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TERMOBERATIFICACAO PRESENCIAL-N"-0202019-SRP)-COM-O- N> BEPROCESSO
ADMINISTRATIVO N2 21732019; HRMADO €OM A

CONTFRATACAO REFERENTE ADESAO A ATA DE Juarez Ramos-de Brito-Junier
ESTADO DO PARA

PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUA AZUL DO NORTE

GABINETE DO PREFEITO .
PROCESSO SELETIVO PUBLICO, EDITAL N° 001/2019 - PMAAN-PARA

A PREFEITURA MUNICIPAL DE AGUA AZUL DO NORTE por meio da SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, no uso de suas
atribuigdes legais, torna publica a realizagio de PROCESSO SELETIVO PUBLICO para preenchimento de 115 (cento e quinze) vagas, sendo 26
(vinte e seis) vagas imediatas e 89 (oitenta e nove) vagas para formagao de cadastro de reservas, para as fungdes publicas de Agente Comunitario de
Saude (ACS), as inscri¢des acontecerdo no periodo de 09/09/2019 a 02/10/2019.

O PROCESSO SELETIVO PUBLICO, destinado a selecionar candidatos de acordo com o artigo 198 § 4° da CONSTITUICAO FEDERAL, bem
como, LEIS FEDERAIS N° 11.350/2006, 13.595/2018, 12.994/2014, DECRETO N° 8.474/2015, PORTARIAS GM/MS N° 83/2018, 2.436/2017 ¢
243/2015 e os termos deste Edital e seus anexos e sera composto de duas etapas:

1* Etapa: Inscricdes dos candidatos ao Processo Seletivo e aplicacdo de Prova Objetiva de Multipla Escolha, de carater eliminatorio e
classificatorio; e

2% Etapa: Aplicagdo do Curso de Formagao Inicial de carater eliminatério, sob a responsabilidade de execugdo da Secretaria Municipal de Satde de
Agua Azul do Norte Para.

DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

O PROCESSO SELETIVO PUBLICO, para contratagio por tempo indeterminado de Agente Comunitirio de Satude (ACS), visa atender aos
programas do Governo Federal (Programa Satide da Familia — PSF, PACS) e sera realizado sob a responsabilidade técnica e operacional do
INSTITUTO EDUCACIONAL DE ENSINO SABER, 1? Etapa, obedecidas as legislagdes pertinentes e as normas deste Edital e seus anexos:
ANEXO I - CONTEUDO PROGRAMATICO: das Provas Objetivas de Miltipla Escolha;

ANEXO II - ATRIBUICOES DOS CARGOS: Especificaces das Atividades/Fungdes;

ANEXO III- DECLARACAO DE RESIDENCIA — ACS; e

ANEXO IV - CRONOGRAMA GERAL - O cronograma ¢ uma previsdo e podera sofrer alteragdes, inclusive na data de realizacdo das provas,
dependendo do numero de inscritos, do numero de recursos, de intempéries ou infortunio e/ou por decisdo da Comissdo Especial para Supervisionar
e Acompanhar a realizagdo do Certame e da Coordenacdo do Instituto Educacional de Ensino Saber ou, ainda, por necessidades da Secretaria
Municipal de Satde de Agua Azul do Norte, sendo de responsabilidade do candidato acompanhar suas alteragdes nos meios de divulgacdo do
certame.

O PROCESSO SELETIVO PUBLICO:

1* Etapa sera de Provas Objetivas de Multipla Escolha de carater eliminatdrio e classificatorio;

2° Etapa sera de aplicagio do Curso de Formagdo Inicial de caréter eliminatério e sera ministrado pela Secretaria Municipal de Saude de Agua Azul
do Norte.

b.1) A participacido INTEGRAL no Curso de Formacéo Inicial habilitard o candidato ao exercicio da atividade de Agente Comunitario de Saude.
Os candidatos aprovados na 1* Etapa e que tiverem a participacgdo integral no Curso de Formacao Inicial, classificados dentro do niimero de vagas
determinadas neste Edital, vagas imediatas, serfo chamados no prazo de validade do Processo Seletivo, que ¢ de dois anos, a contar da data da
Homologagdo do Resultado Final do Processo Seletivo, podendo ser prorrogado por igual periodo a critério da Secretaria Municipal de Satde de
Agua Azul do Norte, de acordo com a classificagdo obtida, para serem contratados, sujeitando-se as normas internas da Secretaria Municipal de
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Saude de Agua Azul do Norte. Os candidatos classificados para o Cadastro de Reservas, até o niimero definido no item 2 deste Edital, poderdo ser
chamados, de acordo com a necessidade e disponibilidade financeira da municipalidade, dentro do prazo de validade deste Processo Seletivo.

A realizagdo do certame seguird as datas e prazos previstos de acordo com o Cronograma, ANEXO IV deste Edital e suas alteragdes, se houver. Em
hipétese alguma serdo realizadas avaliagdes fora do Municipio de Agua Azul do Norte, data ou horario determinados neste Edital.

Os horirios contidos neste Edital sio do horério oficial de Agua azul do Norte.

As fungdes publicas descritas neste Edital, suas areas de atuag@o, nimeros de vagas, requisitos para o exercicio da atividade, jornadas de trabalho e
vencimentos iniciais estdo previstos no item 2 deste Edital.

Sera de responsabilidade da Comissdo para Acompanhamento do Processo Seletivo, nomeada pelo decreto n® 087/GPMAAN/2019 e pela Resolugdo
do Conselho Municipal de Saude n° 015/CMS/2019:

a - Acompanhar e Fiscalizar a execugdo do Processo Seletivo para que a empresa contratada realize todas as etapas dentro do prazo estipulado no
Anexo VI, Cronograma Geral;

b - Atender e providenciar, dentro dos prazos previstos, os procedimentos operacionais necessarios a realizacdo do Processo Seletivo referente as
obrigagdes da Secretaria Municipal de Satide de Agua Azul do Norte; e

¢ - Prestar total apoio a empresa executora do Processo Seletivo Piiblico e ambas decidirdo, em conjunto, por fatos omissos neste Edital.

O candidato devera manter seus enderegos, residencial e eletronico, e os dados cadastrais atualizados junto ao Instituto Educacional de Ensino Saber
durante a realizagio do Processo Seletivo e, se aprovado, junto a Secretaria Municipal de Satude de Agua Azul do Norte, sendo responsavel pelos
prejuizos advindos da ndo atualizagdo ou erro nessas informagoes.

O Instituto Educacional de Ensino Saber e a Secretaria Municipal de Satide de Agua Azul do Norte reservam-se ao direito de alterar, no interesse da
Administragdo ou acontecimentos que o justifiquem o Cronograma Previsto do Processo Seletivo Publico e dar ampla divulgacdo da alteragio
através dos meios de publicag¢do do certame, cabendo ao candidato inteirar-se dos comunicados e publicagdes divulgados no quadro de avisos da
Prefeitura Municipal de Agua Azul do Norte, Cimara Municipal de Agua Azul do Norte, ¢ Estabelecimentos de Saude.

As provas objetivas estio previstas para serem realizadas no dia 13/10/2019, mas poderao ser aplicadas em dois dias, saibado e domingo ou em dois
domingos, dependendo do numero de candidatos inscritos e a capacidade de lotagdo do municipio.

O local de trabalho do ACS serd na 4rea da comunidade pertencente 8 UBS ¢ AREA DE ABRANGENCIA 4 qual fez sua inscrigdo, conforme
quadros do item 2 deste Edital, como também devera ser o seu local de residéncia conforme Art. 6° inciso I da Lei 11.350/2006, exceto os casos
especificos, conforme § 4° ¢ § 5° do Art. 6 da mesma Lei, atualizada pela Lei 13.595/2018, quaisquer mudangas de endereco que ndo atendam ao
especificado acima serd motivo justo para o desligamento do ACS.

O candidato aprovado, nesse Processo Seletivo, ndo podera, em hipdtese alguma, solicitar a readaptac@o ou transferéncia para outro cargo.

O Edital do Processo Seletivo, Editais de Retificagdo, gabaritos, respostas de recursos, resultados preliminar e final, convocagdes e todos os demais
atos e avisos do Processo Seletivo serdo publicados nos murais das secretarias de Saude, Assisténcia Social, Prefeitura Municipal e demais
estabelecimentos de saide do municipio de Agua Azul do Norte, e no site: https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/.

A responsabilidade do INSTITUTO EDUCACIONAL DE ENSINO SABER referente a este Processo Seletivo Publico, terminara com a entrega do
Resultado Final da 1* Etapa. As etapas de Homologacdo do Resultado Final e Convocagdo dos candidatos Aprovados e Classificados e Curso de
Formagio Inicial serdo de inteira responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude de Agua Azul do Norte.

0S CARGOS, NUMERO DE VAGAS, REQUISITOS MINIMOS EXIGIDOS E VALOR DA TAXA DE INSCRICAO:

2.1. O PROCESSO SELETIVO PUBLICO destina-se ao preenchimento de vagas existentes no Quadro Efetivo da Secretaria Municipal de Saude de
Agua Azul do Norte, conforme quadros abaixo:

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE

VALOR DA INSCRICAO: 50,00
CARGA HORARIA: 40 HRS SEMANAIS
REMUNERACAO: R$ 1.250,00 (mil e duzentos e cinquenta reais)

I - Residir na irea da comunidade em que atuar (Area de Abrangéncia), até a data da publicacio deste Edital;

: II - Ter luido, com aproveit: Curso de Formacio Inicial, com carga horaria minima de 40 horas. So sera habilitado para exercer a atividade de Agente]

REQUISITOS PAI}A FXERCICIO DA Comunitério de Satide o candidato que tiver PARTICIPACAO INTEGRAL no Curso de Formagio Inicial (Curso Introdutério). PORTARIA N° 243, DE 25 DE]
ATIVIDADE: (Art. 6° da Lei 11.350/2006).

SETEMBRO DE 2015.

1III — Ter concluido o ensino médio.

UNIDADES DE SAUDE DA ZONA URBANA

NOME DAS UNIDADES AREA DE ABRANGENCIA VAGAS TOTAL
IMEDIATAS | CADASTRO RESERVA

UBS I Centro Centro, Setor Planalto. 03 12 15

UBS V Bela Vista Bela vista; Setor Caigara. 02 10 12

UNIDADES DE SAUDE DA ZONA RURAL

NOME DAS UNIDADES AREA DE ABRANGENCIA VAGAS TOTAL

IMEDIATAS | CADASTRO RESERVA

UBS II Nova Canada Vila Nova Canada, Assentamento Dina Teixeira, Regido Alvorada, Curitibano. 06 16 24

UBS III Jussara Vila Jussara, Recantéo. 02 14 16

UBS 1V Paraguagu Vila Paraguagu, Gleba Divisa, Regido Pium II. 03 11 14

Posto de Satde Velha Canada - PACS Vila Velha Canada 01 06 07

COMUNIDADES SEM UBS
Tupanci 01 01 02
Regiao Dr Dilmar 01 01 02
Regido Jodo Cintra 01 01 02
Regido Resfriado 01 01 02
Regido Pium I (Jequié) 01 01 02
Regido Mumbuca 01 01 02
Regido Continental 01 01 02

PACS - Programa de Agentes Comunitarios de Saide Gleba Seringa B 01 01 02
Regido Goianos 01 01 02
Regido Freitas 00 01 01
Regido Mineirinhos 00 01 01
Regido Unido 00 01 01
Regido Gameleira ¢ Belo Horizonte 00 01 01
Regido Arica 00 01 01
Vila Jequié 00 01 01
Fazenda Perdiza 00 01 01

PACS — Programa de Agentes Comunitarios de Saude Regiao Mumbuca 00 01 01
Regido Casa Branca 00 01 01
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Chapéu de Palha 00 01 01
Gleba Seringa B 00 01 01
TOTAIS 26 89 115

DAS CONDICOES PARA PARTICIPACAO NESTE PROCESSO SELETIVO PUBLICO:

Os candidatos que desejarem participar deste Processo Seletivo deverao comprovar que atendem aos itens abaixo:

Ser brasileiro nato ou naturalizado ou cidaddo portugués que tenha adquirido a igualdade de direitos e obrigagdes civis e 0 gozo dos direitos politicos
(Decreto n°. 70.436, de 18/04/1972, e Constituicdo Federal, paragrafo 1° do Art. 12);

Ter, no minimo, 18 (dezoito) anos completos, comprovado com a copia do documento de identidade;

Estar em dia com as obrigacdes eleitorais, de acordo com a lei respectiva, comprovado através da Certiddo de Quitagdo Eleitoral, emitida
gratuitamente no site do TSE www.tse.jus.br/eleitor/servicos/certidoes/certidao-de-quitacao-eleitoral;

Estar em dia com as obriga¢des militares (candidatos do sexo masculino), comprovado pelo certificado de reservista ou de dispensa de incorporagio;
Ter concluido o Ensino Médio, comprovado com o Diploma de conclusdo do ensino médio e/ou Diploma de conclusdo de curso técnico ou Diploma
de conclusdo do curso de graduagio, devidamente registrado, fornecidos por institui¢ao de ensino reconhecida pelo Ministério da Educacédo - MEC;
Nio ter sofrido, no exercicio da fung@o publica, penalidade incompativel com nova investidura na fungdo publica, comprovado por simples
declaragdo;

Nao ter sido condenado em processo criminal, por sentenga transitada em julgado, pela pratica de crimes contra a Administragdo Publica capitulados
no Titulo XI da Parte Especial no Codigo Penal Brasileiro, na Lei n® 7.492, de 16 de junho de 1985 e na Lei n°® 8.429, de 2 de junho de 1992,
comprovado com a Certidao de Antecedentes Criminais, emitido gratuitamente no site
https://consultas.tjpa.jus.br/certidao/pages/pesquisaGeralCentral Certidao.action

Residir na area da comunidade em que for atuar Area de Abrangéncia, desde a data da publicagdo deste Edital, comprovada com a Declaragdo de
Residéncia, Anexo V deste Edital; e

Cumprir as determinagdes deste Edital.

Os candidatos aprovados e classificados na 1* Etapa e convocados a 2* Etapa através de Edital de Convocagdo para o Curso de Formagdo Inicial
deverdo apresentar as comprovagdes acima no momento da matricula ao Curso de Formagao Inicial.

DA INSCRICAO NO PROCESSO SELETIVO PUBLICO

Antes de efetuar a inscri¢do, o candidato devera conhecer o Edital e certificar-se de que preenche todos os requisitos exigidos, pois a
inscriciio no presente Processo Seletivo Publico implica o conhecimento e a aceitacio das normas e condiges estabelecidas neste Edital, das
quais o candidato ndo podera alegar desconhecimento, em hipotese alguma.

As inscri¢des serdo realizadas somente presencialmente na sala do Departamento de Vigilancia Sanitaria que fica situada na Av. Lago Azul, no
antigo prédio da D’lamassa.

Para realizar a inscrigdo, o candidato devera comparecer ao prédio da antiga D’lamassa, na sala do Departamento de Vigilancia Sanitaria no periodo
compreendido entre as 08:00 as 11:30 e 14:00 as 17:00, a partir da abertura das inscrigdes.

Apds a inscrigdo, o candidato poderd imprimir o seu BOLETO na sala da secretaria de Receita, no prédio da Prefeitura Municipal e efetuar o
pagamento somente apos decorridos 02 horas da sua emissdo, em virtude da exigéncia de registro do mesmo junto ao Banco Central.

Caso no BOLETO BANCARIO n#o conste 0 nome do candidato ou haja alguma divergéncia de dados, o mesmo nao devera ser pago e o candidato
devera comunicar imediatamente ao Departamento de Receita do municipio de Agua Azul do Norte.

Efetuado o pagamento do Boleto Bancario, o candidato devera manter em seguranca o referido boleto devidamente autenticado e conserva-lo até o
dia da realizacdo da prova.

Nao serdo aceitos pagamentos de inscrigdo por meio de transferéncia bancaria, agendamento, cheque, cartdo de crédito ou depdsito bancario. Os
pagamentos realizados sem a utilizacdo do boleto com codigo de barras ndo validam a inscri¢do.

A Secretaria Municipal de Saude nio se responsabilizara por solicitagdo de inscri¢do ndo recebida por fatores de ordem técnica que impossibilitem a
transferéncia de dados, como falhas de comunicagdo, congestionamento de linhas ou de servidores, falta de energia elétrica e outros, ou devido ao
ndo cumprimento, por parte dos candidatos, dos procedimentos estabelecidos para a conclusdo dessa modalidade de inscri¢o.

As inscrigdes somente serdo validadas apds a confirmagdo do pagamento encaminhada pelo banco. O candidato devera guardar o boleto para
apresentagdo, no ato da prova objetiva.

E vedada a transferéncia do valor pago a titulo de taxa para terceiros, assim como a transferéncia da inscrigdo para outrem.

Quando da realizagdo da inscri¢@o, o candidato declara estar de acordo com as normas do Edital e que possui os demais documentos comprobatorios
para satisfagdo das condicdes exigidas a época da sua apresentag@o, se aprovado, classificado e convocado. Vale ressaltar que, o ndo cumprimento de
comprovagdo da Escolaridade e residéncia ou outros Requisitos exigidos e estabelecidos nos quadros do Item 2, implicara ELIMINACAO do
candidato, independentemente dos resultados obtidos nas provas, exames ¢ avaliagdes.

Nao serdo aceitas inscrigdes condicionais, extemporaneas, por via postal ou via e-mail. Verificado, a qualquer tempo, o recebimento de inscrigdo que
ndo atenda a todos os requisitos fixados neste Edital, a mesma sera CANCELADA.

4.1 - O candidato informara no Formulario de Cadastro, como Documento de Identidade qualquer um dos documentos relacionados a seguir,
devendo o mesmo ser apresentado, em original, no dia da prova: carteiras expedidas pelos Comandos Militares, pelas Secretarias de Seguranca
Publica, pelos Institutos de Identificagdo, pelos Orgios fiscalizadores de exercicio profissional (Ordens, Conselhos, etc.); passaporte brasileiro;
certificado de reservista; carteiras funcionais do Ministério Publico; CTPS e Carteira Nacional de Habilitagéo.

O candidato sera responsavel por qualquer erro ou omisséo no preenchimento do Formulario de Inscriggo.

A importancia recolhida relativa a Taxa de Inscri¢do ndo sera devolvida em hipdtese alguma, exceto por anulagdo do Processo Seletivo Publico, a
qual serd devolvida por quem der causa a mesma, SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE ou INSTITUTO
EDUCACIONAL DE ENSINO SABER.

O candidato que apresentar, no Formulario de Inscrigdo, declaraco falsa ou inexata, tera sua inscri¢do cancelada e serdo anuladas todas as demais
acoes ou atos dela decorrentes, mesmo que tenha sido aprovado em todas as etapas do Processo Seletivo Publico.

O Edital Completo estara disponivel no site: https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/ e quadro de avisos da Secretaria Municipal de Satide de Agua
Azul do Norte, Secretaria Municipal de Assisténcia Social e demais estabelecimentos de saude. E responsabilidade do candidato acompanhar todas
as comunicagdes postadas nos referidos locais de informagao.

DA CONFIRMACAO DAS INSCRICOES:

A confirmagao das inscri¢des dar-se-4, preliminarmente, por meio da LISTA PROVISORIA DE CANDIDATOS INSCRITOS a ser publicada no dia
03/10/2019 e, definitivamente, no EDITAL DE HOMOLOGACAO DAS INSCRICOES a ser publicado no dia 08/10/2019, no site:
https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/ e no quadro de avisos da Secretaria Municipal de Satide de Agua Azul do Norte, Secretaria Municipal de
Assisténcia Social, e demais estabelecimentos de Saude.
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A Lista Proviséria de Candidatos Inscritos no Processo Seletivo Publico sera divulgada, por UBS, em ordem alfabética com a relagdo proviséria dos
candidatos que tiveram suas inscrigdes deferidas e indeferidas, contendo niimero de inscrigdo, nome, data de nascimento.

O ato de confirmagdo da inscricdo consiste na verificagdo, por parte do candidato, de seus dados divulgados na lista provisdria de candidatos
inscritos.

O candidato podera recorrer da Lista Provisoria de Candidatos Inscritos no periodo de 04 a 07/10/2019, em face das seguintes ocorréncias: auséncia
de seu nome em qualquer uma das relagdes; erro cadastral (nome ou data de nascimento errados); inclusdo de seu nome na relacdo de candidatos
com inscri¢des indeferidas e ter realizado todo procedimento previsto no presente Edital.

O candidato que confirmar a presenga de seu nome na lista provisoria de candidatos inscritos e verificar que todos os seus dados se encontram de
forma correta tera sua inscrigdo automaticamente confirmada e devera aguardar a publicagdo do Edital de Homologagao das inscrigdes.

Sera de inteira responsabilidade do candidato o acompanhamento de seus dados na Lista Provisoria de candidatos inscritos, a qual passara a ser
oficial e imutavel aqueles que ndo apresentarem recurso no prazo previamente estabelecido.

Nao possuem efeito os recursos interpostos apos o periodo previsto no presente Edital, sendo os mesmos indeferidos sem analise do mérito.

No dia 08/10/2019, sera divulgado, apos andlise e julgamento dos recursos interpostos nos termos e condi¢des do presente Edital, o Edital de
Homologacido das Inscri¢des e divulgagio dos locais e horarios da Prova Objetiva de Multipla Escolha.

O INSTITUTO EDUCACIONAL DE ENSINO SABER n#o enviara cartas, telegramas e ndo informara por telefone, fax ou e-mail, o local da prova
do candidato, sendo de responsabilidade exclusiva do mesmo a obrigagdo de obter esta informagdo no respectivo Edital de Homologago.

Sera necessario no ato da prova a apresentagdo do comprovante de pagamento do boleto bancario.

DAS AVALIACOES:

O Processo Seletivo Publico compreendera de Provas Objetivas de Miltipla Escolha de carater eliminatorio e classificatorio, que serdo realizadas
NO MUNICIiPIO DE AGUA AZUL DO NORTE, nos locais especificados no Edital de Homologagio das Inscrigdes.

As Provas Objetivas serdo compostas de 30 (trinta) questdes de multipla escolha, com uma tinica resposta correta, dentre as 05 (cinco) alternativas
(A, B, C, D e E) disponiveis, divididas conforme quadro abaixo:

MATERIA QUESTOES PESO TOTAL
Lingua Portuguesa 0lalo 0,25 2,50
Legislagao Especifica 11a20 0,35 3,50
Conhecimentos Especificos 21a30 0,40 4,00
TOTAL 30 - 10,00

A nota da Prova Objetiva sera o resultado da multiplicacdo do ntimero de questdes certas em cada disciplina, pelo referido peso.

A classificagdo para 2° fase dar-se-a de acordo a classificacdo dos candidatos na 1° fase classificatoria/eliminatéria.

Os candidatos que ndo alcancarem o aproveitamento especificado no subitem anterior serdo considerados NAO APROVADOS no PROCESSO
SELETIVO PUBLICO, nio tendo nele qualquer classificagdo.

DA REALIZACAO DA PROVA OBJETIVA DE MULTIPLA ESCOLHA — 1* ETAPA:

A Prova Objetiva de Multipla Escolha sera realizada no dia 13/10/2019, para todos os candidatos, nos locais e horarios especificados neste
Edital, com duragdo total de 04(quatro) horas, inclusive para a marcagdo da Folha de Respostas, das 08h00min as 12h00min (periodo da manha) para
o cargo de Agente Comunitario de Saude.

O candidato devera comparecer ao local designado para a realizacdo da prova com antecedéncia minima de uma hora para o inicio da mesma,
munido de caneta esferografica de tinta indelével de cor preta ou azul e do documento de identidade original, devendo este ser, preferencialmente, o
mesmo com o qual se inscreveu no Processo Seletivo Publico. Nao sera aceito copia do documento, ainda que autenticada. Ressaltamos que os
portdes dos locais de aplicacio das provas serdo abertos as 06hS0min e fechados as 07hSOmin. Nio sera permitida a entrada de candidatos
retardatarios apés o fechamento dos portées em hipotese alguma.

A. No dia da realizagdo da prova, ndo sera permitido ao candidato permanecer, no local de realizagdo da prova, com smartphone, tablet, ipod,
gravador, mp3 ou similar, ou qualquer receptor ou transmissor de dados e mensagens, bip, telefone celular, walkman, agenda eletronica ou similar,
notebook, palmtop, pen drive, maquina de calcular, maquina fotografica, controle de alarme de carro, etc., bem como relégio de qualquer espécie,
oculos escuros, protetor auricular ou quaisquer acessorios de chapelaria, tais como chapéu, boné, gorro, etc.

O candidato recebera um Caderno de Questdes e uma Folha de Respostas.

Caso o candidato esteja impossibilitado de apresentar, no dia de realizagao da prova, documento oficial de identidade, por motivo de perda, roubo ou
furto, devera ser apresentado documento que comprove o registro do fato em 6rgao policial, que ficara retido na Coordenagdo, sendo o candidato
submetido a identificag@o especial por meio de outro documento constante no item 4.1 deste Edital.

A identificagdo especial sera exigida, também, ao candidato, cujo documento de identificagdo apresente duvidas relativas a fisionomia ou a
assinatura do portador.

Naio serdo aceitos como documentos de identidade: certiddes de nascimentos, titulos eleitorais, carteiras de motorista fora da validade e sem foto,
carteiras de estudantes, carteiras funcionais sem valor de identidade.

O candidato que ndo apresentar documento oficial de identidade ndo podera realizar a Prova.

Naio serdo aplicadas provas em local, em data ou em horarios diferentes dos predeterminados no Edital de Homologacdo das Inscri¢oes e Edital de
Homologagdo da 1° Etapa, exceto para os casos constantes no item 7.1 deste Edital.

7.1- O candidato impossibilitado de comparecer ao local da prova por estar internado em hospital, clinica ou unidade de satide na sede do municipio,
podera requerer que a mesma seja aplicada no local onde se encontra internado, para tanto devera apresentar a Secretaria de Municipal de Saude de
Agua Azul do Norte, com antecedéncia minima de 24 horas do inicio da prova objetiva, o laudo ou atestado médico que comprove essa situagdo.
Essa excecdo se dard somente e tdo somente ao local de realizagdo da prova, ndo serdo aplicadas, em hipodtese alguma, provas em data e/ou horario
diferentes aos constantes no Edital Especifico.

7.2.1 A candidata que tiver necessidade de amamentar, durante a realizagdo das provas, esta devera levar um acompanhante maior de idade, que
ficara em sala reservada para essa finalidade e que sera responsavel pela guarda da crianca. A candidata que ndo levar acompanhante ndo podera
realizar a prova com a crianga.

Nio havera segunda chamada para as provas. O nio comparecimento a estas, implicara na ELIMINACAO automética do candidato, assim como,
designagdo de locais e horarios diferentes dos que forem estabelecidos para sua realizagéo;

Caso o candidato identifique falhas na Folha de Respostas, estas deverdo ser informadas aos fiscais de sala, que deverdo chamar a Coordenacdo do
Local de Prova para as devidas providéncias.

Caso seja anulada alguma questao da Prova Objetiva, o ponto correspondente sera creditado a todos os candidatos que realizaram a referida prova.

O candidato devera transcrever as respostas do Caderno de Questdes para a Folha de Respostas, utilizando somente caneta esferografica de tinta
indelével na cor preta ou azul, COBRINDO INTEIRAMENTE OS CIRCULOS DAS RESPOSTAS, pois serd o tinico documento vélido para a
corre¢do da prova. O preenchimento da Folha de Respostas serd de inteira responsabilidade do candidato, que devera proceder em conformidade
com as instrucdes especificas contidas neste Edital, na propria Folha de Respostas e no Caderno de Questdes.

Sera atribuida nota 0 (zero) as questdes da prova objetiva:
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Nao respondidas;

Que contenham emendas ou rasuras;

Que contenham mais de uma resposta assinalada;

Assinaladas por material ndo detectado pelo leitor 6ptico, ou seja, assinaladas a lapis, caneta pincel ou outro tipo que ndo seja esferografica de tinta
azul ou preta;

Naio seja a mesma do gabarito final;

Que nao preencha totalmente o espago indicado na Folha de Respostas.

A corregdo das Provas:

a) as Provas serdo corrigidas por sistema eletronico de Leitor Optico de Processamento de Dados e levara em consideracio, exclusivamente, as
respostas transferidas para a Folha de Respostas;

Caso haja qualquer falha técnica no Leitor Optico de Processamento de Dados as mesmas poderdo ser corrigidas manualmente, por meio da Banca
Examinadora, que sera fiscalizada por uma auditoria interna instituida pela Presidéncia do INSTITUTO EDUCACIONAL DE ENSINO SABER.
Serdo de inteira responsabilidade do candidato os prejuizos advindos do preenchimento indevido da Folha de Respostas. Serdo consideradas
marcagdes indevidas as que estiverem em desacordo com este Edital e/ou com o Caderno de Questdes, tais como marcagio rasurada ou emendada e
mais de uma marcagio para cada questdo ou o preenchimento parcial do circulo da resposta, na propor¢ao em que o leitor dptico ndo o reconhecera.
Por motivo de seguranca, os procedimentos a seguir serdo adotados:

Apos ser identificado, nenhum candidato podera retirar-se da sala sem autorizag@o e sem acompanhamento da fiscalizagdo;

Somente depois de decorridos sessenta minutos do inicio da prova, o candidato podera entregar o sua Folha de Respostas ¢ o Caderno de Questoes e,
apos, decorridos duas horas do inicio da mesma o candidato podera levar o Caderno de Questdes. O candidato que insistir em sair da sala,
descumprindo o aqui disposto, devera assinar o Termo de Ocorréncia declarando sua desisténcia do Processo Seletivo Publico, o que sera lavrado
pelo Coordenador local do Instituto Educacional de Ensino Saber, passando o mesmo a condi¢ao de ELIMINADO;

O candidato que se retirar do ambiente de provas, apos a entrega da Folha de Respostas, ndo podera retornar em nenhuma hipdtese;

Ao terminar sua prova, o candidato entregara, obrigatoriamente, ao fiscal de sala a sua Folha de Respostas devidamente assinada, assinara a folha de
frequéncia e solicitara a devolug@o do seu documento de identidade, que ficara em poder do fiscal da sala, porém sempre visivel, desde 0 momento
do seu ingresso. Ao se retirar da sala, ndo serd permitido a permanéncia do mesmo no ambiente de prova (escolas onde se realizam as provas). Os
trés ultimos candidatos deverdo permanecer na sala e somente poderdo sair juntos do recinto, apds assinarem a Folha de Ocorréncias.

Sera eliminado do Processo Seletivo Publico o candidato que:

Nao apresentar, para a realizagdo da prova, documento de identidade original com foto;

Chegar ao local de provas apds o horario fixado para o fechamento dos portdes ou se apresentar em local diferente do designado no Edital de
Homologacio;

Informar, em qualquer documento, declaragio falsa;

Durante a realiza¢do da prova, se comunicar com outro candidato ou pessoa nio autorizada, verbalmente, por escrito ou de qualquer outra forma;
Utilizar livros, codigos, maquinas calculadoras e/ou equipamento similar, dicionario, notas e/ou impressos que ndo forem expressamente permitidos;
Nao realizar as provas, por qualquer que seja 0 motivo;

Ausentar-se da sala de provas sem justificativa ou autorizag@o, apds assinar na Folha de Frequéncia o recebimento da Folha de Respostas;

Deixar de assinar a Folha de Frequéncia e de entrega da Folha de Respostas;

Naio devolver a Folha de Respostas devidamente assinada;

Descumprir as instrugdes contidas no Caderno de Questdes ¢ na Folha de Respostas;

Perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comportamento indevido;

Naio atender as determinacdes do presente Edital e de seus Anexos;

Utilizar ou tentar utilizar meios fraudulentos ou ilegais para obter aprovacdo propria ou de terceiros, em qualquer etapa do Processo Seletivo
Publico;

Usar de ofensas ou insultos para com os coordenadores, fiscais, ou demais pessoas envolvidas na realizagdo do certame, inclusive aos demais
candidatos;

For surpreendido portando qualquer tipo de arma e/ou se negar a entregar a mesma a Coordenagao;

Deixar de assinar a Folha de Respostas;

Descumprir as determinagdes deste Edital.

Nio havera, por qualquer motivo, prorrogacdo do tempo previsto para a aplicagdo das provas em razdo do afastamento de candidato da sala de
provas.

No dia de realizagdo das provas ndo serfio fornecidas, por qualquer membro da equipe de aplicagdo destas e/ou pelas autoridades presentes,
informagdes referentes ao seu contetido e/ou aos critérios de avaliac¢do e de classificagdo.

Se, a qualquer tempo, for constatada, por meio eletronico, estatistico, visual, grafologico ou investigagdo policial, ter o candidato se utilizado de
processo ilicito, o mesmo sera automaticamente ELIMINADO do Processo Seletivo Publico.

Para fins de simples conferéncia e instru¢des gerais, o Instituto Educacional de Ensino Saber publicara o GABARITO PRELIMINAR nos sites:
https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/ ¢ Mural das secretarias municipais de Saude, e Assisténcia Social e demais estabelecimentos de saude do
municipio de Agua Azul do Norte no dia 14/10/2019, o qual podera ser alterado em virtude da analise dos recursos, podendo haver alteragio de
gabarito de x para y ou anulago de questo, nesse tltimo caso o ponto da questio anulada sera revertido a todos os candidatos presentes.

DA APLICACAO DO CURSO DE FORMACAOQ INICIAL - 2* ETAPA:

O Curso de Formagio Inicial (Curso Introdutério) sera aplicado pela Secretaria Municipal de Satide de Agua Azul do Norte, em periodo e horérios
estabelecidos em edital de convocagao para a apresentagdo dos documentos comprobatdrios, conforme item 12 deste Edital.

O Curso de Formagao Inicial (Curso Introdutério) de Agentes Comunitarios de Saude contemplara os seguintes componentes curriculares:

Politicas Pablicas de Saude e Organizagdo do SUS;

Legislac@o especifica aos cargos;

Formas de comunicagio e sua aplicabilidade no trabalho;

Técnicas de Entrevista;

Competéncias e atribuigdes;

Etica no Trabalho;

Cadastramento e visita domiciliar;

Promogéo e prevengdo em saude; e

Territorio, mapeamento e dindmicas da organizagao social.

8.1. Somente a participacdo integral no Curso Introdutorio habilitara o candidato ao exercicio da atividade de Agente Comunitario de Saide.

DOS RESULTADOS E DOS CRITERIOS DE DESEMPATE:
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DA PROVA OBJETIVA DE MULTIPLA ESCOLHA, 1* ETAPA - O Resultado Preliminar est4 previsto para ser divulgado no dia 18/10/2019 e
a divulgac@o do Resultado Final da etapa sera no dia 23/10/2019. As divulgagdes serdo no quadro de avisos da Secretaria Municipal de Satde de
Agua Azul do Norte, Secretaria Municipal de Assisténcia Social e demais estabelecimentos de saide e no site
https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/, por cargo e em ordem decrescente considerando a nota de cada candidato, que serd calculada
multiplicando-se o nimero de questdes certas da Prova Objetiva pelo referido peso.

Os candidatos ndo aprovados, ndo terdo nenhuma classificagdo neste Processo Seletivo Publico.

Tera sucessivamente, preferéncia na ordem de classificacdo, em caso de empate na nota final, o candidato:

1°. Com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, considerando-se ano, més e dia de nascimento, nos termos do Art. 1° e 27° e seu Paragrafo
Unico da Lei n° 10.741 de 1° de outubro de 2003 - Estatuto do Idoso;

2°. Maior niimero de pontos obtidos na prova de Conhecimentos Especificos;

3°. Maior niimero de pontos obtidos na prova de Legisla¢ao Especifica;

4°. Maior niimero de pontos obtidos na prova de Lingua Portuguesa;

5°. Candidato mais idoso, considerando-se ano, més, dia e hora de nascimento, para os candidatos com idade inferior a 60 (sessenta) anos.

O Resultado Final do Processo Seletivo Publico sera divulgado no dia 02/11/2019 no quadro de avisos da Secretaria Municipal de Saude de Saude,
Secretaria Municipal de Assisténcia Social, e demais estabelecimentos de Saude e no site https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/ , em ordem
decrescente considerando a Nota Final de cada candidato.

DOS RECURSOS:

Cabera recurso contra:

N° | RECURSO PRAZO PARA PROTOCOLO DATA DA RESPOSTA
01 | Contra Lista Provisoria de Candidatos Inscritos. 044 07/10/2019 08/10/2019
02 | Contra questdes das Provas Objetivas e/ou Gabarito Preliminar — 1* Etapa. 15 ¢ 16/10/2019 17/10/2019
03 | Contra o Resultado Preliminar da Prova Objetiva — 1* Etapa. 21 e22/10/2019 23/10/2019

Para interpor recursos, o candidato podera fazé-lo presencialmente na sala do Departamento da Vigilancia Sanitaria, no antigo Prédio da D’Lamassa.

Apds o julgamento dos recursos interpostos sobre questdes da Prova Objetiva e seu Gabarito Preliminar, podera haver alteragdo de gabarito, de x
para y ou a anulagdo de questdo, nesse ultimo caso, os pontos correspondentes a questdo, porventura anulada, serdo atribuidos a todos os candidatos
que realizaram a prova.

A decisdo dos recursos sera divulgada conforme Cronograma do Processo Seletivo Ptiblico, Anexo IV, e quadro do item 10.

Sera indeferido, liminarmente, o pedido de recurso que descumprir as determinagdes constantes no item 10 deste Edital e seus subitens ou que
desrespeite a Banca Examinadora do Processo Seletivo Publico.

Nao serdo aceitos recursos enviados por Fax, telegrama, mensagem de texto, e-mail ou outros meios que ndo sejam o especificado no item 10 deste
Edital.

Em nenhuma hipétese serdo aceitos pedidos de revisdo de recursos e/ou recurso contra o Gabarito Oficial Definitivo.

Caso haja procedéncia de recurso interposto dentro das especificagdes, podera eventualmente alterar a classificagdo do Resultado Oficial Preliminar
obtida pelo candidato para uma classificagdo superior ou inferior, ou ainda podera ocorrer desclassificagdo do candidato que ndo obtiver nota minima
exigida para aprovagao.

A Banca Examinadora constitui tltima instdncia administrativa para julgamento dos recursos, sendo soberana em suas decisdes, razao pela qual ndo
caberdo recursos adicionais.

DA HOMOLOGACAO DO RESULTADO FINAL

11.1. Apds decididos todos os recursos administrativos interpostos, sera publicado no dia 02/11/2019 o RESULTADO FINAL DOPROCESSO
SELETIVO PUBLICO o qual sera homologado, no dia 05/11/2019, pela SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO
NORTE/PA.

DOS REQUISITOS PARA INVESTIDURA

Apb6s a Homologagdo do Resultado Final do certame, os candidatos Aprovados e Classificados que forem convocados para nomeagdo pela
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA, deverio comprovar que satisfazem os requisitos a seguir
enumerados, indispenséaveis para a contratacdo as fungdes publicas, ficando ainda obrigados a declararem por escrito a aceitagdo do cargo. O ndo
pronunciamento em tempo hébil implica na exclusdo do processo.

A — Ter concluido o Ensino Médio, comprovado com o Diploma de conclusdo do ensino médio ou Diploma de conclusdo de curso técnico ou
Diploma de conclusdo do curso de graduagdo, devidamente registrados, fornecidos por institui¢do de ensino reconhecida pelo Ministério da
Educagdo - MEC;

B — Apresentacdo de copia autenticada em cartorio ou acompanhada dos originais, dos documentos abaixo:

Certidao de Registro Civil;

Documento de Identidade (RG);

CPF, caso ndo esteja no documento de identidade;

Certificado Militar ou Reservista;

Titulo de Eleitor e comprovacéo de quitagao eleitoral.

Certidao de Nascimento ou Casamento;

Certiddo de Nascimento do filho (s) até 24 anos;

Carteira de Vacinagao do filho (s) até 07 anos;

Comprovante de endereco.

C - Ser considerado apto para o exercicio da fungdo pablica, por meio de exame médico procedido pela Secretaria Municipal de Satide de Agua
Azul do Norte, que atestara as condigdes fisicas, psiquicas e mentais do candidato;

D — Assinatura de declarag@o relativa a ndo acumulaggo de cargos, ou fungdes publicas, em modelo fornecido pela Secretaria Municipal de Saude de
Agua Azul do Norte;

E — Apresentac@o de Declaragdo de Bens;

12.2 - O Candidato Aprovado e Classificado neste Processo Seletivo Publico e que néo atender aos requisitos estabelecidos nas alineas do subitem
12.1, ou que ndo comparecer ao exame Médico de que trata a alinea “c” do subitem 14.1 — deste Edital — ou ainda, ndo comparecer ao Ato de
Convocagdo, perdera o direito a vaga conquistada, permitindo a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA
convocar outro candidato aprovado para o mesmo cargo/area, obedecendo rigorosamente a ordem de classificacao;

Atendido ao disposto nos subitens 12.1 e 12.2 deste Edital, os candidatos Aprovados e Classificados serfio contratados, por tempo indeterminado,
para exercerem o cargo no qual tenham sido aprovados.

DAS DISPOSICOES FINAIS
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As informagdes especificas sobre os conteudos programaticos e cronograma de realizagio do PROCESSO SELETIVO PUBLICO constam no
presente Edital em seus anexos.

Nao serdo concedidos pedidos de revisdo ou vista de provas, qualquer que seja a alegacao do candidato.

O Instituto Educacional de Ensino Saber nao disponibiliza em seu site e nem envia por e-mail, provas de concursos e processos seletivos anteriores.
Os itens, subitens e Anexos deste Edital podero sofrer eventuais alteragdes, atualizagdes ou acréscimos, enquanto ndo consumada a providéncia ou
evento que lhes disser respeito, ou até a data de convocacdo dos candidatos para a prova correspondente, circunstancia em que sera mencionada em
Edital de Retificacdo ao presente Edital.

E de inteira responsabilidade do candidato o acompanhamento de todo e qualquer edital de retificacio ao presente Edital que vier a ser publicado.

O candidato que ndo atender a convocagdo para admissdo munido de toda documentagdo ou atendé-la, mas recusar-se definitivamente ao
preenchimento da vaga, sera excluido do Processo Seletivo Publico, sendo o fato formalizado no termo de desisténcia definitiva pela SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA.

O candidato que atender a convocagdo para nomeagdo munido de toda documentag@o, mas solicitar o adiamento da nomeagdo deverd, junto a
Secretaria Municipal de Administragdo, apresentar documentagcdo que comprove a impossibilidade para assumir o cargo e, somente apds o
deferimento da justificativa, o candidato sera realocado para a ultima posi¢cdo do Cadastro de Reservas.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE n#o se responsabilizara por perdas e extravios de documentos, objetos ou de equipamentos eletronicos
ocorridos durante a realizagdo das provas objetivas, nem por danos causados aos mesmos.

A publicagdo no Diario Oficial do Estado do Para, do Edital de Homologagdo do Resultado Final do PROCESSO SELETIVO PUBLICO e da
classificacdo dos candidatos ¢ o documento comprobatério da Aprovacdo/Classificagdo dos candidatos, para qualquer fim, ndo se obrigando a
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA a fornecer qualquer documento nesse sentido.

Para atender as determinagdes governamentais ou as conveniéncias administrativas, a SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL
DO NORTE/PA podera alterar o seu Plano de Cargos, Carreiras ¢ Remuneragdo. Todos os pardmetros considerados para as presentes instrugoes se
referem aos termos do Regulamento em vigor. Qualquer alteragdo porventura ocorrida no atual sistema, por ocasido do aproveitamento dos
candidatos, significara, por parte destes, a integral e irrestrita adesdo ao novo Sistema de Cargos e Salarios.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA ¢ o INSTITUTO EDUCACIONAL DE ENSINO SABER nio se
responsabilizam por quaisquer cursos, textos, apostilas e outras publicagdes que venham a ser comercializadas, referentes a preparacdo de candidatos
a este PROCESSO SELETIVO PUBLICO.

Os casos omissos ¢ as duvidas de interpretagdo deste Edital serdo resolvidos pela Comissio do PROCESSO SELETIVO PUBLICO da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA e o INSTITUTO EDUCACIONAL DE ENSINO SABER se
eximem das despesas com passagens e hospedagens dos candidatos em quaisquer das fases do PROCESSO SELETIVO PUBLICO.

A SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE AGUA AZUL DO NORTE/PA ¢ o INSTITUTO EDUCACIONAL ENSINO SABER nio se
responsabilizam por eventuais prejuizos ao candidato decorrentes de:

Enderego nio atualizado.

Endereco de dificil acesso.

Correspondéncia devolvida pela ECT (correios) por razoes diversas de fornecimento

ANEXO 1
CONTEUDO PROGRAMATICO

AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - ACS

LINGUA PORTUGUESA: 1. Compreensio e Interpretacio de Texto Frases. 2. Pontuacdo. 3. Fonemas e letras (vocalicos; Encontros consonantais
e digrafo). 4. Separacdo de silabas. 5. Substantivo. 6. Adjetivo. 7. Artigo. 8. Numeral. 9. Verbos (Verbos intransitivos e transitivos; Verbos
transitivos diretos e indiretos). 10. Pronomes. 11. Sujeito e predicado. 12. Uso da crase. 13. Adjuntos adnominais e adverbiais. 14. Concordancia
nominal; Concordéancia verbal. 15. Regéncia verbal. 16. Regéncia nominal. 17 Aposto. 18. Vocativo. 19. Coesdo e Coeréncia (comparagdes; Criagdo
de palavras; Uso do travessao; Discurso direto e indireto; Imagens; Pessoa do discurso; Relagdes entre nome e personagem; Historia em quadrinhos;
Relagdo entre ideias; Intensificagdes; Personificagdo; Oposicao; Provérbios; Discurso direto; Onomatopeias; Oposicdes; Repeticdes; Metafora;
Metaforas verbais e visuais; Associa¢do de ideias).

LEGISLACAQO ESPECIFICA:

Emenda constitucional n° 51, de 14 de fevereiro de 2006. http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/emendas/emc/emc51.htm
Lein® 11.350, de 5 de outubro de 2006. http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/ At02004-2006/2006/Lei/L11350.htm

Lein® 12.994, de 17 de junho de 2014. http://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ Ato2011-2014/2014/Lei/L12994 . htm

Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990. 5. Portaria 2.436 de 2017._http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/18080.htm

Portaria 2.436 de 2017. http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436 22 09 2017.html

Lei Municipal n® 025/1993 — Regimento Juridico Unico dos Servidores Ptiblicos de Agua Azul do Norte.
https://www.aguaazuldonorte.pa.gov.br/?pg=Detalhes&id=85&idpg=1

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS:

BRASIL Ministério da Saude. o Trabalho do Agente Comunitario de Saude.
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/trabalho_agente comunitario saude.pdf

BRASIL Ministério da Saude. Guia Pratico do Agente Comunitario de Saude/2009.
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_pratico_agente comunitario_saude.pdf

BRASIL Ministério da Saude. (0] Agente Comunitario de Saude no Controle da Dengue.

http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/agente_comunitario_saude_controle dengue.pdf
3. Caderneta de Satide da Crianga — menina. http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude crianca_menina_12ed.pdf
5. Caderneta de Satude da Crianga — menino. http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/caderneta_saude crianca_menino_12ed.pdf

ANEXO I
ATRIBUICAO DO CARGO

ATRIBUICOES DO ACS:

- Trabalhar com adscricdo de individuos e familias em base geografica definida e cadastrar todas as pessoas de sua area, mantendo-os dados
atualizados no sistema de informacao da Atencdo Basica vigente, utilizando-os de forma sistematica, com apoio da equipe, para a analise da situagdo
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de saude, considerando as caracteristicas sociais, econdmicas, culturais, demograficas e epidemioldgicas do territorio, e priorizando as situagdes a
serem acompanhadas no planejamento local;

- Utilizar instrumentos para a coleta de informagdes que apoiem no diagndstico demografico e sociocultural da comunidade;

- Registrar, para fins de planejamento e acompanhamento das acdes de satde, os dados de nascimentos, obitos, doengas e outros agravos a saude,
garantido o sigilo ético;

- Desenvolver agdes que busquem a integracdo entre a equipe de satide e a populacdo adscrita a8 UBS, considerando as caracteristicas e as finalidades
do trabalho de acompanhamento de individuos e grupos sociais ou coletividades;

- Informar os usuarios sobre as datas e horarios de consultas ¢ exames agendados;

- Participar dos processos de regulagdo a partir da Atengdo Basica para acompanhamento das necessidades dos usudrios no que diz respeito a
agendamentos ou desisténcias de consultas e exames solicitados;

- Exercer outras atribui¢des que lhes sejam atribuidas por legislagdo especifica da categoria, ou outra normativa instituida pelo gestor federal,
municipal ou do Distrito Federal.

Poderdo ser consideradas, ainda, atividades do Agente Comunitario de Saude, a serem realizadas em carater excepcional, assistidas por profissional
de satide de nivel superior, membro da equipe, apds treinamento especifico e fornecimento de equipamentos adequados, em sua base geografica de
atuagdo, encaminhando o paciente para a unidade de saude de referéncia:

a - aferir a pressdo arterial, inclusive no domicilio, com o objetivo de promover saude e prevenir doengas e agravos;

b - realizar a medic@o da glicemia capilar, inclusive no domicilio, para o acompanhamento dos casos diagnosticados de diabetes mellitus e segundo
projeto terapéutico prescrito pelas equipes que atuam na Atencéo Basica;

afericao da temperatura axilar, durante a visita domiciliar;

realizar técnicas limpas de curativo, que sdo realizadas com material limpo, dgua corrente ou soro fisioldgico e cobertura estéril, com uso de
coberturas passivas, que somente cobre a ferida; e

e - orientacdo e apoio, em domicilio, para a correta administracdo da medicacdo do paciente em situagdo de vulnerabilidade. Importante ressaltar que
os ACS so6 realizardo a execugdo dos procedimentos que requeiram capacidade técnica especifica se detiverem a respectiva formagao, respeitada
autorizacao legal.

ANEXO III )
CRONOGRAMA GERAL DO PROCESSO SELETIVO PUBLICO

x DATA

ETAPA EVENTO/ACAO PREVISTA

- Elaboragdo do Edital. 08 a20/08/2019

-Aprovagio do Edital pela SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE 26/08/2019
Planejamento, elaboracio e publicacio do Edital. - Publicagdo do extrato do Edital no Diario Oficial do Estado - IOEPA. 05/09/2019

- Publicagio do Edital completo no Quadro de Avisos e site da Prefeitura Municipal de Agua Azul do|

Norte. 05/09/2019

- Periodo de inscrigdes. 09/09 a 02/10/2019

- Lista Provisoria de Candidatos Inscritos, inscri¢des deferidas e indeferidas. 03/10/2019

- Periodo de Recursos contra a Lista Provisoria. 044 07/10/2019

- Respostas dos Recursos contra a Lista Provisoria. 08/10/2019

- Edital de Homologagao das Inscrigdes, Divulgagdo dos Locais das Provas Objetivas. 08/10/2019
1* ETAPA: Processamento das Inscrigdes, aplicagio da Prova Objetiva e resultado da 1°| - Aplicacdo das Provas Objetivas de Miltipla Escolha. 13/10/2019
Etapa. - Divulgagdo do Gabarito Preliminar das Provas Objetivas de Multipla Escolha. 14/10/2019

- Periodo de Recursos contra Questdes das Provas Objetivas e Gabarito Preliminar. 15¢16/10/2019

- Respostas dos Recursos contra Questdes das Provas Objetivas e Gabarito Preliminar da 1* Etapa. 17/10/2019

- Divulgagdo do Gabarito Final das Prova Objetivas da 1* Etapa. 18/10/2019

- Divulgagdo do Resultado Preliminar das Prova Objetivas da 1* Etapa. 18/10/2019

- Periodo de Recursos contra o Resultado Preliminar das Prova Objetivas da 1* Etapa. 21 e22/10/2019

- Respostas dos Recursos contra o Resultado Preliminar das Prova Objetivas da 1* Etapa. 23/10/2019
- PUBLICACAO DO EDITAL DE CONCOVACAO DOS APROVADOS PARA O CURSO DE FORMACAO INICIAL 23/10/2019
REALIZACAO DO CURSO INTRODUTORIO - 2° ETAPA 28/10 a 01/11/2019
- DIVULGACAO DO RESULTADO FINAL DO PROCESSO SELETIVO PUBLICO. 02/11/2019
- HOMOLOGACAO DO RESULTADO FINAL 05/11/2019

Publicado por:

Leticia Candida da Silva Dias
Caodigo Identificador:F5242AC6

ESTADO DO PARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BARCARENA

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO E TESOURO
1° TERMO ADITIVO AO CONTRATO N°. 20190012

Espécie: Pregdo Presencial N° 9-028/2018. Contratante: Secretaria Municipal de Saude. Contratado: M W B FERREIRA PRESTADORA DE
SERVICOS - ME. Objeto: PRESTACAO DE SERVICOS DE CAPINA E RETIRADA DE ENTULHOS DOS HOSPITAIS, UPA E
UNIDADE DE SAUDE DO MUNICIPIO DE BARCARENA/PA, em sua clausula sétima, com base no artigo 65, inciso I, alinea B, c/c paragrafo
1° da Lei N° 8.666/93, resolvem ADITAR a seguinte Clausula do Contrato assinado no dia 11 de janeiro de 2019.

CLAUSULA PRIMEIRA - DO ACRESCIMO
O presente termo aditivo tem por objetivo realizar o acréscimo de aproximadamente 14,3%, referente ao aditamento de quantitativo, conforme
tabela abaixo:

P QUANT.
ESPECIFICACAO VALOR UNIT.| VALOR TOTAL
ITEM /DESCRICAO DOS SERVICOS UND. DOT. QUANT. CONTRATADA /?41);5 EM APROX|| RS RS
,3%
1 Servigo de capina e retirada de entulho da area externa da Base do SAMU UND. 2.117 07 01 214,00 214,00
2 Servgt;_o de capl{xa e retl.rada de entulho da area externa da Estratégia dal UND. 2107 07 o1 218,00 218,00
Familia do Canad Industrial.
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