ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE TIJUCAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

EDITAL DE CONVOCAGAO A ADMISSAO DE PESSOAL EM CARATER
TEMPORARIO DE EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO N° 003/EDITAL
002/2019 — PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

O Secretario de Saude, considerando os resuitados do Processo
Seletivo Simplificado Edital 002/2019, devidamente homologado
através do Decreto n° 1419, publicado em 07/05/2019, em sintonia com
a necessidade de contratagdo temporaria de excepcional interesse
publico, conforme Processo n° 184/2019, convoca o(s) classificado(s)
abaixo, para CONTRATAGCAO TEMPORARIA, pelo prazo e condigbes
que serdo definidos no momento da apresentagao, devendo ele(s)
comparecer(em) no prazo de 48 (quarenta e oito) horas apos a
publicagdo do edital no site www.tijucas.sc.gov.br, na Secretaria
Municipal de Sadde, sito a Avenida Hercilio Luz, 168 — Bairro Centro,
neste municipio, munido(s) dos seguintes documentos originais
acompanhados de cépia legivel do (da):

01) Comprovagéo de aptidao fisica e mental para o exercicio do c%rgo,
mediante atestado fornecido por médico oficial; |

02) Declaragio de ndo acumulagio ou de acumulacao licita de caigos,
empregos ou fungdes publicas, inclusive se ja aposentado em
outro cargo ou emprego publico;

|
03) Declaracdo de auséncia de impedimento de exercicio do c?rgo,
emprego ou fungao plblica; ;

04) Declaragdo de nao percepgao de proventos de aposentadori% por
invalidez, pagos por qualquer regime previdenciario;

05) Apresentacdo de Diploma ou Certificado em papel timbrado da
instituicdo, contendo assinatura de identificacéo do respoﬁséveﬂ e
a respectiva carga horaria que ateste a conclusao do curso,
acompanhadas do histérico escolar; ‘
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06) Certidao de casamento;

07) Certidiao de nascimento (solteiro(a));

08) Carteira de identidade;
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09) Certificado militar (homens); R rmsosHumanos

10) Carteira de trabalho; |
o
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11) Titulo de eleitor;

12) Ultimo comprovante de votagéo;

13) CPF;
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14) Comprovante de enderego;
15) Carteira de habilitagao;

16) Cartdao do PIS/PASEP;

17) Certiddo de nascimento dos filhos menores de 14 anos e CPF;
18) Uma foto 3x4;

19) Comprovante de escolaridade;

20) Declaragdo de bens atualizada ou copia da declaracdo de IRPF

21) Copia de qualificacdo cadastral disponivel em:
hitp:/lconsultacadastral.inss.qov.br;

22) Abertura de conta salario no banco conveniado (CEF).

O(s) convocado(s) que naéo se apresentar{(em) no prazd da
convocagdo munido(s) da documentagao correspomd?nte,
perdera(io) a oportunidade, sendo aberta a condicao a chamada da
classificacido subsequente.

NUMERO DA CARGO DO EDITAL NOME DO(A) CANDIDATO(A) INSCRIGAO
CLASSIFICACAO
04 Médico Clinico Geral ESF Alexia Chatel Vasconcellos Reis 044

13 de maio de 2019.

VillSON JOSE PORCINCULA
Secretario Municipal de SadGde




