — ANALISE DE CURRICULO.
EDITAL N° 01/2013

cago: Médico dinico Gerd

Inscrico Ne:

Nome:

CRM:

Endereco Completo: (n° e complemento):

Municipio:

Estado: CEP;

CPF

RG

Orgao emissor;

Data de nascimento:

Idade: Sexo:

Estado Civil:

NUmero de Dependentes:

Nome da mae:

Email:

Estou em dia com as obrigagdes resultantes da Legislacao Eleitoral:

( )Sm ( )Néo

Estou em dia com as ohrigacdes resultantes do Servico
Militar:
()Sm ( )N&o

“Declaro verdadeiras as informagdes aqui prestadas e estou ciernte que qualquer falsa alegacao ou omissao de informagdes, conforme dispasto
neste Edital, implicara em minha exclus&o do processo seletivo, sujeitando-se, ainda, as penas dalel. Declaro conhecer e estar de acordo com
as exigéncias cortidas no Edital, especialmente, em caso de convocagao para contratagdo, sob pena se ser considerado (a), em caso de
convocagao para contratagdo sob pena de ser considerado (a) desistente do processo seletivo.”

Sao Tiago, de de 2013.

Assinatura do Candidato

Comprovante de inscricdo n°:

Nome:

PROCESSO SELETIVO ESPECIAL PARA CONTRATAGAO POR TEMPO DETERMNADO — ANALISE DE CURRICULO.
EDITAL N° 01/2013




