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PARA CONTRATAGCAO POR PRAZO (N ool F.stle
AUTARQUIA HOSPITAL MUNICIPAL SAQ JOSE

DETERMINADO DE TECNICO EM ENFERMAGEM

A Responsavel Legal pela Autarquia Hospital Municipal Sao José, no uso de suas
atribuicbes, visando a contratagdo de pessoal de excepcional interesse publico por
prazo determinado, de Técnico de Enfermagem, por prazo determinado para
desempenhar fungbes junto a Autarquia Hospital Municipal Sdo José, no Municipio de
Ibiraiaras, com fulcro no art. 37, IX, da Constituicdo da Republica, a Lei Municipal
1574/2003 e as demais Leis Municipais, todas do Municipio de Ibiraiaras, torna publica
a realizagdo de Processo Seletivo Simplificado, que sera regido pelas normas

estabelecidas neste Edital.
1. DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1 O Processo Seletivo Simplificado sera executado por intermédio de
Comissdo composta por trés servidores da Administracdo Municipal de Ibiraiaras,

designados através da Portaria Municipal n.°.136/2021 de 03 de marco de 2021.
1.1.1 As reunibes e deliberagdes da Comissao serdo objeto de registros em atas.

1.2 Durante toda a realizagdo do Processo Seletivo Simplificado, serédo
prestigiados, sem prejuizo de outros, os principios estabelecidos no art. 37,
caput, da Constituicao da Republica.

1.3 O edital de abertura do Processo Seletivo Simplificado sera publicado
integralmente no Diario Oficial do Municipio no site: http://www.diariomunicipal.com.br/
e no site do Municipio enderego http://www.ibiraiaras.rs.gov.br/ , bem como os demais
atos e decisbes inerentes ao presente Processo Seletivo Simplificado, sendo de

responsabilidade do candidato o acompanhamento dos mesmos.

1.4 Os prazos constantes neste Edital serdo contados em dias corridos,
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desconsiderando-se o do inicio e incluindo-se o do final, de acordo com o cronograma

do anexo Il
1.4.1. Os prazos sdo em dias corridos.

1.4.2 Considera-se prorrogado até o primeiro dia util seguinte, o prazo vencido

em dia em que nao haja expediente.

1.5 O Processo Seletivo Simplificado consistira na andlise de curriculos dos

candidatos pela Comissao, conforme critérios definidos neste Edital.

1.7 A contratagdo serd 06(seis) meses, podendo ser prorrogado conforme

determinado em Lei especifica.

2. ESPECIFICACOES DA FUNCAO TEMPORARIA

2.1 As fungbes tempordrias de que trata este Processo Seletivo Simplificado

corresponde ao exercicio das seguintes atividades:

2.1.1CARGO:
TECNICO DE ENFERMAGEM

a) Descrigao sintética: Auxiliar no servigo de enfermagem e atendimento de doentes
no Hospital Municipal

b) Descricdo analitica: Fazer curativos, aplicar vacinas e injegdes; observar
prescricbes médicas relativas aos doentes; verificar sinais vitais; distribuir
medicamentos conforme prescricdo médica; prezar pela organizagao e limpeza da
unidade sanitaria; realizar os registros necessarios; ministrar remédios e cuidados aos
usudrios; pesar e medir pacientes; coletar material para exame de laboratério;
participar de trabalhos de isolamento de doentes; esterilizar o material da sala de
operagoes; auxiliar os médicos nas intervengdes cirurgicas; promover a higiene dos
doentes; requisitar material de, enfermagem; realizar visitas domiciliares, acompanhar

o transporte de pacientes quando necessario; executar tarefas afins.
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21.2 A carga horaria semanal serd desenvolvida diariamente, de acordo com
horario definido pela autoridade competente mediante ato proprio e necessidade da
Autarquia, podendo exercer o trabalho em regime de plantdo, no turno da noite e

finais de semana, e os vencimentos sado os fixados na tabela abaixo:

. . o Vencimento
Quantidade Funcao Carga Horaria Wp——
01 (um) Técnico de Enfermagem 40 horas semanais R$ 2.023,00

2.1.3 Pelo efetivo exercicio da fungdo temporaria, sera pago mensalmente o
vencimento fixado na tabela do quadro do item 2.1.1 a, nele compreendendo-se
além da efetiva contraprestagdo pelo trabalho, o descanso semanal remunerado, o

convocado estara sujeito ao trabalho em regime de plantdes;

21.4 Além do vencimento o contratado fard jus as seguintes vantagens
funcionais: gratificagdo natalina proporcional ao periodo trabalhado; férias
proporcionais acrescidas de um tercgo, indenizadas ao final do contrato; inscricdo no

Regime Geral de Previdéncia;

2.1.5-Requisitos:
ldade minima de 18 anos e maxima de 45 anos ; Instrugdo: ensino médio com
habilitagao especifica para exercicio da profissao e registro vigente no respectivo
orgéo de classe (COREN);

2.2 Sobre o valor total da remuneracdo incidirdo os descontos fiscais e

previdenciarios.

2.3 Os deveres e proibigbes aplicadas ao contratado correspondem aqueles
estabelecidos para os demais servidores estatutarios consoante o disposto no
Regime Juridico, sendo a apuragao processada na forma do Regime Disciplinar do
mesmo Diploma, no que couber.

3. INSCRICOES
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3.1 As inscrig0es serao recebidas de 07 a 13 de outubro de 2021, junto a Prefeitura
Municipal, das 8h00min as 11h00min e das 13h30min as 17h, na Rua Joao Stella,
55, centro de lbiraiaras RS, EXCLUSIVAMENTE, ATRAVES DE ENVELOPE

LACRADO, momento em que sera gerado protocolo de inscrigéo.

OBS.1: NO ENVELOPE DEVERA CONTER OS SEGUINTES DADOS:
NOME DO CANDIDATO:
CARGO PLEITEADO:
NUMERO DO EDITAL DO PROCESSO SELETIVO:
NUMERO DO PROCESSO SELETIVO:

3.1.1. N&o serao aceitas inscrigdes fora de prazo.

3.2 A inscrigao do candidato implicara o conhecimento prévio e a tacita aceitagao

das presentes instrugdes e normas estabelecidas neste Edital.

3.3 As inscrigbes serao gratuitas.

4. CONDIGCOES PARA A INSCRICAO

4.1 Para inscrever-se no Processo Seletivo Simplificado, o candidato devera
ENTREGAR ENVELOPE LACRADO no endereco e nos horarios e prazos

indicados no item 3.1, apresentando, os seguintes documentos:

4.1.1 Ficha de inscrigdo disponibilizada no anexo | deste edital, devidamente

preenchida e assinada.

4.1.2 Copia de documento de identidade oficial com foto, quais sejam: carteiras
ou cédulas de identidades expedidas pelas Secretarias de Seguranca Publica,
pelas Forgas Armadas, pela Policia Militar, pelo Ministério das Relagdes
Exteriores; Cédulas de Identidade fornecidas por Orgdos ou Conselhos de
Classe que, por forca de Lei Federal, valem como documento de identidade,
como por exemplo, as da OAB, CREA, CRM, CRC, COREN etc.; Passaporte;

Rua Frei Aleixo, 290 — Fone (54) 3355-1288 — CEP: 95305-000 — Ibiraiaras - RS @



Hospital Municipal Sdo José

Autarquia Municipal

Carteira de Trabalho e Previdéncia Social, bem como
Carteira Nacional de Habilitagdo (com fotografia, na forma da Lei n° 9.503/97,

artigo 15).

4.1.3 Prova de quitagao das obrigagdes militares (exclusivo para sexo masculino)

4.1.4 Prova de quitacao das obrigagdes eleitorais;

4.1.5 Curriculo profissional de acordo com o modelo apresentado no Anexo | do
presente edital, acompanhado de cépia dos titulos que comprovam as informagoes

contidas no curriculo.

4.1.6 Para fins de comprovagdo da formagao, graduagio e pds-graduacdo, serdo
aceitas, no momento da inscrigdo, declaragdées das instituicdes de ensino, desde

que sejam originais, ou copias autenticadas;

4.1.7 O candidato que possuir alteragdo de nome (casamento, separacéo, efc...)
devera anexar copia do documento de identidade, bem como do documento
comprobatério da alteragdo, sob pena de nao ter pontuados titulos com nome

diferente da inscri¢cdo e/ou identidade.

5. HOMOLOGAGCAO DAS INSCRICOES

5.1 Encerrado o prazo fixado pelo item 3.1, a Comisséo publicara, no painel de
publicacées oficiais da Prefeitura Municipal no site
http://www.diariomunicipal.com.br/, no prazo de até dois dias, edital contendo a

relagao nominal dos candidatos que tiveram suas inscrigdes homologadas.

5.2 Os candidatos que ndo tiveram as suas inscrigbes homologadas poderdo
interpor recursos escritos perante a Comissdo, no prazo de um dia, mediante a

apresentagao das razGes que ampararem a sua irresignagao.
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5.2.1 Em até dois dias, a Comissdo, apreciando o recurso, podera reconsiderar
sua decisdo, hipétese na qual o nome do candidato passara a constar no rol de

inscricdes homologadas.
5.2.2 Sendo mantida a decisdo da Comissdo, o recurso serd encaminhado ao
Prefeito Municipal para julgamento, no prazo de um dia, cuja decisdo devera ser

motivada.

5.2.3 A lista final de inscrigbes homologadas serd publicada na forma do item

5.1, no mesmo dia, apoés a decisdo dos recursos.
6. FORMATAGCAO DOS CURRICULOS

6.1 O curriculo profissional devera ser preenchido pelo candidato nos moldes do

Anexo | do presente Edital.

6.2 Os critérios de avaliagao dos curriculos totalizardo o maximo de cem pontos.

6.3 A escolaridade utilizada para o desempenho da fungdo ndo sera objeto de

avaliagao.

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 valoragéo.
6.6 A classificagdo dos candidatos serd efetuada através da pontuacao dos

titulos apresentados, em uma escala de zero a cem pontos, conforme os

seguintes critérios:

| Especificacdo | Pontuagao Unitaria | Pontuacdo Maxima ] @/
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Graduagao na area da

salde 05 i

Pd6s-graduagao /ato
sensu na area de atuacgao
da funcao
(especializagao)

05 10

Po6s-graduagao na area
de atuacao da funcao
(mestrado, doutorado,
PhD)

05 10

Cursos especializados na
area de atuagao da 05 28
funcao®.

10 pontos por ano 50

Experiéncia Profissional trabalhado

*Minimo de 20 horas de duragéo, considerado o percentual de efetividade.
Com data da realizagé@o do evento dentro dos ultimos 05(cinco) anos a contar
da data de encerramento do periodo para entrega dos titulos.

**Comprovada com copia de contrato de trabalho e/ou cépia do registro na

carteira de trabalho

8. RECURSOS

8.1 Da classificagdo preliminar dos candidatos é cabivel recurso enderegado a
Comissao, uma Unica vez, no prazo comum de um dia.

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

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

8.1.3 Havendo a reconsideragdo da decisdo classificatéria pela Comissdo, o
nome do candidato passara a constar no rol de selecionados.

8.1.4 Sendo mantida a decisdo da Comissdo, o recurso ser4 encaminhado ao
Prefeito Municipal para julgamento, no mesmo dia, cuja decisdo devera ser
motivada.

9. CRITERIOS PARA DESEMPATE

9.1 Verificando-se a ocorréncia de empate em relagdo as notas recebidas por
dois ou mais candidatos, terd preferéncia na ordem classificatoria,

sucessivamente, o candidato que:
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9.1.1 Apresentar idade mais avangada, dentre aqueles com idade igual ou
superior a sessenta anos.

9.1.2 Sorteio publico.

9.2 A aplicagao do critério de desempate sera efetivada apdés a analise dos
recursos e antes da publicagao da lista final dos selecionados.

10. DIVULGAGAO DO RESULTADO FINAL DO PROCESSO SELETIVO
SIMPLIFICADO

10.1 Transcorrido o prazo sem a interposigcdo de recurso ou ultimado o seu
julgamento, a Comissdo encaminhard o Processo Seletivo Simplificado ao
Prefeito Municipal para homologagao, no prazo de um dia.

10.2 Homologado o resultado final, sera langado edital com a classificacdo geral
dos candidatos aprovados, quando, entdo passara a fluir o prazo de validade do

Processo Seletivo Simplificado.

11. CONDIGOES PARA A CONTRATAGAO TEMPORARIA

11.1 Homologado o resultado final do Processo Seletivo Simplificado e
autorizada a contratagao pelo Prefeito, de acordo com a necessidade do momento,
0 candidato selecionado sera contatado por telefone e ou meios eletrénicos
(whatsapp e e-mail) cadastrados. A nao localizagdo ou o nao retorno do candidato
implicara sua eliminagdo, sendo convocado o proximo da lista de classificagado, os
candidatos selecionados terdo o prazo de 48 horas para comprovar o atendimento
das seguintes condigdes:

11.1.1 Entregar a documentacdo contida na Relagdo de Documentos
Necessérios para Ingresso no Servigo Publico, disponibilizado pelo Setor de
Recursos Humanos, no momento do contato mencionado acima.

11.2 N&o comparecendo o candidato convocado ou verificando-se o néo
atendimento das condigdes exigidas para a contratagdo serdo convocados 0S
demais classificados, observando-se a ordem classificatéria crescente.

11.3 O prazo de validade do presente Processo Seletivo Simplificado esta
vinculado a Lei Municipal n.° 2.498/2021 de 22 de fevereiro de 2021, alterada pela
Lei Municipal n® 2.501/2021 de 03 de margo de 2021.
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11.4 No periodo de validade do Processo Seletivo Simplificado, em havendo a
rescisdo contratual, poderdo ser chamados para contratagdo pelo tempo
remanescente, o0s demais candidatos classificados, observada a ordem
classificatoria.
11.5 Apé6s todos os candidatos aprovados terem sido chamados, incluindo
aqueles que optaram por passar para o final da lista, havendo ainda necessidade
de contratagcbes para as mesmas fungdes, novo processo seletivo devera ser
realizado.
12. DISPOSICOES GERAIS
12.1 Nao sera fornecido qualquer documento comprobatério de aprovagdo ou
classificagdo do candidato, valendo para esse fim a publicacdo do resultado final.
12.2 Os candidatos aprovados e classificados deverdo manter atualizados os
seus enderecos e telefones.
12.3 Respeitada a natureza da fungdo temporaria, por razdes de interesse
publico, poderda haver a readequagdo das condicées definidas inicialmente no
edital, conforme dispuser a legislagao local.
12.4 Ser&o rescindidos os contratos em caso de:
12.4.1 Nao haver mais a necessidade do profissional;
12.4.2. Nao atendimento aos requisitos em relagao a funcdo do cargo.
12.5 Os casos omissos e situagdes ndo previstas serdo resolvidos pela

Comissao designada.

Ibiraiaras, 06 de outubro de 2021

0&&@@«@%%

Alessandra Pomatti

Responsavel Legal pela Autarquia Hospital Municipal Sdo José
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ANEXO |

ANEXO I 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:

1.7 Cargo
Pretendido:
2. DADOS DE IDENTIFICACAO

2.1 Carteira de Identidade e 6rgdo expedidor:
2.2 Cadastro de Pessoa Fisica - CPF:
2.3 Titulo de Eleitor Zona: Secao:

2.4 Numero do certificado de reservista:

2.5 Enderec¢o Residencial:

2.6 Endereco Eletronico:

2.7 Telefone residencial, celular e whatsapp:
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2.8 Outro enderego e telefone para contato ou recado:

3. ESCOLARIDADE
3.1 GRADUACAO

Curso:

Instituicdo de Ensino:
Ano de

conclusao:
3.2 POS-GRADUACAO
3.2.1 ESPECIALIZACAO

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Ano de conclusio:

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Ano de conclusio:

3.2.2 MESTRADO

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Ano de conclusao:
3.2.3 DOUTORADO

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Ano de conclusao:

3.2.4POS-DOUTORADO (PhD)

Rua Frei Aleixo, 290 — Fone (54) 3355-1288 — CEP: 95305-000 — Ibiraiaras - RS (K



o

e
=

w Hospital Municipal Sao José

‘ ’ < Autarquia Municipal

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Ano de conclusio:

4. CURSOS ESPECIALIZADOS NA AREA AFIM A FUNCAO

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Data de inicio: Data da conclusao:

Carga hordria:

Curso / area:

Instituicao de Ensino:

Data de inicio: Data da conclusao:

Carga horéria:

Curso / area:

Instituicio de Ensino:

Data de inicio: Data da conclusao:

Carga horéria:
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Curso / area:

Institui¢ao de Ensino:

Data de inicio: Data da conclusao:

Carga horéria:

Curso / area:

Institui¢do de Ensino:

Data de inicio: Data da conclusao:

Carga hordria:

5. EXPERIENCIA PROFISSIONAL:
Empregador

(empresa):

Data de inicio: Data da saida:

Anos trabalhados:

Empregador

(empresa):

Data de inicio: Data da saida:

Anos trabalhados:

Empregador

(empresa):
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Data de inicio: Data da saida:

Anos trabalhados:

Empregador

(empresa):

Data de inicio: Data da saida:

Anos trabalhados:

Empregador

(empresa):

Data de inicio: Data da saida:

Anos trabalhados:

, de 2021

)

Local e data

Assinatura do Candidato
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Anexo 11

Cronograma do Processo Seletivo Simplificado

Descricao Prazo Data
Abertura das inscri¢oes 07 dias 07/10 a 13/10
Publicagdo dos inscritos Até 02 dias 15/10
Recurso da nao homologacio 01 dias 18/10
Analise dos recursos e publicac¢io da relagido 01 dias 19/10
final de inscritos
Analise de curriculos dos candidatos inscritos Até 02 dias 21/10
Publicacdo do resultado preliminar 01 22/10
Prazo para apresentacdo de recurso ao resultado 01 25/10
preliminar
Manifestacao da Comissdo na reconsideracdo 01 26/10
quando couber, decisdes e publicacdo da relagido
final dos aprovados
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