Estado do Rio Grande do Sul

Prefeitura Municipal de Julio de Castilhos

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO PARA CONTRATACAO
TEMPORARIA DE SERVIDORES PUBLICOS DA PREFEITURA
MUNICIPAL DE JULIO DE CASTILHOS - RS

EDITAL N° 30/2019

Edital de Processo Seletivo Simplificado para @iagdo por
prazo determinado de servidores publicos para deifma
Municipal de Jalio de Castilhos RS.

JOAO VESTENA, Prefeito do Municipio de Julio de
Castilhos, no uso dagribuicbes que lhe sdo conferidas pela legislagawigor, visando a
contratac&o de pessoal por prazo determinado eagargpenhar as fungbesMEDICO E
AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE AREA 05 MICRO AREA 05 para atuar junto a
Secretaria Municipal de Saude, amparado em exaggddiateresse publico devidamente
reconhecido por intermédio da Lei Municipal n° ZW2 e alteracdes posteriores, com fulcro
no art. 37, 1X, da Constituicdo da Republica, tguhlica a realizacdo de Processo Seletivo
Simplificado, que sera regido pelas normas esteidele neste Edital e no Decreto n°
3.687/2011.

1. DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1 0 Processo Seletivo Simplificado sera executadanpermrmédio de Comissdo compopta

trés servidores, designados através da Porta@ia/A013.

1.2 Durante toda a realizacdo do Processo Seletivo Ifitado, serdo prestigiados, sem
prejuizo de outros, 0s principios estabelecidosarto 37, “caput”’, da Constituicdo da

Republica.

1.3 O edital de abertura do Processo Seletivo Simatificsera publicado integralmente no
mural de publicacdes oficiais da Prefeitura Muratigendo o seu extrato veiculado, ao menos

uma vez, em jornal de circulagdo regional, no méngmatro dias antes do encerramento das
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inscricdes e uma vez em jornal de circulacdo lowalnminimo dois dias antes do encerramento

das inscrigdes.

1.4 Os demais atos e decisbes inerentes ao presertesBwoSeletivo Simplificado serdo

publicados no mural

http://www.juliodecastilhos.rs.gov.br/site/

de publicacbes oficiais da dfgla Municipal

e no site

1.5 Os prazos definidos neste Edital serdo contadodi@sncorridos, desconsiderando-s&oo

inicio e incluindo-se o do final.

1.5.10s prazos somente comecam a correr em dias Uteis.

1.5.2Considera-se prorrogado até o primeiro dia Gtilsgg, o prazo vencido em dia eue

nao haja expediente.

1.6 O Processo Seletivo Simplificado consistira naiaeae curriculos, segundo ostérios

elaborados pela Comissao, a qual podera contaracoofaboracdo de servidor especializado

ou de terceiros contratados para este fim.

1.6.1As reunides e deliberacdes da Comisséo serdao agetyistros em atas.

1.70 numero de cargos e sua duracdo obedecera adspbe d tabela abaixo:

Cargo Vagas Requisitos para provimento ao cargo Prazoda | Carga
Contratacdo | Horéria
Semanal
180 dias,
* [dade Minima: 18 Anos podendo ser| 20 horas
Médico CR |« Escolaridade: Curso Superior Em Medicinaprorrogaveis| semanais
« Registro no Conselho Regional de Medicjna Por igual
periodo
 Idade Minima: 18 Anos
 Escolaridade: Ensino Fundamental Comp|eto
Agente « Residir na Area e Micro area da comunidade _
Comunitéario em que atuar. . . 90 dias,
de Satde — (Rua Antonio Edegar de Lima Paim, Avadendp S€T 40 horas
Area 05 CR |Fernando Abott 1259 até a _ estrada @esorro_gavels semanais
Micro Area Quevedos, Rua Ernegto Pereira, TravessRor |,gual
05 Ernesto Pereira, Rua Vitor Langone do ng 30periodo
ao n° 04, Rua Luiz Brugini do n° 19 ao n° |04,
Rincdo dos Pinheiros, Rincdo da Palma e
Rincao dos Pachecos).
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1.7.1A contratacdo podera ser rescindida antes do mstabelecido, desde que sanadas as

excepcionalidades.

2. ESPECIFICACOES DA FUNCAO TEMPORARIA

2.1 A funcdo temporaria de que trata este Processdivgelgimplificado corresponde ao

exercicio das seguintes atividades:

2.1.1 CARGO: MEDICO

» Descricdo Sintética:
Prestar assisténcia médica-cirargica e preventilggnosticar e tratar das doencas do

corpo humano.

* Descricao Analitica:

- Prestar atendimento a populagdo em postos e atdhak.

- Organizar programas de prevenc¢do na area da,sHiageostico a doenca,;

- Prestar socorro, fazer curativo, bem como intgiodospitalar do paciente;

- Acompanhar pacientes em doencas de tratamertingealo;

- Realizar assisténcia integral (promocdo e protedd saude, prevencdo de agravos,
diagnostico, tratamento, reabilitacdo e manutedgasalde) aos individuos e familias em todas
as fases do desenvolvimento humano: infancia, ad@heia, idade adulta e terceira idade;

- Aliar a atuacéo clinica a pratica da saude ca@eti

- Encaminhar, quando necessario, usuarios a serdeomédia e alta complexidade,
respeitando fluxos de referéncia e contra-refeeélodais, mantendo sua responsabilidade pelo
acompanhamento do plano terapéutico do usuaripopto pela referéncia; - Solicitar exames
complementares;

- Compete ao médico acompanhar a execucao dosplmdpdevendo modificar a rotina
médica, desde que existam indicagfes clinicasdéesias cientificas para tanto;
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- Na eventualidade da revisdo dos protocolos oac& de novos protocolos, 0s
Conselhos Federais de Medicina e Enfermagem, eosoufonselhos, quando necessario,
deverdo participar também da sua elaboracéo;

- Verificar e atestar obitos;

- Participar de junta médica para a realizacdoetieips;

- Executar outras tarefas compativeis com as egig€ipara o exercicio da funcao.

. Condicdes De Trabalho:

a ) Carga horari20 HORAS SEMANAIS

b) Outras: Uso de uniforme e equipamentos de segam higiene; expediente externo ou

em localidades fora da sede do Municipio.

2.1.2 CARGO:AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE-AREA 05 MICRO ARE A 05

» Descricdo Sintética:Desenvolver e executar atividades de prevencaoodacds e
promocédo da saude, por meio de a¢les educativ@staas, nos domicilios e na comunidade,

sob supervisdo competente.

» Descricdo Analitica:

- Utilizar instrumentos para diagndstico demogragicsociocultural da comunidade de sua
atuacéo;

- Executar atividades de educacéo para a saudedudi e coletiva;

- Registrar, para controle das acdes de saudenresos, obitos, doencas e outros agravos
a saude;

- Estimular a participacdo da comunidade nas pa#itpublicas como estratégia da
conquista de qualidade de vida a familia;

- Participar e/ou promover acdes que fortalecanelos entre o setor de saude e outras
politicas que promovam a qualidade de vida;

- Realizag&o de visitas periodicas para monitoraonea situacdes de risco da familia;

- Desenvolver outras atividades pertinentes a fudgdAgente Comunitério de Saude.
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» Condicdes De Trabalho:

a) Carga horarigd0 HORAS SEMANAIS

b) Outras: O exercicio do cargo podera exigir astaggio de servicos aos sabados,

domingos e feriados e em regime de plantdo e desmiforme fornecido pelo municipio.

* Requisitos para exercicio do cargo:
a) Haver concluido com aproveitamento curso inti@iy de formacgdo inicial e
continuada de Agente Comunitario de Saude, de acwth os parametros estabelecidos
pelo Ministério da Saude;
b) Residir na &rea da opcéo definida, e compra&idéncia na area de atuacdo quando da
renovacgao do contrato.

2.2 Pelo efetivo exercicio da fungdo temporaria serdgop mensalmente 0s respectivos
vencimentos, compreendendo-se além da efetiva agppestacdo pelo trabalho, o descanso

semanal remunerado:

R$ 6.246,25 $eis mil, duzentos e quarenta e seis reais e g
i cinco centavos) de vencimento; mais R$ 1.249,25 (uih
MEDICO . . .
duzentos e quarenta e nove reais e vinte e cinctaws) de
adicional de insalubridade; mais auxilio-alimentagé valof
mensal de R$ 260,00 (duzentos e sessenta reais).
R$ 1.408,47 (Um mil, quatron®s e oito reais e quarenta e
AGENTE _ _ o
COMUNITARIO DE centavos) de vencimento; mais auxilio-alimentag&o valor
SAUDE — AREA 05 _
MICRO AREA 05 mensal de R$ 260,00 (duzentos e sessenta reais).

2.2.1 Além do vencimento o contratado fara jus as segsinantagens funcionais: horas
extras na eventual extrapolacdo da carga hordfidade semanal, desde que previamente
convocado pelo superior hierarquico; gratificacaatalina proporcional ao periodo
trabalhado; férias proporcionais acrescidas de engot indenizadas ao final do contrato;

inscricdo no Regime Geral de Previdéncia.
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2.2.2 Sobre o valor total da remuneracao incidododescontos fiscais, previdenciarios e
outros.

2.3 Os deveres e proibi¢cdes aplicadas ao contratadespandem aqueles estabelecigasa
os demais servidores estatutarios, as quais esposths na Lei Complementar n°® 20/2007 -
Regime Juridico, sendo a apuragcdo processada ma fdo Regime Disciplinar do mesmo

Diploma, no que couber.

3. INSCRICOES

3.1 As inscri¢cdes serdo recebidas exclusivamente petais3do designada, junto a sede do
Municipio, sito a Avenida Pinheiro Machado, n° 648,cidade de Julio de Castilhos/RS, no
periodo compreendido entre os did$ (QUINZE) DE JULHO DE 2019 A 19
(DEZENOVE) DE JULHO DE 2019, considerando-se, para tanto, somente os dias &liei
horario das 08h30min as 11h30min e das 13h30min &6h30min

3.1.1N&o serao aceitas inscrices fora de prazo.

3.2 A inscricdo do candidato implicara o conhecimentavip e a tacita aceitacdo dagsentes

instrucdes e normas estabelecidas neste Edital.

3.2.1 O candidato que fizer qualquer declaracdo falsaxata ou, ainda, que ndo possa
satisfazer todas as condi¢cOes estabelecidas ndiséd Eera sua inscricdo desabilitada e, em
consequéncia serdo anulados todos os atos deleratges, mesmo no caso de o fato ser

constatado posteriormente a realizacdo de qualopardas fases do processo seletivo.

3.3As inscri¢cdes serao gratuitas.
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4. CONDICOES PARA A INSCRICAO

4.1 Para inscrever-se no Processo Seletivo Simplificarlacandidato devera comparecer
pessoalmente ao endereco e nos horarios e pradioadas no item 3.1, ou por intermédio de
procurador munido de instrumento publico ou paldicule mandato (com poderes especiais
para realizar a sua inscricdo no Processo Sel8implificado), apresentando, em ambos o0s

casos, 0s seguintes documentos:

4.1.1Ficha de inscricdo devidamente preenchida e assicatforme disposto no anexo Il
do presente edital.

4.1.2 Apresentacdo do curriculo, conforme o modelo comstao anexo Il do presente
edital, acompanhado dos documentos comprobatdrios.

4.1.3Cépia autenticada de documento de identidade bfioia foto, quais sejam: carteiras
ou cédulas de identidades expedidas pelas Searetdei Seguranca Publica, pelas Forcas
Armadas, pela Policia Militar, pelo Ministério dd®elacdes Exteriores; Ceédulas de
Identidade fornecidas por Orgédos ou Conselhos das§® que, por forca de Lei Federal,
valem como documento de identidade, como por exgnagl da OAB, CREA, CRM, CRC
etc.; Certificado de Reservista; Passaporte; Carti? Trabalho e Previdéncia Social, bem
como Carteira Nacional de Habilitacdo (com fotograha forma da Lei n°® 9.503/97, artigo
15).

4.1.4Prova de quitagédo das obrigacdes militares e edsto

4.2 Os documentos poderdo ser autenticados no atosdac#o pelos membros d@omissao,

desde que o candidato apresente para conferéngrgymsis juntamente com a copia.

5. HOMOLOGACAO DAS INSCRICOES

5.1 Encerrado o prazo fixado pelo item 3.1, a Comigadtadicara, no painel de publicacdes

oficiais da Prefeitura Municipal e no site da pitef@: www.juliodecastilhos.rs.gov.br, no

prazo de um dia, edital contendo a relagdo nondioglcandidatos que tiveram suas inscricoes
homologadas.
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5.2 Os candidatos que nao tiveram as suas inscricdaslbgadas poderdo interpor recursos
escritos perante a Comissao, no prazo de um didiante a apresentacdo das razbes que

ampararem a sua irresignacao.

5.2.1No prazo de um dia, a Comisséao, apreciando o recposlera reconsiderar sdecisao,

hipétese na qual o nome do candidato passara tacowsrol de inscricdes homologadas.

5.2.2 Sendo mantida a decisdao da Comissdao, o0 recursoese@minhado ao Prefeito

Municipal para julgamento, no prazo de um dia, dgeisdo devera ser motivada.

5.2.3A lista final de inscricdes homologadas sera pablicna forma do item 5.1, no prazo

de um dia, ap6s a decisdo dos recursos.

6. FORMATACAO DOS CURRICULOS

6.1 O curriculo profissional devera ser preenchido pelodidato nos moldes do Anexodid

presente Edital, com documentos comprobatorios.

6.2 Os critérios de avaliagédo dos curriculos totaliaardnaximo de cento e vinte pontos.
6.3 A escolaridade exigida para o desempenho da fum@dacera objeto de avaliagcao.

6.4 Somente serdo considerados os titulos expedidgsesspas juridicas, de direito publmo

privado, que atenderem os critérios definidos niedital.

6.5Nenhum titulo recebera dupla valoragéo.

6.6 A classificacdo dos candidatos sera efetuada atdev@ontuacéo dos titulapresentados,

em uma escala de zero a cem pontos, conforme ogsEgcritérios:
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Pontuacéo
Itens Pontuagéo por item
Especializacao 12
6.6.1.1.P6s-graduacao (todos 50
concluidos) Mestrado 17
Doutorado 21
| - Artigos publicados em revista cientifica  ,02
Il - Artigos publicados em anais de eventos 5 1
6.6.1.2. Publicacbes e lll - Comunicagé&o Oral 1,0 20
Apresentacao de trabalhos | |v - Comunicacdo Cientifica 1,0
V - Relato de Experiéncia 1,0
VI - Apresentacéo de poster 0,5
6.6.2.4  Cursos, Seminériosl, _ Até 20 horas 05
Jornadas, Treinamentos, Oficings; :
Workshops, Simpdésios,
Congressos, etc. desde qlle De 21 a 40 horas 1,0
relacionados com o cargo de
inscricdo participante ay, _ I
palestrante, painelista qu“ De 41 a 60 horas 1%
organizador), com a data pa
realizacdo do evento dentro dé¥ — De 61 a 100 horas 2,0
ultimos cinco anos, contados |da
data de encerramento do pen’o@o_ De 101 a 300 horas 25
para entrega dos titulos, de acarde : 50
com o descrito: .
VI - Acima de 301 horas 3,0
* Cursos com carga horéria
definida em dias ou meses serao
considerados na  seguinte
proporcgao:
01 dia: 08 horas
01 més: 80 horas.
* Certificados emitidos onlin
deverdo conter registro para
consulta.
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6.6.1.4. Titulos sem contetudo especificado ndmgeoatuados, caso ndo se possa afer

relacdo com o cargo.

6.6.1.5 Para comprovacdo do item 1 a 3 desta Grade, provante devera ser diplom
certificado de conclusdo do curso, declaracéo estado, em papel com timbre da entid3

promotora, devendo ser expedido pela mesma.

6.6.1.6Nao serdo pontuados boletim de matricula, hist@sowmlar ou outra forma que néo
determinada acima, ndo devendo o candidato entdegamentos que nao estejam na for
exigida. Os diplomas de Graduacdo — curso superolicenciatura plena e os de po
graduacdo em nivel de especializacdo, mestradooatorddo devem estar devidamern
registrados e para estes ndo serdo aceitos hist@grolares, declaracdes ou atestado
conclusao do curso ou das respectivas disciplinas.

6.6.1.7. Cursos sem carga horéria definida nadeszée pontuacao.

6.6.1.8 Cursos de lingua estrangeira, relacdes imasna informatica serdo pontuados p

todos, quando apresentados, dentro do dispostemd3i onde sera inserido.

6.6.1.9 Nao serdo pontuados titulos relativos #&squar servi¢cos prestados, remunerados

nao, inclusive tempo de servi¢co publico ou privaekiagios, monitorias, bolsas ou projeto

6.6.1.10 Certificados em lingua estrangeira devesSiar devidamente traduzidos, c3

contrario ndo serdo pontuados.

ra

R

nde

ara

» OU

U7

1SO
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CARGO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE AREA 05 MICRO AR EA 05

Itens

Pontuagéo

Pontuacéo
por item

6.6.2.1.Escolaridade

Ensino Médio Completo

11

Curso Técnico

11 35

Graduacao

13

6.6.2.2. POs- Graduacao

Especializacao

5

Mestrado

5 15

Doutorado

5

6.6.2.3. Publicacgbes e
Apresentacéo de trabalhos

| - Artigos publicados em revista cientific

Al

,02

Il - Artigos publicados em anais de event

0S

51

lIl - Comunicac¢ao Oral

1,0

IV - Comunicacao Cientifica

20
1,0

V - Relato de Experiéncia

1,0

VI - Apresentacéo de poster

0,5

6.6.2.4 Cursos,

Seminario

S - Até 20 horas

0,5

Jornadas, Treinamentos, Oficin

Workshops, Simpaosio
Congressos, etc. desde
relacionados com o cargo
inscricao participante
palestrante, painelista

g

as,

U7

alle De 21 a 40 horas

1,

de
"Il - De 41 a 60 horas

1,5

organizador), com a data

realizacdo do evento dentro (

altimos cinco anos, contados
data de encerramento do peri
para entrega dos titulos, de ac
com o descrito:

* Cursos com carga horar
definida em dias ou meses se

considerados
proporcgao:

01 dia: 08 horas
01 més: 80 horas.

na

deverdo conter
consulta.

da
d¢ — De 61 a 100 horas

da
d0_ De 101 a 300 horas

GO

VI - Acima de 301 horas

50

ia
rao

seguinte

registro para

* Certificados emitidos onIir;F

11
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relacdo com o cargo.

promotora, devendo ser expedido pela mesma.

forma que n&o a determinada acima, ndo devendadidedo entregar documentos que n

os de poés-graduacdo em nivel de especializacadyramesou doutorado devem est
devidamente registrados e para estes nao serdosabgtoricos escolares, declaragdes
atestados de conclus&o do curso ou das respediseislinas.

6.6.2.8. Cursos sem carga horéria definida nadeszée pontuacéao.

6.6.2.9 Cursos de lingua estrangeira, relacdes imasna informatica serdo pontuados p

todos, quando apresentados, dentro do dispostemd3i onde sera inserido.

ou nao, inclusive tempo de servico publico ou mhoyaestagios, monitorias, bolsas
projetos.

6.6.2.11 Certificados em lingua estrangeira devesstar devidamente traduzidos, cg

contrario ndo serdo pontuados.

6.6.2.5. Titulos sem contetudo especificado ndmgeoatuados, caso ndo se possa afer

6.6.2.7.Escolaridade Nao serdo pontuados boletimateicula, historico escolar ou outfa

estejam na forma exigida. Os diplomas de Graduagiwso superior ou licenciatura pleng e

ra

6.6.2.6 Para comprovacédo do item 1 a 3 desta Goademprovante devera ser diploma,

certificado de conclusao do curso, declaracéo estado, em papel com timbre da entidade

A0

ou

ara

6.6.2.10 Nao serdo pontuados titulos relativosasquer servigos prestados, remunerados

ou

1SO

7. ANALISE DOS CURRICULOS E DIVULGACAO DO RESULTADO PR ELIMINAR

7.1No prazo de trés dias, a Comissao devera procest#li&e dos curriculos.

7 2Ultimada a identificacdo dos candidatos e a t@aflp das notas, o resultado prelimsena

publicado no painel de publicacGes oficiais da é@fa Municipal e no site da prefeitura:

www.|uliodecastilhos.rs.gov.by abrindo-se 0 prazo para os candidatos apresent&eirsos,

nos termos estabelecidos neste edital.
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8. RECURSOS

8.1 Da classificagdo preliminar dos candidatos é chbéeirso enderecado a Comissama

Unica vez, no prazo comum de um dia.

8.1.1 0 recurso deverd conter a perfeita identificacAaedorrente e as razdes do pedido
recursal.

8.1.2 Sera possibilitada vista dos curriculos e docunsema presenca da Comissao,

permitindo-se anotagodes.

8.1.3 Havendo a reconsideracdo da decisdo classificap@ia Comissdo, o nome do

candidato passara a constar no rol de selecionados.

8.1.4 Sendo mantida a decisdo da Comissdo, o0 recursoese@minhado ao Prefeito

Municipal para julgamento, no prazo de um dia, dgeisdo devera ser motivada.

9. CRITERIOS PARA DESEMPATE

9.1 Verificando-se a ocorréncia de empate em relacanoéss recebidas por dois ou mais
candidatos, tera preferéncia na ordem classifiegt®ucessivamente, o candidato que:

9.1.1apresentar idade mais avancada, dentre aquelesdedm igual ou superior a sessenta
anos.

9.1.2Sorteio em ato publico.

9.2 0 sorteio de desempate ocorrera em ato publicaan@ldde agosto de 201@s10h na sala
do Setor de Pessoal e Recursos Humanos, juntdeitéme Municipal de Julio de Castilhos, na

presenca dos candidatos interessados.

9.3 A aplicacéo do critério de desempate sera efetiagds a analise dos recursos e adges
publicacéo da lista final dos selecionados.
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10. DIVULGACAO DO RESULTADO FINAL DO PROCESSO SELETIVO
SIMPLIFICADO

10.1 Transcorrido o prazo sem a interposicdo de recatsaltimado o seu julgamento, a
Comissdo encaminhara o Processo Seletivo Simpldicao Prefeito Municipal para

homologacéo, no prazo de um dia.

10.2Homologado o resultado final, serd lancado eddal a classificagdo geral doandidatos

aprovados, quando, entéo passara a fluir o prazaliade do Processo Seletivo Simplificado.

11. CONDICOES PARA A CONTRATACAO TEMPORARIA

11.1Homologado o resultado final do Processo Seletimplficado e autorizada eontratacao
pelo Prefeito, serdo convocados os primeiros cdlmgapara, no prazo de 02 (dois) dias,
prorrogavel uma unica vez, a critério da Adminisdig comprovar o atendimento das seguintes

condicoes:

11.1.1Ser brasileiro ou estrangeiro na forma da lei;
11.1.2Ter idade minima exigida para o cargo;

11.1.3Ter nivel de escolaridade minima e requisitos drgipara o cargo de acordo com a

tabela constante do item 1.7 deste edital,
11.1.4Apresentar os seguintes documentos (original edpias):

a) Inspecao meédica, no sentido de gozar de bo& $aich e mental;
b) Uma foto 3X4;

c) Documento de identidade

d) Cadastro de Pessoa Fisica (CPF);

e) Titulo de Eleitor;
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f) Inscricdo no PIS/PASEP;

g) Certiddo de Nascimento ou Casamento;

h) Certidao de Nascimento dos Filhos, se tiver;

i) Comprovante de Residéncia conforme especificadtenol.7 ;

j) Comprovante de Escolaridade exigida para o cargo;

l) Declaracéo de bens e rendas conforme modelo disppaio pelo Municipio;

m) Numero da Conta no Banco do Estado do Rio Grand&utleBanrisul;

11.2 A convocacdo do candidato classificado sera refdizzessoalmente ou por telefone,

correio eletrénico ou qualquer outro meio que asseg certeza da ciéncia do interessado.

11.3 Nao comparecendo o candidato convocado ou verd@ae o ndo atendimento das
condigbes exigidas para a contratacéo, serdo caduem®s demais classificados, observando-

se a ordem classificatoria crescente.

11.4E vedado o desvio de funcéio da pessoa contratadacbmo sua recontratacdo, artes
decorridos 06 (seis) meses do término do contratiriar, sob pena de nulidade do contrato e
responsabilidade administrativa e civil da autatelaontratante.

11.5 O prazo de validade do presente Processo Seleiimplificado sera de dois anos,

prorrogavel, uma Unica vez, por igual periodo.

11.6 No periodo de validade do Processo Seletivo Sioptlb, em havendo a rescisdo
contratual, poderdo ser chamados para contratago tempo remanescente, os demais
candidatos classificados, observada a ordem dtzsifia.
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12. DISPOSICOES GERAIS

12.1Né&o seré fornecido qualquer documento comprobatigriaprovacao ou classificagdo ao

candidato, valendo para esse fim a publicacéo sidtaglo final.

12.20s candidatos aprovados e classificados deveratenstnalizados os seus enderecos.

12.3Respeitada a natureza da funcéo temporaria, pdesate interesse publico, podbeder a
readequacdo das condi¢cOes definidas inicialmentedial, conforme dispuser a legislagao

local.

12.40s casos omissos e situagdes ndo previstas sediades pela Comisséao designada.

Julio de Castilhos, 10 de julho de 20109.

JOAO VESTENA
Prefeito
Registre-se e publique-se
Maria de Fatima Ferreira
Secretaria Municipal da Administracao
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ANEXO |

CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

| — Provas:
Abertura das Inscrigdes 5digs 15 (quinze) de julbo20D
até 19 (dezenove) de julluz 15/07/2019
20109. 19/07/2019
Publicaco dos Inscrit 1 di %l(cvinte e dois) de julhale 22/07/2019
23(vinte e trés de julho de
Recurso da ndcomologagéo das inscrig¢ [1 die | 2019. 23/07/201¢
Manifestacdo da Comisséo
reconsideracdo, Julgamento do Re(
pelo Prefeito e Publicacdo da relacéo P4 (vinte e quatro) de julhde|24/072019
de inscrito 1 die [R019
Analise dos curriculos / 25 (vinte e cinco) de julha 25/07/2019 |
iteri e < i ¢
Critério de desemp 27 (vinte e sete) de julhde 27/04/201
3 dias | 201¢
Publicacéo do resultado prelimi 1 die . .
29 (vinte e nove) de julhde 29/07/2019
2019
Recurs 1 die
30Q (trinta) dejulho de 209 30/07/2019
Manifestacao da Comissao ie - c
reconsideracdo e Julgamento dos Rec Ldi 31 (trinta e um) de julhale 31/07/201¢
pelo Prefeit 201¢
1 die
égltl)(l:iigao do critdo de desempate (Sort 01 (um) deagost: de 201! 01/08/2019
Publicacédo do Resultado Fi 1 die |02 (doic) deagostide 201! |02/08201¢
02 dias, prorrogaveis por igual periodo, a partir
Contrataca da convocagdo para assumir o cargo.
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ANEXO I

FORMULARIO DE RELACAO DE TITULOS

Processo Seletivo Simplificado n° 30/2019

Cargo:

( ) MEDICO Inscricdo n°:

( ) AGENTE COMUNITARIO DE SAUDEAREA 05 MA 05

Dados Pessoais

Nome:

1. Publicacdo e Apresentacdo de Trabalhos

Categoria (**) Titulo

Banca
Avaliadora

N° ()

(Descreva os documentos enviados utilizando urha lpara cada titulo)

Comunicacao Oral
Comunicacéao Cientifice
Relato de Experiéncii
Apresentacio de POst¢

Artigo Publicado em Revista Cientifica
Artigo Publicado em Anais de Eventos

Pré-Pontuacac

Avaliacéo
Revisdo

OO N|OO|WIN|F

[EEN
o

[EE
[EN

[EEN
N

[N
w

[ERN
N

[N
(3]

[N
»

[EEN
\‘

[N
(o]

[EEN
©

N
o

[y
00}
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2 . Cursos, Seminarios, Jornadas, Treinamentos, @fnas, Workshops, Simpdésios, Congressos, etc.

Categoria (**)

Titulo

Banca
Avaliadora

N° ()

Até 20 horas
De 21 a 40 hora
De 41 a 60 hora
De 61 a 100 hore
De 101 a 300 hore

Acima de 300 horas

(Descreva os documentos enviados utilizando urha lpara cada titulo)

Pré-Pontuacéao
Revisao

Avaliagéo

OO |NO|OB|WIN|F-
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3. Escolaridade

Banca

Titulo Avaliadora

(Descreva os documentos enviados utilizando urha fpara cada

N® (%) titulo)

Ensino Médio
Curso Técnico
Graduacéao
Especializacéo
Mestrado
Doutorado
Pré - Pontuacéo
Avaliacéo
Revisao

© |00 [N~ WIN|[F

[N
o

Orientacdes:

(*) Numere os documentos em ordem sequencial, coef@stiverem listados acima.

(**) Marque com X na coluna correspondente a caiagio titulo listrado acima.

Caso necessite de mais linhas para descreveriggdas,timprima outro formulario e continue

0 preenchimento.

Declaro, para os devidos fins, que estou ciente @leno acordo com as
normas contidas no Edital de Abertura das Inscsig@@ssumo total responsabilidade pelos

documentos apresentados e pelas informacdes estaste formulario.

Data Assinatura do candidato
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ANEXO IlI

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE JULIO DE CASTILHOS - RS

Processo Seletivo Simplificado n° 30/2019.
FICHA DE INSCRICAO
CARGO: ( ) Médico N° de inscricao
( ) Agente Comunitario de Satde — Area 05 Mémea 05

DADOS PESSOAIS

Nome do candidat

Estado civil
Filiacdo
Natural de [ Data de nascimen
Enderecc
Cidade | CEP
Telefones para contat
Email:
DOCUMENTOS APRESENTADOS
() Carteira de Identidade (cog () Quitacdo das obrigact
() Titulo eleitora () Procuracé
(_ ) Escolaridade
DATA: / /2019

DECLARO ter conhecimento das instrugcdes contidas no Edéalbertura da selecéo e
mecomprometo a aceitar as condicbes do mesmo, tais se acham estabelecidas.

Assinatura do candidato (a Assinatura do encarregado das inscrico

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE JULIO DE CASTILHOS — RS

Processo Seletivo Simplificado n° /2019.

DOCUMENTOS APRESENTADOS
CARGO: ( ) Médicc ) N° de
() Agente Corunitario de Sude- Area05 Microarea O |inscricac

Nome do candidat

Data: / /2019

DECLARO ter conhecimento das instrugcdes contidas no Edéalbertura da selecéo e
mecomprometo a aceitar as condicbes do mesmo, tais se acham estabelecidas.

Assinatura do candidato (a Assinatura do encarregado das inscricor
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ANEXO IV

FORMULARIO PARA ENTREGA DE RECURSOS

Nome: NC inscrigc&o:

Cargo:

Marque com X somente um tipo de recurso, conformeeasejado.
( ) Contra o indeferimento da inscri¢cao

() Contra o Resultado da Prova de Titulos

Obs.: Preencha com letra de forma todos os camposima e entregue 2 (duas) vias

do formulério.

Julio de Castilhos, de de 201
Assinatura do candidato Assinatura do responsavel pelo recebimento
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