ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

MUNICIPIO DE SAO VALERIO DO SUL
GABINETE DO PREFEITO

EDITAL DE ABERTURA DE PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO n° 003/2021.

Edital de Processo Seletivo Simplificado para

contratagao por prazo determinado.

IDILIO JOSE SPERONI, Prefeito Municipal de Sao Valério do Sul, Estado do Rio
Grande do Sul, no uso de atribui¢cdes legais, visando a contratacéo de pessoal, em numero de
01 (um), por prazo determinado para desempenhar fungfes de Agente Comunitario de Saude
junto a Micro Area 02 e lotagdo junto a Secretaria Municipal de Saude, amparado em
excepcional interesse, com fulcro no art. 37, 1X, da Constituicdo da Republica, e arts. 232 a 236
da Lei Municipal n°380/2002, torna publica a realizacdo de Processo Seletivo Simplificado, que
sera regido pelas normas estabelecidas neste Edital e no Decreto Executivo Municipal n® 2.234
de 27 de janeiro de 2021.
1. DISPOSICOES PRELIMINARES
1.1 O Processo Seletivo Simplificado serd executado por intermédio de Comissdo composta
por trés servidores, designados através da Portaria n° 17.867 de 09 de fevereiro de 2021.
1.1.1 As reunifes e deliberacdes da Comissao serdo objeto de registros em atas.
1.2 Durante toda a realizacdo do Processo Seletivo Simplificado, serdo prestigiados, sem
prejuizo de outros, os principios estabelecidos no art. 37, “caput”, da Constituicdo da Republica.
1.3 O edital de abertura do Processo Seletivo Simplificado sera publicado integralmente no
painel de publicacdes oficiais da Prefeitura Municipal, sendo o seu extrato veiculado, ao menos
uma vez, em veiculo oficial de publicagéo, instituido pela Lei Municipal 1.190/2018 (endereco
eletrénico www.diariomunicipal.com.br/famurs), no minimo cinco dias antes do encerramento
das inscri¢des.
1.4 Os demais atos e decisfes inerentes ao presente Processo Seletivo Simplificado serdo
publicados no painel de publicacdes oficiais da Prefeitura Municipal e em meio eletrénico, se
houver.
1.5 Os prazos definidos neste Edital observardo o disposto no art. 238 da Lei Municipal n®
380/2002.
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1.6 O Processo Seletivo Simplificado consistird na andlise de curriculos dos candidatos pela
Comisséao, conforme critérios definidos neste Edital.

1.7 A contratacdo serd pelo prazo determinado em legislacdo especifica e se regera pelo
Regime Juridico Estatutério.

2. ESPECIFICACOES DA FUNCAO TEMPORARIA

2.1 A quantidade de vagas nesta data existentes, os contratos administrativos, a remuneracao
mensal do vencimento, carga horaria semanal, escolaridade e/ou habilitacdo exigida e lotacao
estdo estabelecidas no quadro abaixo, e a descricdo das atribuicbes do cargo estédo

estabelecidas no Anexo | deste Edital.

N.°vagas | Cargo Carga Horaria | Escolaridade Vencimento (*)| Lot/Sec| Micro Area
. . R$ 1.261,85 ] ] )
01 Agente Comunitario 40H Ensino Fundamental Completo Saude | 2.Pinhalzinho
de Saude

(*) A remuneracéo refere-se ao més de margo de 2021.

2.2 A carga horaria semanal sera de 40 horas e sera desenvolvida diariamente, de acordo com
horario definido pela autoridade competente mediante ato proprio.

2.3 Pelo efetivo exercicio da funcdo temporéria, sera pago mensalmente o vencimento fixado
em R$ 1.261,85 (Um mil, duzentos e sessenta e um reais e oitenta e cinco centavos), nele
compreendendo-se além da efetiva contraprestacdo pelo trabalho, o descanso semanal
remunerado.

2.3.1 Aléem do vencimento o contratado fara jus as seguintes vantagens funcionais: horas extras
na eventual extrapolacédo da carga horaria diaria e semanal, desde que previamente convocado
pelo superior hierarquico; adicional noturno; gratificacdo natalina proporcional ao periodo
trabalhado; férias proporcionais acrescidas de um terco, indenizadas ao final do contrato;
inscricdo no Regime Geral de Previdéncia, dentre outras vantagens previstas em Lei.

2.3.2 Sobre o valor total da remuneracéo incidirdo os descontos fiscais e previdenciarios.

2.4 Os deveres e proibi¢cdes aplicadas ao contratado correspondem aqueles estabelecidos para
0s demais servidores estatutarios pelos arts. 129 a 131 do Regime Juridico, sendo a apuracao
processada na forma do Regime Disciplinar do mesmo Diploma, no que couber.
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

MUNICIPIO DE SAO VALERIO DO SUL
GABINETE DO PREFEITO

3. INSCRICOES

3.1 As inscri¢des serao recebidas exclusivamente pela Comisséo designada, junto ao Centro
Administrativo, sito & Rua Angelo Fucilini Sobrinho, 496, nos dias 20, 22,23,26 e 27 de abril do
corrente ano no horario entre as 07:00 as 13:00.

3.1.1 Nao seréo aceitas inscri¢gdes fora de prazo.

3.2 Alinscricao do candidato implicard o conhecimento prévio e a tacita aceitacdo das presentes
instrucdes e normas estabelecidas neste Edital.

3.3 As inscri¢cOes serdo gratuitas.

4. CONDICOES PARA A INSCRIGCAO

4.1 Para inscrever-se no Processo Seletivo Simplificado, o candidato devera comparecer
pessoalmente ao endereco e nos horarios e prazos indicados no item 3.1, ou por intermédio de
procurador munido de instrumento publico ou particular de mandato (com poderes especiais
para realizar a sua inscricdo no Processo Seletivo Simplificado), apresentando, em ambos os
casos, 0s seguintes documentos:

4.1.1. Ficha de inscricdo disponibilizada no ato pela Comisséo, devidamente preenchida e
assinada.

4.1.2 Declaracéo, assinada pelo candidato e duas testemunhas, residentes na Micro Area, que
comprove a residéncia na area geografica por no minimo dois anos, conforme anexo lll.

4.1.3 Copia autenticada de documento de identidade oficial com foto, quais sejam: carteiras ou
cédulas de identidades expedidas pelas Secretarias de Seguranca Publica, pelas Forcas
Armadas, pela Policia Militar, pelo Ministério das Rela¢des Exteriores; Cédulas de ldentidade
fornecidas por Orgédos ou Conselhos de Classe que, por forca de Lei Federal, valem como
documento de identidade, como por exemplo, as da OAB, CREA, CRM, CRC, CRF, etc,;
Certificado de Reservista; Passaporte; Carteira de Trabalho e Previdéncia Social, bem como
Carteira Nacional de Habilitagdo (com fotografia, na forma da Lei n°® 9.503/97, artigo 15).

4.1.4 Prova de quitacdo das obrigacOes militares e eleitorais;

4.1.5 Curriculo profissional de acordo com o modelo apresentado no Anexo | do presente edital,
acompanhado de copia autenticada dos titulos que comprovam as informacdes contidas no
curriculo.

4.1.6 Foto 3x4 recente;
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

4.2 Os documentos poderao ser autenticados no ato da inscricdo pelos membros da Comisséao,
desde que o candidato apresente para conferéncia os originais juntamente com a copia.

4.3 ApoOs a realizacédo do ato da inscricdo, a documentacao relacionada nos itens 4.1.1 a 4.1.5
sera acondicionada em envelope proprio, contendo a seguinte identificacao:

ENVELOPE N.° 01 — DOCUMENTAGCAO DA INSCRICAO

EDITAL DE PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N.° 003/2021

INSCRICAO N.O:

CARGO:

4.4 A documentacao relacionada no item 4.1.5 serd acondicionada em envelope préprio,

contendo a seguinte identificacao:

ENVELOPE N.° 02 — ANALISE DE CURRICULO

EDITAL DE PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N.° 003/2021
INSCRICAO N.°:

CARGO:

5. HOMOLOGAGCAO DAS INSCRICOES

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

oficiais da Prefeitura Municipal e em meio eletrénico, se houver, no prazo de um dia, edital
contendo a relagdo nominal dos candidatos que tiveram suas inscricdes homologadas.

5.2 Os candidatos que néo tiveram as suas inscricdes homologadas poder&o interpor recursos
escritos perante a Comissao, no prazo de um dia, mediante a apresentacédo das razdes que
ampararem a sua irresignagao.

5.2.1 No prazo de um dia, a Comissao, apreciando o recurso, podera reconsiderar sua decisao,
hipotese na qual o nome do candidato passara a constar no rol de inscricdes homologadas.
5.2.2 Sendo mantida a decisdo da Comisséao, o recurso sera encaminhado ao Prefeito Municipal
para julgamento, no prazo de um dia, cuja decisédo devera ser motivada.

5.2.3 A lista final de inscricdes homologadas sera publicada na forma do item 5.1, no prazo de
um dia, apds a decisdo dos recursos.

6. FORMATACAO DOS CURRICULOS

6.1 O curriculo profissional devera ser preenchido pelo candidato nos moldes do Anexo Il do
presente Edital.

6.2 Os critérios de avaliacdo dos curriculos totalizardo o maximo de cem pontos.
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6.3 A escolaridade exigida para o desempenho da fungéo ndo seré objeto de avaliagdo.

6.4 Somente serdo considerados os titulos expedidos por pessoas juridicas, de direito publico
ou privado, que atenderem os critérios definidos neste Edital.

6.5 Nenhum titulo recebera dupla valoracéo.

6.6 A classificacdo dos candidatos sera efetuada através da pontuacao dos titulos

apresentados, em uma escala de zero a cem pontos, conforme 0s seguintes critérios:

ESPECIFICACAO Pontuac&o| Pontuagéo
Unitéria Maxima

Curso Superior na area da satde 20 20

Curso Técnico na area da saude 20 20

Cursos especializados na area da saude com duragdo minima de 10 Horas. 10 10

Cursos especializados na area da saude com duragdo minima de 20 Horas. 10 10

Cursos especializados na area da saude com duracdo de no minimo 30 Horas. 20 40

7. ANALISE DOS CURRICULOS E DIVULGA(;AO DO RESULTADO PRELIMINAR

7.1 No prazo de 01 (um) dia, a Comisséo devera proceder a andlise dos curriculos.

7.2 Ultimada a identificacdo dos candidatos e a totalizagdo das notas, o resultado preliminar
sera publicado no painel de publicacdes oficiais da Prefeitura Municipal e em meio eletrdnico,
se houver, abrindo-se o0 prazo para 0s candidatos apresentarem recursos, nos termos
estabelecidos neste edital.

8. RECURSOS

8.1 Da classificacdo preliminar dos candidatos € cabivel recurso enderecado a Comisséo, uma
Gnica vez, no prazo comum de um dia.

8.1.1 O recurso devera conter a perfeita identificagdo do recorrente e as razdes do pedido
recursal.

8.1.2 Sera possibilitada vista dos curriculos e documentos na presenca da Comisséao,
permitindo-se anotacgdes.

8.1.3 Havendo a reconsideracao da decisao classificatéria pela Comissao, o nome do candidato
passara a constar no rol de selecionados.

8.1.4 Sendo mantida a decisdo da Comissao, o recurso serd encaminhado ao Prefeito Municipal

para julgamento, no prazo de um dia, cuja decisdo devera ser motivada.
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

MUNICIPIO DE SAO VALERIO DO SUL
GABINETE DO PREFEITO

9. CRITERIOS PARA DESEMPATE

9.1 Verificando-se a ocorréncia de empate em relacdo as notas recebidas por dois ou mais
candidatos, tera preferéncia na ordem classificatoria, sucessivamente, o candidato que:

9.1.1 apresentar idade mais avangada.

9.1.2 Sorteio em ato publico.

9.2 O sorteio ocorrerd em local e horario previamente definido pela Comisséo, na presenca dos
candidatos interessados, 0s quais serdo convocados por telefone, correio eletrénico ou
qualquer outro meio que assegure a certeza da ciéncia do interessado.

9.3 A aplicacéo do critério de desempate sera efetivada apds a andalise dos recursos e antes da
publicacéo da lista final dos selecionados.

10. DIVULGACAO DO RESULTADO FINAL DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
10.1 Transcorrido o prazo sem a interposi¢cao de recurso ou ultimado o seu julgamento, a
Comissdo encaminhard o Processo Seletivo Simplificado ao Prefeito Municipal para
homologacgéo, no prazo de um dia.

10.2 Homologado o resultado final, sera lancado edital com a classifica¢do geral dos candidatos
aprovados, quando, entdo passara a fluir o prazo de validade do Processo Seletivo Simplificado.
11. CONDIQC)ES PARA A CONTRATA(}AO TEMPORARIA

11.1 Homologado o resultado final do Processo Seletivo Simplificado e autorizada a contratacao
pelo Prefeito, sera convocado o primeiro colocado, para, no prazo de 2 (dois) dias, prorrogavel
uma Unica vez, a critério da Administracdo, comprovar o atendimento das seguintes condicoes:
11.1.1 Ser brasileiro ou estrangeiro na forma da lei;

11.1.2 Ter idade minima de 18 anos;

11.1.3 Apresentar atestado médico exarado pelo Médico oficial do Municipio, ou outro indicado
pelo Municipio no sentido de gozar de boa saude fisica e mental.

11.1.4 Ter nivel de escolaridade minima de Ensino Fundamental completo.

11.1.5 Apresentar declaracdo de bens e rendas conforme modelo disponibilizado pelo
Municipio.

11.1.6 Apresentar outros documentos necessarios exigidos pelo Departamento de Gestéao de
Pessoas

11.2 A convocacgéo do candidato classificado sera realizada por meio de oficio.
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

MUNICIPIO DE SAO VALERIO DO SUL
GABINETE DO PREFEITO

11.3 Nao comparecendo o candidato convocado ou verificando-se o ndo atendimento das
condicOes exigidas para a contratagdo, serdo convocados o0s demais classificados,
observando-se a ordem classificatéria crescente.

11.4 O candidato que n&o tiver interesse na contratacdo podera requerer, uma Unica vez, sua
alocacéo no final da lista de aprovados.

11.5 O prazo de validade do presente Processo Seletivo Simplificado serd de dois anos,
prorrogavel, uma Unica vez, por igual periodo.

11.6 No periodo de validade do Processo Seletivo Simplificado, em havendo a rescisdo
contratual, poderdo ser chamados para contratacdo pelo tempo remanescente, os demais
candidatos classificados, observada a ordem classificatoria.

11.7 Apds todos os candidatos aprovados terem sido chamados, incluindo aqueles que optaram
por passar para o final da lista, havendo ainda necessidade de contratacGes para as mesmas
fungbes, novo processo seletivo devera ser realizado.

12. DISPOSICOES GERAIS

12.1 Nao sera fornecido qualquer documento comprobatorio de aprovacgao ou classificacao do
candidato, valendo para esse fim a publicacdo do resultado final.

12.2 Os candidatos aprovados e classificados deverdo manter atualizados os seus enderecos,
bem como contato telefénico e de e-mail.

12.3 Respeitada a natureza da funcdo temporéria, por razdes de interesse publico, podera
haver a readequacédo das condi¢cdes definidas inicialmente no edital, conforme dispuser a
legislacao local.

12.4 Os casos omissos e situacdes nao previstas seréo resolvidos pela Comissao designada.

12.5 S&o partes integrantes deste Edital: Anexo I, II, Ill, IV e V.

Idilio Jose Speroni

Prefeito Municipal
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MUNICIPIO DE SAO VALERIO DO SUL
GABINETE DO PREFEITO

Este edital foi devidamente examinado e aprovado por esta Procuradoria Juridica.

Em /04/2021.

Joao Severo de Lima
Procurador
Mat Mun n° 1249,
OAB 37.603
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ANEXO |

CARGO: Agente Comunitario de Saude

CARGA HORARIA: 40 Horas Semanais

CATEGORIA FUNCIONAL: Administragéo Geral

DESCRICAO SINTETICA DAS ATRIBUICOES: Desenvolver e executar atividades de
prevencdo de doencas e promocdo da saude, por meio de acdes educativas e coletivas, nos
domicilios e na comunidade, sob supervisdo competente.

DESCRICAO ANALITICA DAS ATRIBUICOES: Utilizar instrumentos para diagnostico
demografico e sécio cultural da comunidade de sua atuacdo; executar atividades de educacao
para a saude individual e coletiva; registrar para controle das acdes de saude, nascimentos,
Obitos, doencas e outros agravos a saude; estimular a participa¢do da comunidade nas politicas
publicas como estratégia da conquista de qualidade de vida a familia; participar ou promover
acoes que fortalecam os elos entre o setor de saude e outras politicas publicas que promovam
a qualidade de vida; desenvolver outras atividades pertinentes a funcdo do Agente Comunitario
de Saude.

Por meio de ag¢@es individuais ou coletivas o Agente Comunitario de Saude realizam atividades
de prevencdo de doencas e promocdo da salde sob supervisdo da Secretaria Municipal de

Saude.

R. Angelo Fucilini Sobrinho, 496, Centro, CEP: 98.595-000
Fone (55) 3617 2200 www.saovaleriodosul.rs.gov.br



ANEXO Il
MODELO DE CURRICULO PARA PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
1. DADOS PESSOAIS

1.1 Nome completo:

1.2 Filiacao:

1.3 Nacionalidade:

1.4 Naturalidade:

1.5 Data de Nascimento:

1.6 Estado Civil:

2. DADOS DE IDENTIFICACAO

2.1 Carteira de Identidade e 6rgao expedidor:

2.2 Cadastro de Pessoa Fisica — CPF:
2.3 Titulo de Eleitor Zona:

2.4 Numero do certificado de reservista:
2.5 Endereco Residencial:
2.6 Endereco Eletrbnico:

2.7 Telefone residencial e celular:

Secao:

2.8 Outro endereco e telefone para contato ou recado:

3. ESCOLARIDADE
3.1 ENSINO FUNDAMENTAL
Instituicdo de Ensino:
Ano de concluséo:
3.2 ENSINO MEDIO
Instituicdo de Ensino:
Ano de concluséo:
3.3 GRADUACAO
Curso:

Instituicdo de Ensino:
Ano de concluséo:

Curso / area:
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4. CURSOS ESPECIALIZADOS NA AREA AFIM A FUNCAO

Curso / area:

Instituicdo de Ensino:
Data de inicio:
Data da conclusao:

Carga horaria:

Curso / area:
Instituicdo de Ensino:
Data de inicio:

Data da concluséo:

Carga horaria:

Curso / area:
Instituicdo de Ensino:
Data de inicio:

Data da concluséo:

Carga horaria:

Curso / area:
Instituicdo de Ensino:
Data de inicio:

Data da concluséo:

Carga horaria:

5. INFORMACOES ADICIONAIS:

Sao Valério do Sul/RS, de de 2021.

Assinatura do Candidato
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ANEXO Il - PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO — EDITAL N.° 03/2021
MODELO DE DECLARAGAO DE RESIDENCIA

Nome do candidato , hacionalidade, estado civil, residente e domiciliado junto
a (endereco completo rua, av. bairro, conjunto), cidade de , RS,
inscrito(a) no CPF n° , RG n° , DECLARO(A) para devidos

fins em cumprimento as exigéncias do Processo Seletivo Simplificado — Edital n.° 03/2021 e a
guem interessar possa, que resido no endereco acima mencionado ha (informar o

tempo) anos.

E, por ser a expressao da verdade, dato e assino a presente Declaracéo para que

surta seus legais e efeitos juridicos na presenca de duas testemunhas.

cidade __ , UF, em de de

DECLARANTE

Testemunhas:

Fulano de Tal

CPF n.°: 000.000.000-00

Fulano de Tal
CPF n.°: 000.000.000-00
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ANEXO IV - PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - EDITAL N.° 003/2021

Para:

FORMULARIO DE RECURSO

Comisséao de Execugcdo e Acompanhamento
Processo Seletivo Simplificado Edital n.° 003/2021
Séo Valério do Sul - RS

N.° de inscricéo:

Cargo:

Nome do Candidato:

CPF

n.c:

TIPO DE RECURSO (Assinale o Tipo de Recurso)

()

Contra Indeferimento de Inscricéo

()

Contra Resultado da Prova de Titulos

Justificativa do candidato — Razdes do Recurso:

Reproduzir a quantidade necessaria. Preencher em letra de forma ou digitar e entregar este

formulario em 02 (duas) vias, uma sera devolvida como protocolo.
Data: )

Assinatura do candidato

Assinatura do responsavel pelo recebimento
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ANEXO V
CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO 003/2021

Abertura das Inscrigdes 5 dias 20,22,23,26 e 27
de abril de 2021

Publicag&o dos Inscritos 1 dia

Recurso da ndo homologacao das inscrigdes 1 dia

Manifestacdo da Comisséo na reconsideragéo 1 dia

Julgamento do Recurso pelo Prefeito 1 dia

Publicacéo da relacao final de inscritos 1 dia

Analise dos curriculos / critério de desempate 1 dia

Publicag&o do resultado preliminar 1 dia

Recurso 1 dia

Manifestacdo da Comisséo na reconsideragédo 1 dia

Julgamento do Recurso pelo Prefeito e Aplicacdo do | 1 dia

desempate
Publicacéo da relacao final de inscritos 1 dia
TOTAL 16 dias
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