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Certifico que este documento EDITAL N° 182/2024

foi publicado em: PSS 004/2024

oY 1o IR0y

Local: Mural de Publicagdes Oficiais “EDITAL DE PROCESSO SELETIVO
do Executivo Municipal : SIMPLIFICADO VISANDO A FORMACAO DE

CADASTRO RESERVA”.

O Prefeito Municipal de Imbé, no uso de suas atribuigdes, visando a formagao de cadastro reserva de
pessoal para a fungo descrita neste Edital, amparado em excepcional interesse publico devidamente
reconhecido por intermédio da Lei Municipal n® 2.371 de 18 de maio de 2023 que autoriza as
contrata¢des, com fulcro no art. 37, IX, da Constituicio da Republica, torna publica a realizacdo de
Processo Seletivo Simplificado, para selegio de Condutor Socorrista - SAMU/SALVAR,
Enfermeiro de Programas de Satiide —- SAMU/SALVAR e Técnico em Enfermagem - Programas
da Satide - SAMU/SALVAR que sera regido pelas normas estabelecidas neste Edital e no Decreto n°
3.253, de 11 de setembro de 2017.

1. DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1 O Processo Seletivo Simplificado serd executado por intermédio de Comissdo composta por
servidores, designados por meio de Portaria.

1.1.1 As reunides e deliberagdes excepcionais serdo objeto de registro em ata pela Comissdo do
Processo Seletivo Simplificado.

1.1.2 Havendo necessidade serfio nomeados novos membros para atender demanda das inscrigdes ¢
acompanhamento do Processo Seletivo Simplificado, por meio de nova Portaria.

1.2 Durante toda a realizagdo do Processo Seletivo Simplificado, serfio prestigiados, sem prejuizo de
outros, os principios estabelecidos no art. 37, “caput”, da Constitui¢do da Republica.

1.3 Este Edital de abertura do Processo Seletivo Simplificado sera publicado integralmente no Portal
da Prefeitura Municipal de Imbé, via link www.imbe.rs.gov.br, e painel de publicagdes oficiais da
Prefeitura Municipal, sendo o seu extrato veiculado, ao menos uma vez, no Diario Oficial dos
Municipios do Estado do Rio Grande do Sul no minimo 3 (trés) dias antes da abertura do periodo das
inscrigdes.

1.4 Os demais atos e decisdes inerentes ao presente Processo Seletivo Simplificado serdo publicados
no Portal da Prefeitura Municipal de Imbé, via link www.imbe.rs.gov.br, e painel de publicacdes
oficiais da Prefeitura Municipal.

1.5 Os prazos constantes neste Edital serdo contados em dias corridos, conforme Cronogra 0
Anexo 1.
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1.5.1 Os prazos somente comegam a correr em dias uteis.

1.5.2 Considera-se prorrogado até o primeiro dia util seguinte, o prazo vencido em dia em que néo haja
expediente.

1.6 O Processo Seletivo Simplificado consistira em andlise de curriculos dos candidatos pela Comiss@o
do Processo Seletivo Simplificado, conforme critérios definidos neste Edital.

1.7 A contratacdo sera por prazo determinado, com base na necessidade ¢ oportunidade, e de acordo
com a legislagdo que autorizar a contratagdo, € sera regido, no que couber, pelo Regime Juridico dos
Servidores do Municipio de Imbé, sendo vedado ao Contratado (2) a concesséo das licengas previstas
nos Incisos I, VI, VIL, VIIL, IX, X, do Art. 65, € na Segéo IX e da Licenga Prémio, da Lei Municipal,
n° 64, de 19 de abril de 1990, bem como o previsto no Inciso VIII do Art. 135 da Lei supracitada.

2. ESPECIFICACOES DA CONTRATACAO TEMPORARIA

2.1 Os candidatos interessados em concorrer a vaga disponivel deverdo atender aos pré-requisitos
abaixo, além de ter a escolaridade minima de acordo com a legislagdo vigente:

~ Ensino Médio Completo
Nede | Carga Horaria ‘\Remuneraqﬁol
t vagas = (Semanal) | (R9) i

Funcéo Pré-requisitos
a)Ensino Médio Completo;
& b)Carteira de Habilitagdo Categoria
| : D, com no minimo 12 meses de
| , habilitaggo;
¢) Certificado do Curso para
30 horas | 'Capacitagdo de Condutores de
; ‘Veiculos de Emergéncia (Art. 145 —
| R$ 1.935,56 | CTB, Resolugdo do CONTRAN N°
| |168/2004);
! d)Certificado dos Cursos de BLS
1 (Suporte Bésico de Vida) de, no
1 'minimo, 8h;
| '¢) APH (Atendimento Pré-hospitalar),
1 !de, no minimo, 20 horas;
L | J» f)ldade: Minimo 18 anos.
Técnicode | CR* 30 horas R$ 2.101,46  a) Ensino Médio Completo, diploma
" Enfermagem de | l semanais ‘ 'de formagc@o técnica em enfermagem
Programas da ‘ Plantiio | ‘em instituigdo reconhecida para o
Saitide — | " Dou24h | | f(::xgg:]isli\lo da Profissdo e registro no /
| SAMUSATVARY | | b) Certidao de Regularidade do

Condutor
Socorrista —
t SAMU/SALVAR

\

\ semanais
{ Plantdo
% 12 ou 24h
\

!

i
'
|
|
|
|

|
|
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| | ¢) Atestado ou Certiddo de

| | “Experiéncia em atendimento de

| 1 ‘urgéncia e emergéncia de no minimo
1 | 12 meses;

| d) Certificado dos Cursos de BLS

| (Suporte Basico de Vida) de, no

| }mjnimo, 8 horas, e APH

| |(Atendimento Pre Hospitalar) de, no
| minimo, 20 horas.

‘1 ‘e¢)Idade: Minimo 18 anos.

Nivel Superior Completo

L s 0  WE. & BP0 - e e e |

L N° de “ Carga Horaria E‘Remuneragﬁoi
k vagas  (Semanal) (R$) |

| |

| | st a) Ensino Superior Completo em
l
\

Pré-requisitos

enfermagem com Habilitagdo Legal
Ipara o Exercicio da profissdo;
| “b) Certiddo de Regularidade do
| | | COREN;
| “ ) Atestado ou Certiddo de
1 \ \ \Experiencia em atendimento de
| » ‘urgéncia e emergéncia de, no minimo,
i \ ‘ 12 (doze) meses ao cargo que se
* ~ |candidata. No caso de Enfermeiros
, , 1 Responsaveis Técnicos, a experiéncia
Enfermeiro de \ \ 30 horas 1 minima sera de 02 (dois) anos;
|
1

Programas de | , |  semanais _|d) Certificado do Curso de BLS
Satde — ‘} % | Plantéo R e (Suporte Basico de Vida) de, no
‘ | 12 ou24h ‘minimo, 8 horas, e APH :

' SAMU/SALVAR | \
[ | | (Atendimento Pré Hospitalar), de, no
{ ‘ } 'minimo, 20 horas;
| l | .e) Pos-Graduagdo concluida ou em
| l 1 ' ‘ 'andamento, com reconhecimento pelo
\ ! MEC e duracgo de, no minimo, 360
| ‘. horas de Urgéncia e Emergéncia
| | ' (Adulto/Pediatrica) ou UTI
| | | | (Adulto/Pediatrica) - ITEM
| ‘ 'EXCLUSIVO para os Candidatos a
| i | %Responsa’wel Técnico da Base.

| | | _ lisdeNigme 158058

S S =

?CTITC dastro Reserva

2.2 A funcdo, atribuigdes, requisitos minimos, € condices de trabalho para contratagao temporaria de
que trata este Processo Seletivo Simplificado, esto listadas no Anexo V.
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2.3 Pelo efetivo exercicio da fungdo temporaria sera pago mensalmente a remuneracdo fixada neste
Edital, no item 2.1, nela compreendendo-se além da efetiva contraprestagio pelo trabalho, o descanso
semanal remunerado.

2.3.1 Além do vencimento, o contratado fard jus as seguintes vantagens funcionais: horas extras na
eventual extrapolagdo da carga horéria diaria e semanal, desde que previamente convocado pelo
superior hierarquico; adicional noturno; gratificagdo natalina proporcional ao periodo trabalhado;
diarias; inscricdo no Regime Geral de Previdéncia e vale-alimentagéo.

2.3.1.1 Quando for o caso, o contratado no exercicio das atribuicdes da fungfo terd direito a0 adicional
de insalubridade, conforme disposto na Lei Municipal n° 2.074, de 12 de novembro de 2019, sendo
que para a concessdo o interessado deverd protocolar requerimento. junto ao Departamento de
Protocolo e Expedientes, anexando Relatorio de Atividades Desempenhadas, ¢ caso deferido o
pagamento serd computado a partir da data do protocolo do requerimento.

2.3.2 Sobte o valor total da remuneragdo incidirdo os descontos fiscais e previdenciarios.

2.4 Considerando a temporalidade e excepcionalidade da contratagdo objeto do presente Processo
Seletivo Simplificado, fica estabelecido desde ja que os deveres e proibigdes aplicadas ao contratado
correspondem aquelas estabelecidas para os demais servidores estatutarios pelos Arts. 164 a 165 da
Lei Municipal n° 64, de 19 de abril de 1990, que dispde sobre o Regime Juridico dos Servidores do
municipio de Imbé, sendo a apuragao processada na forma do Regime Disciplinar do mesmo Diploma,
no que couber.

2.5 DA RESERVA DE VAGAS PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA - PCD

2.5.1 E assegurado as Pessoas com Deficiéncia 10% (dez por cento) das vagas futuras, desde que
haja compatibilidade entre as atribuicdes do cargo pretendido ¢ a deficiéncia que possuem, conforme
disposto no art, 3° da Lei Municipal n° 730, de 03 de julho de 2002,

2.5.2 Quando a porcentagem acima mencionada no “caput” corresponder a menos de uma vaga na
respectiva fungéo, esta equivaler-se-4 a uma, conforme definido no paragrafo Unico, art. 3° da Le1
Municipal n® 730/2002.

2.5.3 O percentual minimo de reserva ser4 observado na formagdo de cadastro reserva.

2.5.4 Considera-se, para os efeitos deste concurso, Pessoa com Deficiéncia, a que possui limitagédo ou
incapacidade para o desempenho de atividade e se enquadra nas categorias definidas pelo Decreto
Federal n® 5.296/2004 e demais atualizagdes, Lei Federal n°® 12.764/12, regulamentada pelo Decreto
Federal n° 8.368/14, cujas atribui¢des sejam compativeis com a deficiéncia que possui.
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2.5.5 Quando do preenchimento da inscrigdo, o candidato devera informar o tipo de deficiéncia,
justificando-a por meio de documento comprobatorio.

2.5.6 As pessoas com deficiéncia estdo cientes, por esse Edital, das atribuigdes da fungio e concordam
que serio submetidas em igualdade de condi¢des a todas as etapas determinadas nesse Processo
Seletivo Simplificado, inclusive no que se refere 8 Prova Prética.

2.5.7 A data de emissdo do documento comprobatorio deve ser de até 6 meses anteriores a data da
publicagdo do edital.

2.5.8 O documento comprobatdrio que confirme a deficiéncia do candidato devera conter:

a) Data de expedigdo conforme prazo determinado no subitem 2.5.7 deste Edital;

b) Assinatura do profissional de satde de nivel superior e nimero de inscrigéo no conselho regional de
fiscalizagdo da profissdo correspondente;

¢) Identificagdo do tipo da deficiéncia e a descricdo detalhada das alteragdes fisicas, sensoriais,
intelectuais e mentais e as interferéncias funcionais delas decorrentes.

2.5.9 Nio serdo aceitos documentos comprobatorios emitidos pelo proprio candidato, mesmo quando
este possuir a formagdo para tal finalidade.

2.5.10 O documento comprobatério deve ser apresentado junto a lista de documentos disposta no Item
4 deste Edital;

2.5.11 A inobservancia do disposto no subitem 2.5.9 acarretar4 a perda do direito ao pleito das vagas
reservadas aos candidatos em tal condig@o.

2.5.12 Nio serfio aceitos documentos comprobatorios que:
a) ndo forem enviados conforme estabelecido neste edital:
b) forem apresentados ilegiveis e/ou com rasuras;

¢) estiverem em desacordo com o Edital de Abertura.

2.5.13 No periodo de homologagéo das inscri@ées, os documentos comprobatérios ndo serdo avaliados
em sua particularidade, no que se refere ao enquadramento e compatibilidade com a fungdo, tendo em
vista que as pessoas com deficiéncia, quando convocadas serdo submetidas a analise por Comissdo
Especial.

2.5.14 Os documentos comprobatérios terdio valor somente para este Processo Seletivo Simplificados”
ndo sendo devolvidos aos candidatos.
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2.5.15 As pessoas com deficiéncia participardo do Processo Seletivo Simplificado em igualdade de
condi¢cdes com os demais concorrentes no que se refere a conteado, avaliacdo, duragdo das provas,
local, data e horario da respectiva realizagéo, inclusive no que se refere a Prova Prética.

2.5.16 A Pessoa com Deficiéncia que néio declarar essa condi¢éo por ocasido da inscri¢do ndo podera
invoca-la futuramente em seu favor.

2.5.17 Nio ocorrendo aprovagio de candidatos na condigao de Pessoa com Deficiéncia em nimero
suficiente ao preenchimento dos cargos a eles disponibilizados, as vagas serdo preenchidas pelos
demais aprovados, observada a ordem geral de classificagdo na fungio.

2.5.18 O grau de deficiéncia do candidato ndo podera ser invocado como causa de aposentadoria por
invalidez.

2.5.19 Os candidatos que tiverem suas inscrigdes homologadas como Pessoa com Deficiéncia e forem
classificados, além de figurarem na lista geral de classificagdo, terdo seus nomes publicados em
relagdo a parte, constando em ambas as listas a nota final de aprovacdo e a classificacio ordinal.

2.5.20 A observancia do percentual de vagas reservadas as pessoas com deficiéncia dar-se-4 durante
todo o periodo de validade do Processo Seletivo Simplificado e aplicar-se-a a fungéo oferecida.

2.5.21 Apbs o preenchimento do total de vagas imediatas oferecidas neste edital, por fungdo, a reserva
serd preenchida na medida em que forem ampliadas as vagas, durante o prazo de validade.

2.5.22 A situacio da pessoa com deficiéncia aprovada no Processo Seletivo Simplificado sera avaliada
por Comissio Especial designada pela Prefeitura Municipal, que terd decisdo terminativa sobre o
enquadramento do candidato como Pessoa com Deficiéncia e sobre a compatibilidade da deficiéncia
com relagdo as atribuigdes essenciais da fungao pleiteada. '

2.5.23 O ndo comparecimento do.candidato em data que for solicitada a sua presenga acarretard a
perda do direito as vagas reservadas aos candidatos em tais condigGes.

2.5.24 Nio serio considerados quaisquer registros ou documentos pretéritos eventualmente
apresentados, inclusive imagens e certiddes, referentes a confirmagdo como Pessoa com Deficiéncia
em procedimentos realizados em outros Processos Seletivos Simplificados.

2.5.25 Os candidatos deveriio comparecer a avaliagdo com um novo documento comprobatorio,
original, que ateste a provéavel causa da deficiéncia, com data de emissdo de, no méaximo, 90 (noventa)
dias anteriores a data da avaliacdo pela Comissdo Especial. /{ _
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2.5.26 Para candidato com deficiéncia auditiva, visual, intelectual ou mental, serdo exigidos,
respectivamente, exame audiologico — audiometria, exame oftalmologico (acuidade visual com
corregdo e campo visual); e avaliagdo intelectual ou mental especializada.

2.5.27 Ao término do processo de avaliagdo realizada pela Comissao Especial, serd emitido um parecer
conclusivo, indicando, se for o caso, as condigdes de acessibilidade para o exercicio das atribuigoes da
funcio pelo candidato.

2.5.28 Caso a avaliacdo conclua pelo ndo enquadramento como Pessoa com Deficiéncia, o candidato
passard a concorrer apenas pela ordem de classificacdo da lista de acesso universal (classificagdo
geral). :

2.5.29 Caso a avaliagdo da Comisséo Especial conclua pela incompatibilidade entre a deficiéncia e 0
exercicio das atribuicdes essenciais do cargo, o candidato sera eliminado do Processo Seletivo
Simplificado.

3. INSCRICOES

3.1 As inscrigBes serdo direcionadas & Comissdo do Processo Seletivo Simplificado no Prédio da
Secretaria Municipal de Administragdo, sito a Av. Osério n° 985, e entregues no Prédio do Centro
Administrativo junto ao Departamento de Protocolo e Expedientes da Prefeitura Municipal de Imbe,
sito & Av. Paraguassu, n° 1.144 no periodo de 08 a 12 de julho de 2024, das 08:30h as 11:30h, e das
14h as 17h.

3.1.1 Nio serfio aceitas inscri¢des fora de prazo.

3.1.2 Para os candidatos que chegarem ao local de inscrigéo dentro do prazo estabelecido neste Edital,
mas ndo tiverem sido atendidos até o final do horario determinado, serdo distribuidas senhas.

3.2 A inscrigdo do candidato implicara o conhecimento prévio e a tacita aceitagéo das presentes
instrugdes e normas estabelecidas neste Edital.

3.3 Sera cobrada taxa de inscrigdo e apresentado seu comprovante de pagamento em conjunto com 0s
demais documentos no ato da inscri¢éio, conforme valores da tabela abaixo:

Escolaridade minima exigida Valor da taxa de inscri¢iio
Alfabetizado R$ 20,00
Ensino Fundamental Incompleto/Completo R$ 20,00
Ensino Médio/Técnico Incompleto/Completo R$ 25,00
Ensino Superior Incompleto/Completo R$ 30,00

3.3.1 Desde 1° de setembro de 2018, a Prefeitura desativou o caixa localizado junto ao Centro
Administrativo, com isso o candidato devera efetuar o pagamento da taxa de inscri¢dio em agéncias da
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Caixa Econdmica Federal, Banco do Brasil ou Banrisul, ou em correspondentes bancarios destas
institui¢des.

3.3.2 O candidato podera solicitar isengdo de pagamento da taxa de inscri¢io mediante a apresentagdo
dos seguintes comprovantes:

a) Declaragfio de hipossuficiéncia; e

b) Comprovante de inscri¢do no Cadastro Unico para Programas Sociais (CadUnico), que pode ser
emitido pelo Setor de Cadastro Unico no Anexo I da Prefeitura de Imbé, atualizado.

4. CONDICOES PARA A INSCRICAO

4.1 Para inscrever-se no Processo Seletivo Simplificado, o candidato devera ir 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 inscri¢éo no
Processo Seletivo Simplificado), entregando, em ambos 0s casos, 0s seguintes documentos:

4.1.1 Ficha de Inscricio/Protocolo (Anexo II) disponibilizada no Edital, devidamente preenchida,
assinada e sem rasuras; :

4.1.2 Copia do documento de identidade oficial com foto e niimero de CPF, quais sejam: carteira ou
cédula de identidades expedidas pelas Secretarias de Seguranga Piblica, pelas Forgas Armadas, pela
Policia Militar ou pelo Ministério das Relagbes Exteriores; Cédula de Identidade fornecida por Orgios
ou Conselhos de Classe que, por forca de Lei Federal, valem como documento de identidade, como
por exemplo, as da OAB, CREA, CRM, CRC 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 159);

4.1.3 Curriculo profissional de acordo com 0 modelo apresentado no (Anexo III) do presente Edital
devidamente preenchido e assinado, acompanhado de copia dos titulos que comprovam as
informagdes contidas no curriculo sem rasuras;

4.1.4 Comprovante de pagamento do DARM da taxa de inscrigéio, emitida no Setor de Arrecadacdo na
Prefeitura de Imbé, sito a Av. Paraguassu, n° 1144, Centro.

4.1.4.1 Caso o candidato solicite isengdo da Taxa devera ser apresentado os seguintes documentos:
Declarac@o de hipossuficiéncia devidamente preenchido e assinado e Comprovante de inscri¢do no
Cadastro Unico para Programas Sociais (CadUnico), que pode ser emitido pelo Setor de Cadastro
Unico no Anexo I na Prefeitura de Imbé atualizado.

4.2 Em caso de contratacdo deverdo ser apresentados os documentos originais para comprovagao
que foi apresentado na inscri¢do do candidato. /(

Enderego: Av. Paraguassﬂ, n° 1144 - Centro - Imbé-RS ACE.SSE NOSSO SITE: SIGA NOSSAS f:?’EDES %OCU’\H:‘:.
Fone: (51) 3627-8200 « E-mail: pss@imbe.rs.gov.br Qimbers.govor QOO0 /prefeituraimbe

Grelneinicas B T e e L RS



N
/’1,‘ 5 }
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL f

' iy
PREFEITURA MUNICIPAL DE IMBE |mbé
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMIN ISTRACAO M UGAB RIS BEVIDA

4.3 Nio cabera 3 Comissdo do Processo Seletivo Simplificado a conferéncia de documentos durante o
processo de inscrigdes, sendo de inteira responsabilidade do candidato a conferéncia e entrega de sua
documentagdo junto ao Protocolo da Prefeitura Municipal de Imbé.

4.4 Apos a entrega de sua documentag¢do junto ao Protocolo da Prefeitura Municipal de Imbg, ndo
cabera a inclusdo de novos documentos no processo.

4.5 Dentro do periodo de inscrigdes, caso 0 candidato verifique a ndo entrega completa da
documentagio via protocolo na Prefeitura Municipal de Imbé, poderd solicitar o cancelamento da
inscri¢do, devendo iniciar novo processo, sendo obrigatorio pagamento de nova taxa.

5. HOMOLOGACAO DAS INSCRICOES

5.1 Encerrado o prazo fixado pelo item 3.1, a Comissdo do Processo Seletivo Simplificado publicara,
no Portal da Prefeitura Municipal de Imbé, via link www.imbe.rs.gov.br, e painel de publicagdes
oficiais da Prefeitura Municipal, Edital contendo a relagdo nominal dos candidatos com a inscri¢do
homologada e ndo homologada.

5.2 Os candidatos que ndo tiveram as suas inscri¢des homologadas poderdo interpor recursos escritos,
conforme modelo Anexo IV, direcionados a Comissio do Processo Seletivo Simplificado, ate as 17h
do dia informado no cronograma do presente edital (Anexo I), mediante a apresentagao das razdes que
ampararem _suas alegagdes, junto ao Protocolo da Prefeitura Municipal com o assunto “Recurso
Processo Seletivo Simplificado”.

5.2.1 Néo cabera no processo de recurso, a apresentagao e inclusio de novos documentos que nao
foram apresentados no Processo de Inscrig@o.

5.2.2 No prazo estabelecido no cronograma do Anexo I, a Comissdo do Processo Seletivo
Simplificado, apreciando o.recurso, podera reconsiderar sua decisdo, hip6tese na qual o nome do
candidato passar4 a constar no rol de inscrigdes homologadas.

5.2.3 Sendo mantida a decisdo da Comissdo do Processo Seletivo Simplificado, o recurso s¢ i
encaminhado ao Prefeito Municipal para julgamento € decisdo.

6. FORMATACAO DOS CURRICULOS E PONTUACAO y

6.1 O tempo de estagio (remunerado ou nfo) e de trabalho voluntéario, ndo o serdo considerados como
experiéncia profissional.

6.2 A escolaridade e os cursos exigidos para o desempenho da fung@o ndo serdo objeto de avaliag@o.
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6.3 Somente serdo considerados os titulos expedidos por pessoas juridicas, de direito publico ou
privado, que atenderem os critérios definidos neste Edital.

6.4 Nenhum titulo recebera dupla valoracio, no que diz respeito as certiddes de tempo de servigo € aos
certificados emitidos de cursos/ seminarios / congressos / palestra / qualificagdes / capacitagoes.

6.5 A classificacdo dos candidatos serd efetuada por meio da pontuagdo dos titulos apresentados €
experiéncia profissional, em uma escala de zero a cem pontos, conforme os critérios relacionados a
seguir, devendo os documentos comprobatdrios serem apresentados juntamente dos demais
documentos do Item 4.

Condutor Socorrista — SAMU/SALVAR

Pontuacio | N° de Titulos | Pontuacio
Unitaria | apresentados | Maxima

Especifica¢io

Curso Técnico de Enfermagem em instituig8o reconhecida

. . 0 1 20
para o exercicio da Profissdo e registro no COREN %

Tempo de servigo em SAMU ou outro servico de
atendimento de urgéncia pré hospitalar (ano completo).
Atividades profissionais comprovadas por meio de
Carteira de Trabalho e Previdéncia Social — CTPS. ou
declaragfio/certiddo em papel timbrado emitida unicamente
pela unidade de recursos humanos da instituigdo em que
trabalha ou trabalhou, na qual conste expressamente O
cargo e fungdo desempenhada, as atividades desenvolvidas | 4 pontos 5 anos
e o periodo trabalhado, constando a competente assinatura |  por ano
do expedidor, sendo necessario para comprovagao extrato
previdenciario, documento com todos os vinculos
trabalhistas ¢ previdencidrios constantes no Cadastro
Nacional de Informacdes Sociais (CNIS) da pessoa, que
pode ser emitido através do site:

https://meu.inss.gov.br/central/#/

Tempo de expetiéncia em servigo de satde como motorista | 8 pontos 5 40
de ambulancia (ano completo). Atividades profissionais | . por ano
comprovadas por meio de Carteira de Trabalho ¢
Previdéncia Social — CTPS ou declaragdo/certiddo em
papel timbrado emitida unicamente pela unidade de
recursos humanos da instituicdo em ‘que trabalha ou
trabalhou, na qual conste expressamente o cargo € fungdo
desempenhada, as atividades desenvolvidas e o periodo
trabalhado, constando a competente assinatura do
expedidor, sendo necessario para comprovagdo extrato
previdenciario, documento com todos os vinculos
trabalhistas e previdenciarios constantes no Cadastro
Nacional de Informacdes Sociais (CNIS) da pessoa, que

20
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pode ser emitido através do site:
https://meu.inss.gov.br/central/#/

Curso de qualificagdo ou capacitagdo na area pretendida

deste Edital, de no minimo 8 horas com alcance dos

requisitos minimos para aprovagéo, quando for o caso, 5 4 20

realizados nos tltimos 5 anos e finalizados até a data da

publicagdo deste edital.. :

TOTAL 100

Enfermeiro de programa de Saade — SAMU/SALVAR
l Pontuacio EN" de Titlilos“ Pontuacio
| Unitéria ‘ apresen&ndos | Maxim

| '

Especificacido

‘Especializagdio lato sensu, com carga horaria minima de 360
‘(trezentos e sessenta) horas, na érea da fung@o pretendida.l‘ |
‘Comprovados por certificados de conclusdo de cursos: ou 10 1 ‘ 10
‘diplomas, = devidamente registrados no Ministério da, | \

'Educagdo — MEC. ; ! |

EMestrado concluido, com carga horaria minima de 360;3 i
(trezentos e sessenta) horas, na area da fungéo pretendida.] 1 ‘
‘Comprovados por certificados de conclusio de cursos ou| 20 ‘ 1 | 20
‘diplomas, devidamente registrados no Ministério da’ | |

'Educaciio — MEC. | |

‘Tempo de servigo em empresa de Atendimento pré hospitalari \ |
(UTI mével) (ano completo). Atividades profissionais’ , 1 |
comprovadas por meio de Carteira de Trabalho e Previdéncia | »

t
I

Social — CTPS ou declaragdo/certiddo em papel timbrado|
emitida unicamente pela unidade de recursos humanos da|
instituigdo em que trabalha ou trabalhou, na qual conste :
‘expressamente o cargo e fungéo desempenhada, as atividades | l
'desenvolvidas e o periodo - trabalhado, constando a porano
‘competente assinatura do expedidor, sendo necessario para, ‘ \
“comprovac;éo extrato previdenciirio, documento com
‘todos os vinculos . trabalhistas e previdenciériosl‘ ‘ :
constantes no Cadastro Nacional de Informagdes Sociais | |
(CNIS) da pessoa, que pode ser emitido através do site:{ ‘ ‘

| httpi/@g.gsiqg.br/ central/#/ it

2 pontos

‘Tempo de servico em SAMU ou outro servigo de| 2 pontos \ 5 ; 10
‘atendimento de urgéncia pré hospitalar (ano completo).  por ano

Atividades profissionais comprovadas por meio de Carteira, 1

'de Trabalho e Previdéncia Social - CTPS ou ‘
‘declaragdo/certidio em papel timbrado emitida unicamente
‘pela unidade de recursos humanos da instituicdo em que|
‘trabalha ou trabalhou, na qual conste expressamente 0 cargo
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‘e fungdo desempenhada, as atividades desenvolvidas e 0! :‘ |
‘periodo trabalhado, constando a competente assinatura do|
expedidor, sendo necessdrio para comprovagdo extrato 1 |
'previdenciario, documento com todos os vinculos 1 \
‘trabalhistas e previdenciarios constantes no Cadastro/
'Nacional de Informagdes Sociais (CNIS) da pessoa, que‘E
‘pode ser emitido através do site: |

https://meu.inss. gov.br/central/#/ \

\
l
|
‘Tempo de experiéncia em Atendimento  de Urgéncia el l
;Emergéncia (ano completo). Atividades proﬁssionaisi ] !
‘comprovadas por meio de Carteira de Trabalho e Previdéncia | ‘
'Social — CTPS ou declaragio/certiddo em papel timbrado |
‘emitida unicamente pela unidade de recursos humanos da’ ‘ |
finstituigﬁo em que trabalha ou trabalhou, na qual conste‘ | |
‘expressamente o cargo e fungio desempenhada, as atividades ' 2 pontos | 5 %™ 1o
‘desenvolvidas e o perfodo trabalhado, constando a‘{ por ano ' )
‘competente assinatura do expedidor, sendo necessario parai 1 l
‘comprovagiio extrato previdenciario, documento comi \ |
‘todos os vinculos trabalhistas e previdenciarios | ‘
‘constantes no Cadastro Nacional de Informagdes Sociais ‘ ‘}

?(CNIS) da pessoa, que pode ser emitido atraves do site: 1 |
|

i hitps://meu.inss.gov.br/central/#/ | \

{Tempo de experiéncia em Coordenagdo e Gestdo del ‘ |
‘Urgéncia ¢ Emergéncia  (ano completo). Atividades ‘; ‘
‘profissionais comprovadas por meio de Carteira de Trabalho | , ‘

‘e Previdéncia Social — CTPS ou declaragdo/certidao em| !

‘papel timbrado emitida unicamente pela unidade de recursos 1

‘humanos da institui¢do em que trabalha ou trabalhou, na quall \
‘conste expressamente o cargo e fungdo desempenhada, as; 2 pontos
atividades desenvolvidas e o periodo trabalhado, constando a|  por ano
competente assinatura do expedidor, sendo necessario para |
‘comprovagiio extrato previdencidario, documento com | |
‘todos os vinculos trabalhistas e previdenciarios 1
‘constantes no Cadastro Nacional de Informacgdes Sociais[ 1
(CNIS) da pessoa, que pode ser emitido através do site: :
“ https://meu.inss.gov.br/central/#/ , i \

'Curso de AMLS (Advanced Medical Life Support)

EEOE:XTCMAg/anced Trauma Care for Nurses)
‘i Curso de ACLS (Advanced Cardiovascular Life Suppoi) B

‘1 Curso de PALS gediatric Advanced Life Elpport)i

'Curso de PHTLS (Pré-Hospitalar Trauma Lifeﬁuppoﬁ) ‘#
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Técnico de Enfermagem de Programa de Satide — SAMU/SALVAR

Especificacio

Unitaria

‘ ‘ ,,
' Pontuacio N°de Titulos‘ Pontuagio

apresentados Méxima

‘Tempo de servico em SAMU ou outro servico de
atendimento de urgéncia pré hospitalar (ano' completo).
Atividades profissionais comprovadas por meio de Carteira,
de Trabalho e Previdéncia Social — CIPS ou
declaracdo/certiddo em papel timbrado emitida unicamente
‘pela unidade de recursos humanos da instituicdo em que
‘trabalha ou trabalhou, na qual conste expressamente o cargo |
e funcio desempenhada, as atividades desenvolvidas e o
‘periodo_trabalhado, constando a competente assinatura do
‘expedidor, sendo necessério para . comprovagio extrato
‘previdencidrio, documento  com todos os vinculos
‘trabalhistas e previdencidrios constantes no Cadastro
‘Nacional de Informacdes Sociais (CNIS) da pessoa, que
‘pode ser emitido através do site: |
https://meu.inss.gov.br/central/#/

'Tempo de experiéncia em servico de Urgéncia e Emergenma‘
(ano completo). Atividades profissionais comprovadas por
‘meio de Carteira de Trabalho ¢ Previdéncia Social — CTPS|
ou declaragdo/certidio em  papel timbrado emltlda’
‘unicamente pela unidade de recursos humanos da instituigao|
‘em que trabalha ou trabalhou, na qual conste expressamente|
o cargo e funcio desempenhada, as atividades desenvolvidas
‘e o periodo trabalhado, constando a competente assinatura do
‘expedidor, sendo necessario para comprovagao extrato
previdencidrio, documento com todos os vinculos
‘trabalhistas e previdencidrios constantes no Cadastro
'Nacional de InformacGes Sociais (CNIS) da pessoa, que
pode ser emitido através do site:

https://meu.inss.gov.br/central/#/ ‘

4 pontos
por ano

5 pontos
por ano

‘Tempo de experiéncia em servigo UTL (ano completo).
Atividades profissionais comprovadas por meio de Carteira
‘de Trabalho e Previdéncia Social - CTPS ou
‘declaragdo/certiddo em papel timbrado emitida unicamente
‘pela unidade de recursos humanos da institui¢do em que |
‘trabalha ou trabalhou, na qual conste expressamente o cargo'
;e fungdo desempenhada, as atividades desenvolvidas e 0
periodo trabalhado, constando a competente assinatura do|
lexpedidor, sendo necessario para comprovagao extrato‘
'previdenciario, documento com todos os vinculos
‘trabalhistas e previdencidrios constantes no Cadastro
‘Nacional de Informacdes Sociais (CNIS) da pessoa, que‘
‘pode ser emitido atraveés do site:

5 pontos
por ano
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'Curso de PHTLS (Pré Hospitalar Trauma Life Support) \ 20 | 1 1 20
[~ S T . . | —
‘Outros cursos relacionados ao atendimento pré hospitalar “ ;
“ com carga horaria minima de 8 horas ¢ alcance dos requisitosi | |
‘minimos para aprovagio, quando for o caso, realizados nos“ 5 \ 2 “ 10
Gltimos 5 anos e finalizados até a data da publicagdo deste“ ! ;
. : v \ f
edital. : i i
Db ‘ Y . S I

6.6 Nio serfio pontuados os titulos que se enquadrarem nas seguintes situagdes:

a) Cursos ndo relacionados a area de atuacio da fungfo pretendida; -

b) Seminarios, Treinamento, Conferéncia, Forum e Workshop néo relacionados a area de atuagéo da
funcfo pretendida; e ; '

¢) Cursos que ndo tenham carimbo e assinatura, ou autenticagdo da instituigdo por codigo QR ou de
verificagdo. '

6.7 Serdo aceitos cursos ministrados por: ‘

a) Orgdos governamentais Federais, Estaduais ou Municipais;

b) Entidades da administragdo indireta Federal, Estadual e Municipal;

¢) Universidades e Escolas de Ensino Médio ou Fundamental, Piblicas ou Privadas;

d) Servigos Sociais Autonomos (Sesi, Senai, Senac, Sebrae etc.);

¢) Empresas reconhecidas pelo Ministério da Educagio ou por 6rgdos oficiais competentes da area de
atuacdo da fungdo pretendida; : :

f) Demais instituigdes a serem analisadas pela Comiss@o do Processo Seletivo Simplificado.

7. DA DIVULGACAO DO RESULTADO PRELIMINAR

7.1 Ultimada a totalizacdo das notas da analise dos curriculos; o Edital da Pontuagéo Preliminar dos
Candidatos sera publicado no Portal da Prefeitura Municipal de Imbé, via link www.imbe.rs.gov.br, €
painel de publicagdes oficiais da Prefeitura Municipal, abrindo-se o prazo para oS candidato
apresentarem recursos, nos termos estabelecidos neste Edital. \

8. RECURSOS

8.1 Publicado o Edital da Pontuaggo Preliminar dos Candidatos é cabivel recurso por escrito, conforme
modelo Anexo IV, direcionado @ Comissdo do Processo Seletivo Simplificado, que devera ser
apresentado junto ao Protocolo da Prefeitura Municipal, até as 17h do dia informado no cronograma do
presente edital (Anexo I).
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8.1.1 O recurso dever4 conter a perfeita identificagdio do recorrente e as razoes do pedido recursal.

8.1.2 Nio cabera no Processo de Recurso, a apresentago e inclusdo de novos documentos que ndo
foram apresentados no Processo de Inscrigéo.

8.1.3 Serd possibilitada“ vista das Fichas de Avaliacdo, dos curriculos e demais documentos na
presenga da Comisséo do Processo Seletivo Simpliﬁcado, permitindo-se anotagdes.

8.1.4 A Comissio do Processo Seletivo Simplificado, apreciando o recurso, podera reconsiderar sua
decisdo, hipotese na qual o nome do candidato passara a constar no rol de selecionados.

8.1.5 Sendo mantida a decisdo da Comissdo do Processo Seletivo Simplificado, o recurso sera
encaminhado ao Prefeito Municipal para julgamento. ' '

8.1.6 A lista final dos candidatos sera publicado no Portal da Prefeitura Municipal de Imbé, via link
www.imbe.rs.gov.br, e painel de publicagdes oficiais da Prefeitura Municipal, apos analise e decisdo
dos recursos.

9. CRITERIOS PARA DESEMPATE

9.1 Verificando-se a ocorréncia de empate em relag@o as notas recebidas por dois ou mais candidatos,
ter4 preferéncia na ordem classificatoria, sucessivamente, o candidato que:

9.1.1 Apresentar idade mais avancada, dentre aqueles com idade igual ou superior a sessenta anos;
9.1.2 Tiver obtido a maior nota no critério de experiéncia;
9.1.3 Sorteio em ato publico.

9.2 O sorteio de desempate ocorrera em local e horario definido pela Comissio de Processo Seletivo
Simplificado, sendo. gravado em 4udio e video pela Secretaria Municipal de Comunicagdo €
Transparéncia, restando aos candidatos interessados, convocados por meio de Edital publicado no
portal da Prefeitura Municipal de Imbé, o direito de assistir ao sorteio de forma presencial ou solicitar
copia da gravagdo via Protocolo.

9.3 A aplicagdo do critério de desempate serd efetivada apos a andlise dos recursos ¢ antes da \Z)
publicagdo da lista final dos selecionados.

10. DIVULGACAO DO RESULTADO FINAL DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
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10.1 Transcorrido o prazo sem a interposi¢do de recurso ou ultimado o seu julgamento, a Comissdo
encaminhara o Processo Seletivo Simplificado ao Prefeito Municipal para homologagdo.

10.2 Homologado o resultado final, serd publicado no Portal da Prefeitura Municipal de Imbé, via link
https://www.imbe.rs.gov.br, e painel de publicagdes oficiais da Prefeitura Municipal, o Edital de
Classificacdo Geral dos Candidatos, quando, entdo passara a fluir o prazo de validade do Processo
Seletivo Simplificado. :

11. CONDICOES PARA A CONTRATACAO TEMPORARIA

11.1 Homologado o resultado final do Processo Seletivo Simplificado e autorizada a contratagao pelo
Prefeito, com base na necessidade e oportunidade, sera (&0) convocado (s) candidato (s), respeitada a
classificacdo final, para, no.prazo de 2 (dois) dias, prorrogavel uma Unica vez, a critério da
Administracdo, comprovar o atendimento das seguintes condicdes: '

a) Copia da Carteira de identidade (autenticada);

b) CPF, sem divergéncia no eSocial;

¢) Cépia do Titulo de eleitor e comprovante da filtima votagdo (autenticado) ou Certiddo de Quitagdo
Eleitoral emitida pelo Tribunal Supérior Eleitoral - TSE;

d) Cartéo PIS / PASEP ou NIT sem divergéncia no eSocial;

e) Copiada Carteira de trabalho (autenticado);

f) Declaragdo de Ajuste Anual do Imposto sobre a Renda da Pessoa Fisica ou de Dispensa (Conforme
Lei Federal n° 8.249, de 02/06/1992 e Decreto Municipal n° 4.045, de 1°/07/2022),

g) Copia da Prova de quitagdo das obrigagdes militares, podendo ser: Certificado de Alistamento, nos
limites da sua validade, Certificado de Reservista, Certificado de Isengdo, ou Certificado de Dispensa
de Incorporagdo (autenticado), conforme lei do Servico Militar n° 4.375/1964 (Esta isento da
apresentacio da comprovagdo das obrigagdes militares o candidato com mais de 45 anos);

h) Copia da Certiddo de nascimento / casamento / unido estavel (autenticado), copia do RG e CPF do
conjuge (autenticado), quando for o caso;

i) Copia da Certiddo de nascimento (autenticado) e CPF dos filhos dependentes, quando for o caso;

j) Copia do comprovante de residéncia dos Giltimos 3 meses (autenticado);

k) Atestado médico para admisséo (original - emitido apés pericia com médico do municipio);

1) Namero conta registrono Banrisul;

m) Declaragio de bens (original — fornecido pelo DRH);

n) Declaragio de cargo publico (original — fornecido pelo DRH);

0) Declaragdo Stimula 13, do STF Stmula 13, do STF;

p) Ntmero de telefone fixo ou celular e e-mail (obrigatério);

q) Alvara de folha corrida;

r) Copia do certificado de conclusdo de escolaridade (autenticado - conforme escolaridade exigida para
a fung?o);

s) Copia dos documentos comprobatorios dos demais pré-requisitos (autenticados);
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t) Ndo ter tido contrato com a Prefeitura Municipal de Imbé rescindido, para qualquer fungdo, nos
Gltimos 3 anos, em virtude de mal desempenho de suas atribuigdes, ou por outro motivo grave; €
u) Demais documentos (autenticados) exigidos como requisitos minimos para provimento.

11.1.1 Os documentos poderfio ser autenticados por servidor do Departamento de Recursos Humanos -
DRH, desde que o candidato convocado apresente para conferéncia os originais juntamente das copias.

11.1.2 O CPF e PIS ou PASEP do candidato ndo podera ter nenhum tipo de divergéncia junto ao
eSocial. O proprio candidato podera consultar sua situago no portal eSocial.gov.br no menu consulta
qualificag@o cadastral. '

11.2 A convocagdo dos candidatos classificados sera realizada por meio de Edital publicado no Portal
da Prefeitura Municipal de Imbé, via link www.imbe.rs.gov.br, e painel de publicagdes oficiais da
Prefeitura Municipal. :

11.3 N&o comparecendo o candidato convocado, ou verificando-se o ndo atendimento das condigdes
exigidas para a contratagdo serdo convocados 0s demais classificados, observando-se a ordem
classificatoria crescente.

11.4 O candidato convocado devera estar apto para exercer imediatamente suas atribuigdes no local de
trabalho que for designado pela Administragio Ptblica, inclusive para atividades insalubres e
perigosas, tendo em vista necessidade temporaria de excepcional interesse ptblico, devendo serem
atendidas todas as exigéncias da fungdo.

11.4.1 Para comprovagdo de aptiddo do candidato, pode ser solicitado exames médicos.

11.4.2 O candidato que ndo tiver inferesse na coniratagdo podera requerer, uma unica Vez, a
postergagdio e passar para o final da lista de classificados no Processo Seletivo Simplificado, devendo
ser convocado para assumir a vaga o proximo candidato classificado.

11.5 O prazo de validade do presente Processo Seletivo Simplificado serd de acordo com a lei
autorizativa de contratacdo de cada fung&o.

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

11.7 Apods todos os candidatos aprovados terem sido chamados, incluindo aqueles que optaram por
passar para o final da lista, havendo ainda necessidade de contratacdes para as mesmas fungdes; novo
processo seletivo devera ser realizado, ou conforme o caso, selegdo de curriculo.
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11.8 O candidato que for contratado por meio deste Processo Seletivo Simplificado sera submetido a
avaliacdo de desempenho em até 30 dias, apos sua admisséo, e eventualmente no decorrer da vigéncia
do contrato, no caso de desempenho ndo satisfatério, seu contrato sera rescindido por configurar
auséncia de interesse publico na continuidade do contrato.

12. DISPOSICOES GERAIS

12.1 N#o sera fornecido qualquer documento comprobatorio de aprovagido ou classificagdo do
candidato, valendo para esse fim a publicagio do resultado final.

12.2 Os candidatos aprovados e classificados deverdio manter atualizados os seus: e-mail, telefone e
enderego. '

12.3 Respeitada a natureza da fungdo temporaria, por razdes de interesse publico, podera haver a
readequagdo das condi¢des definidas inicialmente no Edital, conforme dispuser a legislagdo local.

12.4 Os casos omissos e situagdes ndo previstos serdio resolvidos pela Comisséo do Processo Seletivo
Simplificado.

Imbé, 04 de julho de 2024.

i

: " S O
Luis Henrique Vedovato
Prefeito Municipal de Irggé@’ 5
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ANEXO1

CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

| Etapa , ! Data

i
Periodo das Inscri¢des 08 a 12/07/2024

“Publicag:io do edital com a relagio nominal dos candidatos com a inscrigdo 18/07/24
‘homologada e ndo homologada

‘Apresentagﬁo de recurso da ndo homologagdo da inscrigdo ©.22/07/24
}Publicac;io‘ do edital da relagdo final de inscritos; 23/07/24

! 3 | I T
Publicagdo do edital do resultado preliminar da pontuagdo dos candidatos; \ 24/07/24

{ . - ‘ L - V |
‘ : , : ! ‘
Apresentagdo de recurso do resultado preliminar da pontuagdo dos candidatos; | 26/07/24

1 | _
‘Publiéagﬁo do edital do resultado do recurso e convocagdo para sorteio; | 30/07/24

| " ~ |

‘Sorteio publico de desempate €; - : : : | 31/07/24

! - ﬁ : ; \

Publicacio do edital da classificagdo final dos candidatos. - \ 1°/08/24
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ANEXO II
PROTOCOLQ/ FICHA DE INSCRICAO

A Prefeitura Municipal de Imbé / Comissio do Processo Seletivo Simplificado

Fu , CPFn°

portador do RG n° ' , orgdo expedidor , data de
nascimento / / residente na Av/Rua _ |
n° no municipio de CEF: ,
Estado ; , telefone (___) ‘
e-mail | que esta subscreve, venho solicitar:

Inscri¢do no Processo Seletivo Simplificado n°® 004/2024, para a fungﬁo de:

Colocar o Nome da Funcao.

Nivel Fundamental Incompleto/Completo — R$ 20,00

Nivel Médio/Técnico Incompleto/Completo — R$ 25,00

Nivel Superior Completo — R¢BofOO 020 00 e

Declaro: v :

_ Estar ciente das condi¢des do presente Processo de Seleg@o Simplificado e aceita-las;

- Que li as atribuigdes da fungdo para a qual estou me candidatando e estou ciente que, caso seja
contratado, meu desempenho sera avaliado;, o :

- Sob as penas da Lei, serem verdadeiras as informagoes por mim prestadas, ¢ estou ciente que
responderei criminalmente e, conforme previsto no Art. 299 do codigo penal, em caso de falsidade das
informagdes prestadas.

Observagaio:Conforme item 4.3 do Edital n° 182/2024 “Nao cabera & Comissdo do Processo Seletivo
Simplificado a conferéncia de documentos durante o processo de inscricdes, serd de inteira

responsabilidade do candidato a conferéncia € entrega de sua documentag@o junto ao Protocolo Geral”.

Imbé/RS, . de de 2024,
/
/
Assinatura do Candidato n
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ANEXO IIT

MODELO DE CURRICULO PARA PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
ATENCAOQ: Todas as informacdes relatadas neste Curriculo deverdo ser comprovadas mediante
apresentagiio das copias e originais para autentica¢io junto a Comisséo de Processo Seletivo
Simplificado, no momento da inscrigao.

Nome o
Funcio Pretendidh:
FORMACAO ESCOLAR/ACAD]'?MICA
Grau de formago: Curso:
Nome e localizagio da entidade:
Ano de Conclusdo: : '
CURSOS DE APERFEICOAMENTO RELACIONADOS A(S) AREA(S) DE
CONHECIMENTO
Curso:
Nome e localizacio da entidade:
Ano de conclusdo: ' j Carga horaria:
Curso:
Nome e localizagio da entidade:
Ano de conclusdo: Carga horaria:
Curso:
Nome e 10ca1iza9ﬁo da entidade: :
Ano de conclusio: Carga horaria:
INFORMACOES ADICIONAIS / EXPERIENCIAS PROFISSIONAIS
Orgao/empregador - Cargo/fung¢io Descri¢do Periodo de trabalho
, de de 2024.
Assinatura do Candidato
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ANEXO IV

MODELO DE INTERPOSICAO DE RECURSO

Assunto: Recurso Processo Seletivo Simplificado

A Comissdo do Processo Seletivo Simplificado

RECURSO CONTRA DECISAO RELATIVA AO PROCESSO  SELETIVO
SIMPLIFICADO, publicado pelo Edital n° 182/2024. & ~

Eu portador  do 7 documento  CPF

n’ : com inscrigdo realizada sob expediente
n° no Processo Seletivo Simplificadoe. n° 004/2024 realizado pela

Prefeitura ~Municipal de Imbe/RS para fungdo temporaria em carater emergencial de
‘ , apresento recurso junto a

Comissdo do Processo Seletivo Simplificado.

A deciséo objeto de contestagdo é:

Os argumentos = com  OS quais  contesto  a referida = decisdo  sdo:

Imbé/RS, , de de 20

Assinatura do Candidato
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ANEXO V
DESCRICAO DAS FUNCOES TEMPORARIAS

ondutor Socorrista— SAMU/SALVAR

Valor da Remuneracio Mensal

Atribuicdes

Conduzir veiculos de urgéncia padronizados e definidos pela Portaria 2.048/MS/02 e Nota Técnica n® 011
(de junho de 2015) da Coordenacio Estadual do SAMU, obedecendo padrdes de capacitagao definidos.
Disposigo para a atividade; Conduzir veiculo terrestre de urgéncia destinado ao atendimento € transporte
de pacientes; Estabelecer contato com a Central de Regulagio médica e seguir suas orienta¢des, observando
as normas e leis do Cédigo de Tréansito Brasileiro; Conduzir os veiculos de emergéncias dentro das normas
e leis previstas pelo Codigo de Transito Brasileiro (Lei n® 9.503, de 23 de setembro de 1997), observados 0
Artigos 29 € 252,

Requisitos Minimo para Provimento
a) Ensino Médio Completo;
b) Carteira de Habilitagdo Categoria D, com no minimo 12 meses de habilitagdo;

¢) Certificado do Curso para Capacitagio de Condutores de Veiculos de Emergéncia (Art. 145 — CTB,
Resolugdo do CONTRAN N° 168/2004); '

d) Certificado dos Cursos de BLS (Suporte Bésico de Vida) de, no minimo, 8h;
¢) APH (Atendimento Pré-hospitalar), de, no minimo, 20 horas;
f) Idade: Minimo 18 anos o

Condicoes de Ti‘abalho

a) Horario: Periodo normal de trabalho de Plantio 12 ou 24 horas com 30 horas semanais.
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Enfermeiro de Programas de Satde — SAMU/SALVAR

Valor da Remuneracio Mensal

Atribuigdes
Acompanhar, coordenar, supervisionar e responder pelos servigos de Enfermagem. Executar a dire¢do di
reta da equipe de enfermagem utilizando-se, para tanto, das melhores técnicas, sempre em concordancial
com as diretrizes governamentais ¢ observado o total cumprimento da legislag@o vigente, tanfo a nivel mu-
nicipal, estadual e federal. Manter o controle sobre as atividades de seus subordinados, encarregando-se do
bom funcionamento dos servigos. Manter informado seus superiores sobre o andamento das atividades dos
servigos de enfermagem, comprometendo-se pela fiel observagio, em todas as atividades executadas nos
servicos, da legislagdo vigente. Buscar a satisfagdio completa dos contribuintes municipais, através da efi-
cacia no atendimento e no cumprimento das metas globais estabelecidas pelo superior hierarquico. Execu-
tar, Dirigir e supervisionar os servigos dos Técnicos em enfermagem respeitando os servidores subordina-
dos e comunicando aos 6rgdos municipais competentes nos casos de indisciplina ou de outros comporta-
mentos indevidos que infrinjam a legislagdo vigente, bem como denigram a diretriz de qualidade no aten-
dimento da comunidade. Auxiliares seus superiores nas tomadas de decisdes. Executar atividades especifiq
cas de trabalho, visando o atendimento da comunidade em geral, quando por ordem de seus superiores ou
na auséneia servidores. Devendo, além das agdes assistenciais, prestar servigos administrativos e operacio-
nais em sistemas de atendimento pré hospitalar. '

Requisitos Minimo para Provimento

a) Ensino Supetior Completo em enfermagem com Habilitagao Legal para o Exercicio da profissdo;

b) Certiddo de Regularidade do COREN;
c) Atestado ou Certidéo de Experiencia em atendimento de urgéncia e emergéncia de, no minimo, 12
(doze) meses ao cargo que se candidata. No caso de Enfermeiros Responsaveis Técnicos, a experiéncia
minima seré de 02 (dois) anos; :

d) Certificado do Curso de BLS (Suporte Bésico de Vida) de, no minimo, 8 horas, e APH (Atendimento
ré Hospitalar), de, no minimo, 20 horas; ,

) Pos-Graduago concluida ou em andamento, com reconhecimento pelo MEC e duragdo de, no

inimo, 360 horas de Urgéncia e Emergéncia (Adulto/Pediétrica) ou UTI (Adulto/Pediatrica) - ITEM
XCLUSIVO para os Candidatos a Responsavel Técnico da Base.

Idade: Minimo 18 anos

Condicdes de Trabalho

)Horario: Periodo normal de trabalho de Plantdo 12 ou 24 horas com 30 horas semanais.
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Funcéio
Técnico de Enfermagem de Programas de Satide — SAMU/SALVAR —|

Valor da Remuneragio Mensal

IPadrio 06

Atribuicoes

Profissional com ensino médio completo e curso regular de Técnico de Enfermagem, titular do certificado
ou diploma devidamente registrado no Conselho Regional de Enfermagem de sua jurisdic@o, habilitado pa-
ra exercer atividades auxiliares, de nivel técnico, para o atendimento Pré- Hospitalar Movel; além de prestar
cuidados diretos de enfermagem a pacientes em estado grave, ¢ habilitado a realizar procedimentos a ele
delegados, sob superviso direta ou a distancia do profissional Enfermeiro, dentro do ambito de sua qualifi-|
caciio profissional; realizar manobras de extragdo manual de vitimas e part1c1par de programas de treina-
mento e aprlmoramento profissional especialmente em urgéncia e emergéncia. Que atua sob supervisao
imediata ou 2 distancia do profissional Enfermeiro, na Base ¢ nas Unidades Moveis.

Requlsltos Minimo para Provimento :

a) Ensino Médio Completo, diploma de formag@o tecmca em enfermagem em 1nst1tu1<;ao reconhecida
para o exercicio da Profissdo e registro no COREN.;

b) Certiddo de Regularidade do COREN,;

c) Atestado ou Certidéo de Expenencm em atendimento de urgenc1a e emergéncia de no minimo 12
meses;

d) Certificado dos Cursos de BLS (Suporte Basxco de Vlda) de, no minimo, 8 horas, e APH
(Atendimento Pré Hospitalar) de, no minimo, 20 horas.

e)Idade: Minimo 18 anos

Condigdes de Trabalho
;;Horério: Periodo normal de trabalho de Plantfio 12 ou 24 horas com 30 horas semanais. /
\;//"
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