PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO GABRIEL
PALACIO PLACIDO DE CASTRO

Secretaria Municipal dé Administragdo

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO 002/2024 PARA CONTRATAGAO
TEMPORARIA DE PESSOAL - Lei n°® 4.473/2024

| Processo Seletivo Simplificado n® 002/2024 |

LUCAS GONCALVES MENEZES, Prefeito Municipal de Sao Gabriel/RS,
através da Secretaria Municipal de Administragédo, no uso de suas atribuicbes
legais, nos termos do Edital de Processo Seletivo Simplificado, TORNA
PUBLICO o presente Edital para selecionar candidatos para atuarem como:

I — 01 (um) Médico Clinico Geral
1. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1. O Processo Seletivo Simplificado para Contratagdo Temporaria sera regido
por este Edital e executado pela Secretaria Municipal de Administracao.

1.2. As contratacdes resultantes deste Processo Seletivo Simplificado serao
feitas com base na Lei Ordinaria n°® 4.473, de 20 de margo de 2024 e Lei
Municipal n° 1.840, de 27 de dezembro de 1991.

1.8 »O presente Processo Seletivo Simplificado n° 002/2024 destina-se a
selecionar: 01 (um) Médico Clinico Geral.

1.4. As contratagdes de que trata este Edital serdo pelo prazo de 6 meses
prorrogaveis por igual periodo.

1.5. As contratacbes de que trata este Edital poderdao ser rescindidas
antecipadamente pelo Municipio, sempre que a Administragdo Publica

entender que n&o ha mais suporte fatico que possibilite as suas manutengées.
2. DA VAGA, DA FUNGAO, DOS REQUISITOS E DA CARGA HORARIA

2.1. As vagas, as fungdes a serem exercidas, bem como os requisitos e a

carga horaria semanal corresponderéo as seguintes informagdes:
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Vagal/Cargo | Carga Horaria Salario Qualificagédo Exigida
Semanal

Curso Superior na area

com habilitagéo especifica

01 (um) 5 R$ 4.841,00 | para o exercicio do cargo
Médico Clinico ) e registro no respectivo
(trinta horas) . _
Geral orgéo de classe, as quais
deverao ser
comprovadas.

3. DA INSCRICAO NO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

3.1. A inscricdo do candidato neste Processo Seletivo Simplificado implica,
desde logo, o conhecimento e a aceitagéo técita das condigdes estabelecidas
neste Edital, bem como das disposi¢cées emanadas nos dispositivos legais e
normativos que tratam, das quais o candidato ndo podera alegar
desconhecimento.

3.2. O periodo de inscricbes sera nos dias 25, 26 e 27 de margo, conforme
cronograma objeto do Anexo I.

3.3. A inscrigdo sera efetuada sem custo algum para o candidato.

3.4. Nao sera aceita solicitagao de inscricdo que ndo atenda ao estabelecido
neste Edital.

3.5. O candidato, ao efetuar sua inscrigdo, assume inteira responsabilidade
pelas informac;c")es que fizer constar na Ficha de Inscrigéo, sob pena de lei.

3.6. A inscricdo sera anulada caso se observe falsidade nas declaragées ou
irregularidades nos documentos apresentados.

3.7. A inscricdo serd homologada estando nos moldes dos Anexos Il e I,
devendo ser preenchido pelo candidato e entregue na Secretaria Municipal de
Administragéo, atentando aos demais itens do presente Edital.
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3.8. O candidato no ato da inscricdo devera anexar além dos titulos

especificados no item 4.4, cépias de identidade, CPF e registro no

respectivo Conselho de Classe.

3.8.1. Os documentos acima referidos devem ser entregues em copia, € com a
apresentacao dos originais para conferéncia.
3.9. A ndo apresentacdo dos documentos elencados nos itens 3.7 e 3.8

acarretara na ndo homologacao da inscricao.

4. DA CLASSIFICACAO

4.1 A Avaliacdo Curricular tera carater classificatério e eliminatério, sendo
consideradas:

a) a formacéo universitaria;

b) a formacéao técnico-profissional;

4.2 A Avaliacdo Curricular dar-se-a através da analise dos titulos relacionados
na ficha do objeto do Anexo Il deste Edital, entregues pelo candidato no ato da
inscricdo, em coépias simples acompanhadas dos respectivos originais (para
conferéncia), juntamente com a Ficha de Inscrigio devidamente preenchida.
4.3 Nao serao avaliados os titulos que excederem a pontuagdo maxima para
cada item. ‘

4.4 Para efeito da Avaliagdo Curricular serao atribuidos os seguintes valores:

ITEM TITULOS PONTOS MAXIMO
Formagéo Académica (Graduacgdo na
I . o 10 10
area especifica do cargo).
| Mestrado na area de atuacio. 30 30
: Especializacdo na éarea - Carga ;
N horaria minima de 360h 20 =5
V | Experiéncia Profissional na area. 02 (por ano) 20
Cursos/Estagios Nao Curriculares na
area especifica nos ultimos 05 (cinco) -
VI | anos. 20
a) acima de 116 horas. 03
b) 90 a 115 horas. 02
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c) 10 a 89 horas. 01
d) Participagdo em eventos, nos
ultimos 05 (cinco) anos, com carga 01
horaria minima de 8 horas.
' TOTAL 100
OBSERVACOES:

a) Os diplomas de Curso de Formacgado ou de Pés-Graduacdo estrangeiros
terao validade, se reconhecidos no Brasil, pelos érgaos competentes;

b) S6 serao pontuados os cursos concluidos, ndo sendo aceitos os cursos em
andamento. _

c) As apuracgdes dos periodos de experiéncia (item V) serdo feitas em dias e 0
total convertido em anos, considerados estes sempre como de 365 (trezentos
e sessenta e cinco) dias;

d) O tempo de servigo devera ser comprovado com Carteira de Trabalho ou
Certiddo de Tempo de Servico.

e) Nao havera avaliagcéo de titulos em duplicidade;

45. O Resultado da Avaliacdo Curricular sera divulgado conforme
CRONOGRAMA, objeto do Anexo | deste Edital.

5. DA HOMOLOGAGAO E CLASSIFICACAO

5.1. A Homologacdo do Resultado Final sera divulgada no sitio eletrénico
https://www.saogabriel.rs.gov.br/portal-da-transparencia/editais e mural de
Publicagées Oficiais da Prefeitura Municipal. De acordo com o cronograma,
objeto do Anexo | deste Edital.

5.2. A pontuacéo final de cada candidato sera o resultado da somatéria dos
pontos obtidos, na avaliagdo curricular de titulos apresentados pelo candidato.
5.3. Na hipétese de igualdade de classificacdo final tera preferéncia o
candidato que: '

a) Maior comprovagéao de tempo de experiéncia em Servigo Publico;

b) Maior pontuagéo na Avaliagédo Curricular;

¢) Maior idade em ano, més e dia.

5.4. Os candidatos classificados serdo contratados de acordo com a ordem de

classificagao final.
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6. DOS RECURSOS

6.1. Os recursos deverdo ser entregues e protocolados no SAC da Prefeitura
Municipal, no horario das 09h as 14h no mesmo endereco da entrega da
inscricdo, através de requerimento dirigido @ Comissdao de Realizagdo e
Execucao do Processo, conforme critérios abaixo:

a) apresentacdo em formato livre, em duas vias, sendo uma via para ser
protocolada;

b) transcrito com letra de forma ou impresso, contendo, obrigatoriamente, as
alegacbes e seus fundamentos, a funcdo para qual concorre, 0 nimero de
registro geral, nome do candidato e sua assinatura;

6.2. Serao indeferidos os recursos que nao atenderem aos quesitos acima.

6.3. A Comissao de Realizacdo e Execucdo do Processo Seletivo publicara o
resultado final da avaliagdo dos eventuais recursos apresentados, com nova
lista de classificacao, se alterada.

7. DA CONTRATACAO

7.1. A Convocagédo do candidato classificado de acordo com o nlimero de
vagas, para assinatura do contrato e inicio das atividades, sera publicada no
sitio  eletrébnico  institucional  https://www.saogabriel.rs.gov.br/portal-da-
transparencia/editais e encaminhada para o e-mail constante na ficha de
inscrigdo do candidato.

7.2. A Prefeitura Municipal de Sdo Gabriel ndo se responsabiliza pela mudanca
de e-mail sem comunicacao prévia, por escrito, por parte do candidato.

8. DOS REQUISITOS PARA CONTRATACAO

8.1. Séo requisitos para a contratagao:
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e Ter sido aprovado e classificado no Processo Seletivo Simplificado, na
forma estabelecida neste Edital;

e Ter nacionalidade brasileira;

e Estar quite com as obrigacdes eleitorais;

o Estar quite com as obrigagdes militares (candidatos de sexo masculino);

e Ter idade minima de 18 anos comprovados até a data da contratacéo;

o Estar apto fisica e mentalmente para desempenho da funcéo, atestado
por inspe¢do médica oficial;

e Possuir escolaridade/habilitagdo profissional exigida para o cargo ao
qual esta concorrendo, de acordo com as exigéncias deste Edital;

e A comprovacdo da escolaridade se dara através de diplomattitulo,
devidamente registrado, fornecido por Instituicdo de Ensino reconhecida
pelo Ministério da Educacdo ou certiddo de conclusdo de curso
contendo a data da colagao de grau;

e Na&o receber proventos de aposentadoria que caracterizem acumulagéo
ilicita de cargos, na forma do art.37, Inciso XVI, da Constituicdo Federal;

e N&o acumular cargos, empregos e fungbes publicas, exceto aqueles
permitidos pela Constituicdo Federal e mediante a compatibilidade de

- horario.
8.2. S&o requisitos para a contratagdo, ainda, a apresentacgéo original e uma
copia dos seguintes documentos:
a) Carteira de Identidade;
b) CPF;
c) Titulo de Eleitor e comprovante de quitagéo eleitoral;
d) PIS ou PASEP;
e) Certidao de nascimento de filhos menores de 14 anos;
f) Comprovante de Escolaridade do Ensino Médio e Curso Superior na area
com habilitagéo especifica para o exercicio do cargo
g) 01 Foto 3x4;
h) Declaracéo de Bens;

i) Atestado de Boa Salde Fisica e Mental;
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j) Dados Bancarios.
9. DISPOSICOES FINAIS

9.1. O presente Processo Seletivo Simplificado tera validade de 01 ano, a
contar da data em que for publicada a homologagéo do resultado final no sitio
eletrénico institucional https://www.saogabriel.rs.gov.br/portal-da-
transparencia/editais e mural de Publicagées Oficiais da Prefeitura Municipal de
Séao Gabriel.

9.2. Havendo desisténcia de algum candidato convocado para contratagéo,
podera ser substituido pelo proximo da lista.

9.3. E de inteira responsabilidade do candidato o fornecimento de informacdes,
inclusive de endereco correto, completo e atualizado, ndo se responsabilizando
a Comisséo de Realizacdo e Execucdo do Processo Seletivo por eventuais
prejuizos que possa sofrer o candidato em decorréncia de informagées
incorretas e/ou insuficientes.

9.4. Nao seréo fornecidos, atestados, certificados ou certiddes & classificacdo -
ou notas de candidatos, valendo para tal fim os resultados publicados no sitio
eletrbnico institucional e mural de Publicagdes Oficiais da Prefeitura Municipal
de Séo Gabriel.

9.5. A aprovagéo e classificagéo final no Processo Seletivo Simplificado néo
asseguram ao candidato o direito de ingresso automatico no cargo, mas
apenas a expectativa de ser nele contratado segundo a ordem classificatéria,
ficando a concretizagéo deste ato condicionada a oportunidade e conveniéncia
da Administragéo Publica que se reserva o direito de proceder as contratacdes
em numero que atenda ao seu interesse e as suas necessidades.

9.6. Os candidatos classificados em posicdes excedentes as vagas ofertadas
poderéo ser contratados em fungdo da disponibilidade de vagas durante o
prazo de validade do presente Processo Seletivo Simplificado.

9.7. Todas as informacdes relativas a este Processo Seletivo Simplificado,

apds a publicagdo do resultado final, poderao ser obtidas junto 4 Comissdo de
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Realizacdo e Execugdo do Processo Seletivo ou Instancia equivalente
responsavel pelo processo de Sele¢do, mediante protocolo junto ao Servigo de
Atendimento ao Cidadao - SAC.

9.8. Incorporar-se-do a este Edital, para todos os efeitos, quaisquer editais
complementares, avisos e convocagoes relativos a este Processo Seletivo
Simplificado que vierem a ser publicados pela Comissdo de Realizagdo e
Execucbes do Processo Seletivo.

9.9. Os casos omissos e as situagbes ndo previstas no presente Edital seréo
analisados pela Comissao de Realizagdo e Execucgédo do Processo Seletivo.

Sao Gabriel, 21 de margo de 2024.
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ANEXO |

CARGO: Médico Clinico Geral

CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

(Sujeito a alteragdes)

ETAPAS PERIODO
Periodo de Inscricbes 25, 26 e 27/03/2024
Homologacdo das Inscricbes e 01/04/2024
pontuacéo preliminar
Entrega das solicitagées de Recursos 02/04/2024
Resultado das solicitagcbes de 03/04/2024

recursos e  Homologacdo do

Resultado final
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N° de Inscrigao:

ANEXO 1l

REQUERIMENTO DE INSCRICAO

Pelo presente, solicito inscricdo como candidato (a) ao Processo Seletivo

Simplificado, para a contratagéo temporaria de:

() Médico Clinico Geral — Processo Seletivo Simplificado 002/2024

Informacgodes Pessoais:

Nome Completo:

Endereco:
Bairro: Cidade: UF:
CEP: -

RG n°: CPF:

Naturalidade: Nascimento: / /
ldade: Estado Civil:
Informacdes Complementares:

Telefone Residencial:( ) Celular:( )

E-mail:
Sao Gabriel, /I

Assinatura do Candidato

Nome Completo:

Namero da Inscrigéo:

Dia da Entrega da Inscrigdo: [ |

Rubrica de Recebimento:
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ANEXO Il
FORMULARIO DE RELAGAO DE TiTULOS PARA ENTREGA
Nome: CPF:
Area:
ATENGAO!

1) Os titulos deverdo ser entregues conforme o itens 4.2 e 4.4.;

2) Anexar as copias dos titulos sem ultrapassar a pontuacio maxima em cada item da
tabela de pontuagdo, numerando-os apenas na primeira pagina (canto superior
direito), referente a cada titulagido em conformidade com o item 4.4. deste Edital;

3) Descrever os titulos na tabela abaixo, usando a ordem da numerac&o dos itens 4.4.
deste Edital, utilizando a quantidade de formularios necessarios;

4) Nao serdo avaliados os titulos apresentados fora do prazo, contendo rasuras,
ilegiveis ou que ultrapassem a pontuacdo maxima;

5) Preencher em letra legivel ou digitalizar;

6) Entregar em 01 via este formulario previamente preenchido.

_ Pontuacdo
ltem Descricdo do Documento (Reservada a
Banca)
Assinatura do (a) Candidato (a) Responsavel pelo Recebimento

Espaco Reservado a Banca
Total de pontos, acima mencionados, obtidos pelo candidato:
Em__/_ 1/
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ANEXO IV
FORMULARIO PARA SOLICITAGAO DE RECURSO

A PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO GABRIEL/RS
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO
Comissdo de Realizagdo e Execuciio de Processo Seletivo Simplificado
Referente ao edital n°® 002/2024.

Prezados Senhores,
Eu, , candidato (a) do processo

seletivo n° 002/2024, CPF n° , venho através deste apresentar

0 seguinte recurso:
1) Motivo do recurso (indique que item do Edital vocé considera que foi
descumprido)

2) Justificativa fundamentada (diga por que vocé acha que o item foi
descumprido)

3) Solicitagéo (com base na justificativa acima, apresente o que vocé pretende
que seja reconsiderado)

Assinatura do candidato
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