PROCESSO SELETIVO EMERGENCIAL PARA CONTRATAGAO TEMPORARIA DE ASSISTENTES

EDITAL DE PROCESSO SELETIVO 005/2022/SMS

SOCIAIS

CLASSIFICACAO DEFINITIVA

Prefeitura Municipal de Sao José do Norte - RS
Secretaria Municipal da Saude

F

A Comissdo Especial de Selecdo, nomeada pela Portaria N21643/2022, informa a classificacdo

definitiva, apds andlise dos recursos:

CLASSIFICACAO NOME

1@
20

ZENAIDE JARDIM DO AMARAL
ROBINI GUIMARAES DUARTE
DAIANE LOPES DE ARAUJO

JESSIKA DA SILVEIRA

NICOLE DE QUADROS GARCIA
LUCIANE ALVES PARANHOS
JUSSARA MARIA TRINDADE HAFELE
ANA PAULA SAMPAIO FURTADO
MARIA REGINA ALVES GOMES

° MONICA BEATRIS SILVEIRA CORREA

PROTOCOLO PONTUACAO

8065
8027
8064
8050
8060
8063
8066
8812
8055
8049

45,50
43,00
37,00
24,50
22,50
22,00
7,50
5,50
2,50
1,00

O candidato deverd se apresentar na Secretaria Municipal de Saude (Rua Almirante

Tamandaré, 337 — Centro—8h as 12h e 13h as 17h) para iniciar as atividades até o dia 27/10/2022,

portando a documentacdo listada em anexo.

O candidato que, no momento da sua contratagdo, ndao possuir disponibilidade de carga

hordria, ndo poderda ser contratado e sera desclassificado. Aqueles que possuirem outro vinculo

empregaticio deverdo apresentar declaragdo da carga horaria exercida para averiguacao da

compatibilidade de hordrios.

LISTA DE DOCUMENTOS A SEREM APRESENTADOS PARA CONTRATAGCAO

e Documento de identidade;

e CPF;

e Certidao de nascimento;

e Comp

rovante de residéncia;

e Diploma;

e (Cartei

ra do COREN-RS e certiddo de regularidade;

e Numero do PIS/PASEP;
e Certiddo de nascimento de dependentes, se houver;
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e Declaragao de bens;

e Conta corrente no banco Banrisul;

e Atestado/laudo/declaracdo médica, atualizado, sobre de aptiddo fisica para exercer o cargo;

e COMPROVANTE DE VACINACAO COVID19 - esquema de imuniza¢do completo contra o
coronavirus para profissionais de saude (ou declaracdo de ciéncia dos riscos da ndo imunizacao);

e Em caso de candidato que exerca outro cargo, emprego ou fungdo publica ou privada na area
da saude, deverd, sob pena de desclassificacdo, apresentar declaragdo da carga horaria para
averiguacao da compatibilidade dos horarios
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