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EDITAL N° 006/2023 — PSS/SESPA, 20 DE JUNHO DE 2023 )
25° PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO PARA CONTRATAGCAO TEMPORARIA
25° PSS/2023 - SESPA (CRS, Hospitais e USIPAZ)

A Secretaria de Estado de Saude Publica — SESPA, gestora do Sistema Unico de Satide — SUS no
ambito estadual, torna publico a realizagao de Processo Seletivo Simplificado - PSS, disciplinado pelo Decreto
n°1.741, de 19 de abril de 2017 e alterado pelo Decreto n° 261, de 12 de agosto de 2019, para contratagdo em
carater temporario, como permite os seguintes dispositivos legais: Lei Complementar n°07, de 25 de setembro
de 1991, alterada pela Lei Complementar n® 077/2011, Decreto n° 1.230, de 26 de fevereiro de 2015 e Lei n®
9.810, de 24 de janeiro de 1994.

1. DAS DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1 Este Processo Seletivo Simplificado sera executado pela SESPA, por meio da Comissdo do Processo
Seletivo Simplificado, constituida pela Portaria n® 123, de 09/02/2023, a qual cabera o acompanhamento,
execucao e a supervisao de todo processo, bem como, as deliberagdes que se fizerem necessarias objetivando
o regular desenvolvimento do PSS.

1.2 O 25° Processo Seletivo Simplificado — PSS/SESPA sera regido por este Edital, seus Anexos, eventuais
retificacOes e/ou aditamentos, bem como, pelos diplomas legais citados em seu caput.

1.3 O presente Edital destina-se a realizagdo de processo de sele¢ao para preenchimento de 20 (vinte)
vagas, autorizadas através dos Processos n° 2022/1565962, n° 2023/45777 e n° 2023/45780, para atuagao
nos Centros Regionais de Saude, Unidades Hospitalares e USIPAZ (conforme anexo ), distribuidas entre
as fungdes e atribuicdes constantes do Anexo Il, estabelecendo as instrugdes para contratacdo de temporarios,
que podera a critério e necessidade da administracdo convocar candidatos aprovados por ordem de classificagao
de forma a atender a necessidade temporaria de excepcional interesse publico, ndo gerando direito adquirido do
candidato aprovado a vaga ofertada, dependendo a contratagdo da necessidade da SESPA.

1.4 O preenchimento das vagas de que trata o subitem anterior se dara de acordo com o quadro de distribuigcao
de vagas constantes do Anexo | do presente Edital.

1.5 Os requisitos e as remuneragdes das fungdes cujas vagas estdo sendo ofertadas no presente PSS também
constam no Anexo Il do presente Edital.

1.6 O PSS compreendera as seguintes fases:
a) Primeira Fase: Inscri¢do, de carater habilitatorio;
b) Segunda Fase: Analise Documental e Curricular, de carater eliminatério e classificatorio final;

1.7 A SESPA dara ampla divulgacéo as fases de chamada do PSS e os resultados de todas as fases no Diario
Oficial do Estado, com a publicagéo dos extratos dos editais no enderego eletrénico www.sipros.pa.gov.br.

1.8 O cronograma para a realizacdo deste PSS encontra-se no Anexo V deste edital, estando sujeito a eventuais
alteraces, divulgadas no enderego eletronico www.sipros.pa.gov.br.
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1.9 E de inteira responsabilidade do candidato, acompanhar a publicacdo de todos os atos, editais e
comunicados referentes a este processo seletivo no Diario Oficial do Estado e nos enderegos
WWW.SIpros.pa.gov.br.

1.10 O candidato ficara responsavel por todas as despesas decorrentes de sua participacdo nas etapas deste
processo seletivo.

2. DO INGRESSO NA FUNGAO EM CONTRATAGAO TEMPORARIA

2.1 Sao requisitos basicos que o candidato devera cumprir para o ingresso na fungao temporaria através do PSS
na Secretaria de Estado de Saude Publica — SESPA:

a) Ser brasileiro nato ou naturalizado;
b) Ter no minimo 18 (dezoito) anos de idade;
c) Estar quite com as obrigacdes eleitorais e militares;

)
d) Nao haver sido condenado criminalmente por sentenga judicial transitada em julgado ou sofrido sangao
administrativa impeditiva do exercicio do cargo publico;

e) Estar em gozo dos direitos politicos;
f) Possuir conduta ética, moral e social ilibada;

g) Possuir capacidade fisica e aptidao psicolégica compativel com as atribui¢des da fungdo pretendida, para
inicio imediato, comprovado através de atestado emitido por profissional competente;

h) Possuir diploma ou certificado de conclusdo de curso compativel na fungéo que concorre, conforme exigéncia
no Anexo I

i) Apresentar registro no conselho de classe correspondente a fungao a que concorre, para o exercicio das suas
atribui¢des funcionais;

j) N&o ter vinculo juridico com a Administragao Publica Direta e Indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal
e dos Municipios, com os Poderes Legislativo e Judiciario, com os Tribunais de Contas e os 6rgdos do Ministério
Publico, salvo nas hipoteses de acumulagao licita previstas na Constituicdo Federal, observada a compatibilidade
de horario, que deve ser comprovada no momento da inscricao atraves de declaragao emitida pelo 6rgao com o
qual tem vinculo (anexar no campo demais documentos).

k) O candidato aprovado e convocado ndo podera assumir a fungao e sera eliminado deste PSS, se houver sido
contratado e distratado da fungéo de servidor temporario da Administragdo Publica Estadual no periodo inferior
a 06 (seis) meses da data da convocagao, conforme Lei Complementar n® 07/1991, com exce¢éo aos casos
contemplados pela Lei Complementar n°® 147/2022, publicada em 18/05/2022.

2.2 As pessoas com deficiéncia, na forma do disposto no art. 4° do Decreto Federal n® 3.298/1999, alterado pelo
Decreto Federal n® 5.296/2004, sera assegurado o direito de se inscrever em PSS para provimento de fungdo
publica, cujas atribuicbes sejam compativeis com a deficiéncia de que sdo portadoras, sendo-lhes reservadas
5% (cinco por cento) das vagas oferecidas, conforme disposto no Art. 7° do Decreto Estadual n® 1.741/2017;
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2.2.1 Caso a aplicagdo do percentual previsto resulte em numero fracionado, este devera ser elevado até o
primeiro numero inteiro subsequente, respeitado o limite percentual previsto;

2.2.2 O candidato para se beneficiar da reserva de vagas, devera declarar essa condi¢ao, no ato da inscricao do
Processo Seletivo Simplificado, especificando a deficiéncia de que € portador e o codigo correspondente da
Classificagao Internacional de Doengas — CID, anexando, no momento da inscri¢do, Laudo Médico Pericial;

2.2.3 Resguardadas as condigdes especiais previstas em Lei, o candidato concorrerd em igualdade de condigbes
com os demais candidatos, no que se refere aos critérios de aprovagédo descritos no edital do Processo Seletivo
Simplificado;

2.2.4 O candidato portador de deficiéncia aprovado no Processo Seletivo Simplificado ndo podera utilizar-se
desta condigdo para justificar mudanca de fungéo para a qual concorreu;

3. DAS FASES DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

3.1 DA PRIMEIRA FASE: DA INSCRIGAO

3.1.1 A inscrigdo do candidato implicara no conhecimento e aceitacdo irrestrita das normas e condi¢Ges
estabelecidas neste Edital, em relagéo as quais ndo podera alegar desconhecimento.

3.1.2 Para realizar a inscricdo, o candidato devera acessar o endereco eletronico www.sipros.pa.gov.br no
periodo de inscricdes e observar o que segue:

a) Ler atentamente o Edital;

b) Preencher o cadastro e posteriormente requerer sua inscrigdo que, além de outras informagdes, exigira o
numero do CPF e e-mail do candidato, dados de contato e informagdes acerca da escolaridade, experiéncia
profissional e qualificagéo;

c) Conferir os dados digitados no cadastro eletrénico de inscri¢do e confirma-los;
d) Anexar documentagdo comprobatdria das informagdes prestadas.

3.1.3 A inscricdo ao PSS sera realizada exclusivamente por meio eletronico, no seguinte endereco
WWW.SIpros.pa.gov.br, no horario de 00h00min do dia 23 de junho de 2023 as 23h29min do dia 27 de junho
de 2023, conforme previsto no cronograma do Anexo V deste Edital;

3.1.4 O candidato seréa responsavel por qualquer erro ou omisséo das informagdes prestadas no momento da
inscrigéo;

3.1.5 Seréd indeferida a inscricdo se for verificado, a qualquer tempo, 0 ndo atendimento a quaisquer dos
requisitos fixados neste Edital;

3.1.6 Os dados prestados na fase de inscricdo sdo de inteira responsabilidade do candidato, podendo ser
excluido do PSS aquele que informa-los incorretamente, bem como, aquele que prestar informagdes inveridicas,
ainda que o fato seja constatado apds realizagao das etapas e publicagdes pertinentes;

3.1.7 Nao sera cobrada taxa de inscrigéo;

3.1.8 Uma vez efetivada a inscricdo, ndo sera permitida, em hipotese alguma, a sua alteragcio ou inclusio
de novos documentos (anexos);
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3.1.9 Nao serao aceitas inscri¢cdes fora do prazo fixado no item 3.1.3 deste Edital;

3.1.10 A SESPA nao se responsabilizara pelo ndo recebimento de solicitagao de inscri¢do por motivos de ordem
técnica, problemas em computadores, falhas de comunicagéo, congestionamento das linhas de comunicagao,
ou por quaisquer outros fatores que impossibilitem a transferéncia de dados;

3.1.11 No ato da inscri¢ao o candidato devera fazer o upload/envio de arquivos com no maximo 1 MB (um
megabyte), nos formatos “PDF”, “JPEG”, “PNG” ou “JPG” para endereco eletrénico www.sipros.pa.gov.br, nos
campos devidos, das seguintes DOCUMENTAGOES OBRIGATORIAS para conferéncia, com o arquivo
devidamente identificado:

a) Documentagdo comprobatdria da escolaridade (upload — campo “ESCOLARIDADE”);

b) Comprovacdo de experiéncia de trabalho na funcéo (upload — campo “EXPERIENCIA PROFISSIONAL”), o
candidato devera apresentar a comprovagdo de experiéncia, que deve ser comprovada através de: (1)
Declaragéo ou Certiddo de Tempo de Servigo na fungdo que concorre, expedida pelo Departamento de
Recursos Humanos do 6rgéo ou da empresa privada, em papel timbrado, constando o0 CNPJ e nome do emitente
por extenso, ou; (2) copia de Carteira de Trabalho (com registros contratos de trabalho e paginas de identificagao
do candidato na respectiva Carteira de Trabalho fisica ou digital, com foto e dados pessoais);

c) Documentacéo de qualificacéo profissional (upload — campo “QUALIFICAGAO PROFISSIONAL”), de acordo
com as informagdes prestadas no ato do preenchimento do requerimento de inscricdo. As comprovagdes de
qualificacdes profissionais devem estar vinculadas as atribuicdes da fun¢do e com conclusdo apés a formagédo
do nivel de escolaridade exigido para a vaga. A carga horaria devera ser devidamente descrita no certificado.
Serdo considerados somente cursos realizados nos ultimos 5 anos. Para as qualificagdes EAD serdo
desconsiderados Certificados que ndo possuam codigo para verificagdo de legitimidade no site da instituicao
formadora, assim como, serdo desconsiderados cursos realizados em concomitancia, considerando-se o com
maior carga horaria;

d) Cadastro da Pessoa Fisica (CPF) e Carteira de Identidade ou Carteira Nacional de Habilitagao;

e) Comprovante de Registro de Classe, para cargos que possuam conselho de classe ou Registro de DRT.
f) Titulo eleitoral ou Certiddo de quitagéo eleitoral;

g) Carteira de reservista ou comprovante de dispensa, para candidatos do sexo masculino.

h) (Anexo VIII) - Declaragéo de Inexisténcia de Vinculos com a Administragdo Publica para os cargos em selegao
nao passiveis de acumulagdo ou Declaragdo de Existéncia de Vinculos com a Administragéo Publica para os
cargos passiveis de acumulagdo, conforme a CF88, no seu Art. 37 e RJU/PA, Art. 162 e 163. Observar item
2.1, letra J.

) Certidbes de antecedentes criminais da Justica Federal, da Justica do Estado do Para
(https://consultas.tjpa.jus.br/certidao/pages/pesquisaGeralCentralCertidao.action) e da  Policia  Civil
(https://antecedentes.policiacivil.pa.gov.br/) do domicilio do candidato e/ou do Estado do Para dentro do prazo
de validade especifico;

j) Curriculo
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k) Para candidato a vaga destinada a portador de deficiéncia deve-se anexar declaragédo com essa condigéo,
especificando a deficiéncia de que é portador e o cddigo correspondente da Classificagcao Internacional de
Doengas — CID, acompanhada de Laudo Médico Pericial.

) Declaragao de inexisténcia de vinculo temporéario com a administracao publica estadual nos ultimos 06 (seis)
meses — ANEXO VII.

m) comprovante de residéncia.
Os documentos da letra “D” a “M” devem ser inseridos no campo “DEMAIS DOCUMENTOS”

Orienta-se a nomear os arquivos conforme seu conteudo (RG, CPF, Titulo, Reservista, Declara¢do de Vinculo,
Certidao de antecedentes e Curriculo), colaborando com a celeridade da analise documental do processo.

3.1.12 Sera automaticamente eliminado, o candidato que ndo atender aos requisitos constantes nos itens
3.1.11 deste Edital e ainda, que possuir vinculo inacumulavel em qualquer esfera da Administragdo Publica
identificado a qualquer tempo e omitido pelo candidato, em conformidade aos moldes do Art. 162 da Lei n°
5.810/24.01.1994 (RJU), conforme item 2.1 - J.

3.1.13 Apds preenchimento dos dados, o envio da documentacgéo e a confirmagéo da inscri¢do, o sistema emitira
um numero que comprova a inscri¢do e a pontuagéo preliminar obtida pelo candidato de acordo com os critérios
de avaliagcdo constantes no Anexo llI deste Edital.

3.2 DA SEGUNDA FASE: ANALISE DOCUMENTAL E CURRICULAR

Seréo analisadas somente as inscrigdes classificadas dentro do nimero de 03 (irés) vezes a quantidade de
vagas para os cargos de Nivel Médio, Técnico e Superior, pela ordem decrescente da pontuagéo obtida na 1°
fase — Inscri¢do, respeitando o critério de desempate realizado automaticamente pelo sistema;

3.2.1 Para a fase de Analise Documental estarao aptos os candidatos que obtiverem o somatoério de:

a) No minimo 2,5 (dois e meio) pontos, para os cargos de Nivel Superior que exijam apenas graduacao, referente
aos critérios descritos neste edital, sendo eliminados os demais candidatos;

b) No minimo 6 (seis) pontos, para os cargos de NIVEL SUPERIOR que exijam ESPECIALIZAGAO, referente
aos critérios descritos neste edital, sendo eliminados os demais candidatos;

¢) No minimo 10 (dez) pontos, para os cargos de Nivel Médio com Formagao Técnica, referente aos critérios
descritos neste edital, sendo eliminados os demais candidatos;

d) No minimo 10 (dez) pontos, para os cargos de Nivel Médio, referente aos critérios descritos neste edital, sendo
eliminados os demais candidatos;

3.2.2 Somente seréo pontuados os certificados e/ou diplomas e/ou comprovantes emitidos até a data da inscri¢do
neste PSS, seguindo-se os seguintes moldes:

| — Experiéncia Profissional: Serdo unicamente contabilizados periodos completos de 1 (um) ano na fungéo
preterida;

Il - Qualificagao Profissional: Serdo contabilizados periodos (horas) completos em conformidade a fungéo
preterida no ato de inscricdo, segundo os requisitos constantes na letra “c” do item 3.1.11;
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3.2.3 Na hipotese de ndo comprovagdo ou inexatiddo das informagbes prestadas na fase de inscrigoes, o
candidato perdera a pontuagéo obtida;

3.2.3.1 Para o item “Experiéncia Profissional”’, a ndo comprovagéo ou inexatidao de informacgdes prestadas
ocasionard a perda da pontuacdo obtida por cada item apresentado na fase de inscricdo e ainda, ndo serdo
considerados documentos de comprovagéo auto declaratérios ou exarados por cdnjuge, companheiro ou parente
em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau do candidato.

3.2.4 Os critérios e respectivas pontuacdes a ser considerados para Analise Documental e Curricular séo os
constantes do Anexo Ill deste Edital;

3.2.5 Nao sera aceita, para fins de comprovagé@o da Anélise Documental e Curricular, documentagéo ilegivel,
parcial, incompleta, extemporénea ou com erro de preenchimento e/ou digitagdo ou em desacordo aos demais
itens deste Edital;

3.2.6 A nota do candidato nesta fase sera a validagao do somatorio dos pontos obtidos em relagdo a sua Analise
Documental e Curricular.

4. DO DESEMPATE

4.1 Em caso de empate na pontuacéo final do PSS, os critérios de desempate serdo aplicados de uma unica
vez, ao final do certame, na seguinte ordem:

a) Tiver idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos até o término do periodo de inscrigdo no PSS, nos termos
do art. 27, paragrafo unico da Lei n° 10.741/2003 - Estatuto do Idoso;

b) Maior pontuagéo obtida na qualificagao profissional;
¢) Maior pontuagao obtida na contagem do tempo de experiéncia profissional na area que concorre;

d) Maior idade, considerando o dia, més e ano de nascimento.

5. DA CLASSIFICAGAO FINAL

5.1 A pontuacéo final do candidato sera composta pela nota obtida na analise documental.

5.2 Os candidatos serdo classificados pela ordem decrescente da pontuacdo final em cada vagal/fungéo,
observadas a pontuacéo final de que trata o subitem anterior.

5.3 Sera considerado APROVADO E CLASSIFICADO, o candidato cuja ordem de classificagdo esteja dentro do
numero de vagas ofertadas para a vaga/funcao na qual concorre, conforme Anexo | deste Edital.

6. DOS RECURSOS

6.1. A interposicao dos recursos sera realizada exclusivamente por meio do enderego eletrénico
WWW.SIpros.pa.gov.br, no prazo improrrogavel de 01 (um) dia ap6s a divulgagao do resultado provisério das
etapas de selegdo em que for cabivel, conforme Anexo 5 deste Edital, no horério de 00:00 até as 23:59 horas.
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6.2. Admitir-se-a& um unico recurso individualizado por candidato.
6.3. SO sera aceito recurso contra os seguintes atos, a saber:
a) Resultado Preliminar da Analise Documental e Curricular;

6.4. Compete a Comissdo Organizadora julgar os recursos interpostos pelos candidatos, por meio do sistema
disponivel em www.sipros.pa.gov.br.

6.5. Das decisdes dos recursos de que trata o subitem anterior, ndo caberao recursos adicionais.

6.6. N&o sera permitida a interposicao de recurso fora do prazo ou por outros meios e ainda, a SESPA néo se
responsabilizara pelo nao recebimento de solicitagdo de recursos por motivos de ordem técnica, problemas em
computadores, falhas de comunicagao, congestionamento das linhas de comunicagao, ou por quaisquer outros
fatores que impossibilitem a transferéncia de dados no periodo pertinente a interposicao via sistema SIPROS;

6.7. O resultado dos recursos sera divulgado na pagina de acompanhamento do processo do candidato.
6.8. O recurso nao tera efeito suspensivo.
7. DA CONVOCAGAO E DO INGRESSO NA FUNGCAO TEMPORARIA

7.1 Os candidatos seréo convocados para assumir as fungdes temporarias, conforme critérios do edital.

7.2 Para fins de celebragdo do contrato administrativo, o candidato convocado deverd apresentar no ato da
contratagao os documentos solicitados no Anexo VI deste edital, sob pena de ndo assumir a fungéo temporéria
caso a documentagao esteja incompleta.

7.3 O candidato ora convocado que, por alguns dos motivos elencados neste Edital possuir impedimento para
assumir a fungdo temporaria, ndo comparecer dentro dos prazos estabelecidos ou declinar do contrato
temporério junto a SESPA dentro da vigéncia deste Edital, sera considerado como DESISTENTE ou INAPTO no
rol dos aprovados, sendo imediatamente considerado como APROVADO e CLASSIFICADO o préximo candidato
cuja ordem de classificacdo esteja dentro do numero de vagas em aberto, conforme listagem de classificagéo
publicada ao final do certame com a maior nota em ordem decrescente, sendo este convocado através de Edital
suplementar constando os dados do candidato DESISTENTE ou INAPTO (Numero de Inscrigdo, Nome, Fungéo,
Lotagdo, Nota e Motivo), bem como os dados do novo APROVADO e CLASSIFICADO. Alcangados os limites
minimos de notas estipuladas e ndo havendo mais classificados, a vaga sera considerada finalmente como ndo
preenchida.

8. DAS DISPOSICOES FINAIS E TRANSITORIAS

8.1 Este Processo Seletivo Simplificado — PSS terd validade de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado uma
(inica vez, por igual periodo, a critério do Orgao.

8.2 Os candidatos serdo chamados a firmarem o contrato temporario para prestacao de servigos, de acordo com
opcao feita no ato da solicitagdo de inscrigéo.

8.3 O contrato administrativo seré regido nos termos legais constantes na Lei n° 5.810, de 24 de janeiro de 1994,
cumulada com a Lei Complementar n° 07, de 25 de setembro de 1991, alterada pela Lei Complementar n° 077,
de 28 de dezembro de 2011.



http://www.sipros.pa.gov.br/

GOVERNO DO ESTADO DO PARA
Secretaria de Estado de Saude Publica

8.4 O contrato administrativo terd duragdo de 1 (um) ano, podendo ser prorrogado por igual periodo, a critério
e/ou necessidade da administracdo, conforme LC n° 07/1991 e suas alteragdes;

8.5 A jornada de trabalho serd de 06 (seis) horas diarias, totalizando 30 (trinta) horas semanais em horéario
estabelecido de acordo com a necessidade da Secretaria.

8.6 A inexatidao, a falsidade de declaragéo e as irregularidades da documentagéo, verificadas a qualquer tempo,
em especial por ocasi@o da contratacdo, acarretara a nulidade da inscrigdo com todas as suas consequéncias,
sem prejuizo das demais medidas de ordem administrativa, civel ou criminal.

8.7 O ndo comparecimento do candidato apds convocado para a celebragao do contrato temporario implicara na
sua eliminagdo do processo, salvo nos casos de impedimento legal, justificado pelo candidato, que sera
analisado pela Comissao do PSS.

8.8 Os itens deste Edital poderdo sofrer eventuais atualizag6es ou retificagdes durante a vigéncia do certame,
por meio de Edital e Aviso a ser publicado no enderego eletronico www.sipros.pa.gov.br.

8.9 A relagao de candidatos Aprovados e Classificados (homologagéo) sera divulgada no Diario Oficial do Estado
e no endereco eletrénico www.sipros.pa.gov.br.

8.10 Apos a publicagdo do resultado final do Processo Seletivo Simplificado - PSS, as convocagdes seréo
realizadas por meio de edital a ser publicado no Diario Oficial do Estado do Para para a apresenta¢do imediata
do candidato com a documentagao original obrigatoria, exigida no subitem 2.1 e no Anexo VI, para assinatura
do contrato administrativo temporario, respectivamente, nos dias e horarios especificados divulgados na pagina
de acompanhamento do Processo Seletivo.

8.11 Os casos omissos serdo resolvidos pela Comissdo do PSS, observados os principios e normas que regem
a Administracdo Publica.

8.12 Este Edital entra em vigor na data de sua publicag&o.
Belém/PA, 20 de junho de 2023.

ARIEL DOURADO SAMPAIO MARTINS DE BARROS
Secretario Adjunto de Gestdao Administrativa
(Respondendo pela SESPA)
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ANEXO | (A) - DISTRIBUICAO DE VAGAS
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1 | ENFERMEIRO 1 1
2 | FARMACEUTICO 1|1
3 | FISIOTERAPEUTA 1 1
4 | MEDICO — CIRURGIA PEDIATRICA 1 1
5 | MEDICO - CLINICA MEDICA 5 3 2
6 | MEDICO — MEDICINA INTENSIVISTA 1 1
7 | MEDICO - PNEUMOLOGISTA 1 1
8 | MEDICO - PSIQUIATRIA 3 2 1
9 | ODONTOLOGO 1 1
10 | AGENTE DE CONTROLE DE ENDEMIAS | 1 1
11 | TECNICO DE ENFERMAGEM 2 1 1
12 | TECNICO DE HIGIENE DENTAL 1 1
13 | TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA 1 1
TOTALDEVAGAS| 20 | 1 | 5 1 3 4 1 2 2 1

*ao inscrever-se o candidato deve observar o sequencial/municipio correspondente ao cargo

ANEXO | (B) - PADRAO SALARIAL

Remuneragio Grat. de Auxilio
Nivel/Padrio Cargos Escolaridade| Abono . o Total
base Alimentagao
(80%)
NIVEL SUPERIOR / AREA |FARMACEUTICO, FISIOTERAPEUTA,
SAUDE MEDICO ¢ ODONTOLOGO R$ 2.053,54 | RS 1.642,83 - R$ 1.000,00 | RS 4.696,37

TECNICO DE ENFERMAGEM,
TECNICO DE HIGIENE DENTAL,

NiVEL TECNICO TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA, | R$1.215,50 R$ 67,95 | RS 1.000,00 |RS 2.283,45
AGENTE DE CONTROLE DE
ENDEMIAS

*carga horaria conforme RJU, 30 horas semanais/6horas dirias
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ANEXO Il
REQUISITOS DOS CARGOS - NiVEL SUPERIOR - AREA SAUDE

SEQ. 1 - ENFERMEIRO

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagdo em Enfermagem, fornecido por instituicio de ensino superior,
reconhecido pelo Ministério da Educacéo; e registro profissional no Conselho Regional de Enfermagem.
o Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo ou fungo correlata

DESCRICAO DAS ATRIBUIGOES

Atividades de supervisao, coordenagao e execugao especializada em grau de maior complexidade ou execugéo qualificada em grau
de mediana complexidade, relativas & observagao, ao cuidado, a educacgao sanitaria dos doentes, gestantes e acidentados; a
administragdo de medicamentos e tratamentos prescritos, bem como a aplicagdo de medidas destinadas a prevencdo de doencas.
Executar atividades nas areas técnicas e de gestdo de politicas de salde, podendo acompanhar agdes de fiscalizag&o e vistorias,
com a emisséo de documentos, laudos, relatérios e pareceres técnicos, dentre outros, na sua area de competéncia. Participar na
elaboragédo de planos e gerenciamento de agdes relativas a administragdo hospitalar, auditoria, gestdo de sistemas de saude e
vigilancia em salde. Assim com, de outras atribuicdes compativeis com sua formagao profissional, conforme designagao da chefia
imediata. Planejar, organizar, coordenar, executar e avaliar o processo € 0s servigos de assisténcia de enfermagem; Planejar,
organizar, coordenar e avaliar as atividades técnicas e auxiliares de enfermagem nas unidades assistenciais; Elaborar, executar e
participar dos eventos de capacitagdo da equipe de enfermagem; Implementar agdes para a promogdo da saude; Participar da
elaboragéo e execugao de planos assistenciais de saude do idoso, do adulto, do adolescente, da mulher e da crianga nos ambitos
hospitalar e ambulatorial; Prestar assisténcia direta aos pacientes de maior complexidade técnica, graves com risco de morte e/ou
que exijam conhecimentos de base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas;

Participar e atuar nos programas de preveng&o e controle sistematico de infec¢@o hospitalar; Realizar e participar da prevengéo e
controle sistematico de danos que possam ser causadas aos pacientes durante a assisténcia de enfermagem.

SEQ. 2 - FARMACEUTICO

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagdo em Farmacia, fornecido por instituigdo de ensino superior, reconhecido pelo Ministério
da Educagao; e registro profissional no Conselho Regional de Farmacia.
e Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo ou fungéo

DESCRIGAO DAS ATRIBUICOES

Executar atividades relacionadas a Vigilancia em Saude e demais areas técnicas, acompanhando agdes de fiscalizagéo e vistorias, com a emissao
de documentos e pareceres técnicos. Realizar outras atribuigbes compativeis com sua formagéo profissional, nas areas técnicas, conforme
designagao da chefia imediata. Realizar tarefas especificas de desenvolvimento, produgao, dispensacéo, controle, armazenamento, distribuicao e
transporte de produtos da area farmacéutica, tais como: medicamentos, alimentos especiais, cosméticos, imunobiolégicos, domissanitarios e
insumos correlatos. Atividades de supervisdo, programag&o, coordenagdo e execucdo especializada (em grau de maior complexidade) ou
execugdo qualificada em grau de mediana complexidade, de estudos e tarefas relativas e métodos e técnicas de produgao, controle e analise
clinica e toxicologica de medicamentos. Assim como, executar atividades relacionadas a Vigilancia em Salde e demais areas técnicas,
acompanhando agdes de fiscalizagéo e vistorias, com a emissdo de documentos e pareceres técnicos. Realizar outras atribuicdes compativeis
com sua formag&o profissional, nas areas técnicas, conforme designacéo da chefia imediata.

SEQ. 3 - FISIOTERAPEUTA

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagdo em Fisioterapia, fornecido por instituico de ensino superior, reconhecido pelo
Ministério da Educacao; e registro profissional no Conselho Regional de Fisioterapia e Terapia Ocupacional.
e Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo ou fungéo

DESCRIGAO DAS ATRIBUICOES

Executar atividades nas areas técnicas de politicas de salde, podendo acompanhar agdes de fiscalizagéo e vistorias, com a emisséo de
documentos, laudos, relatdrios e pareceres técnicos, dentre outros, na sua area de competéncia. Realizar outras atribui¢des compativeis com sua
formacao profissional, conforme designacéo da chefia imediata. Avaliar a necessidade da atuago fisioterapica; selecionar pacientes aptos a
receber o tratamento fisioterapéutico; tragar e reavaliar planos de tratamento que envolva assisténcia respiratéria e postural; monitorar paciente
através dos exames complementares e dos medicamentos usados; ajustar a ventilagdo, avaliar ritmo cardiaco e fungdes nos procedimentos
invasivos; prestar atendimento aos pacientes que estejam em ventilagdo mecénica; discutir com a equipe multiprofissional as estratégias de
mudanga de procedimentos de oxigenioterapia; avaliar e intervir na mecénica ventilatoria; orientar a equipe na ateng&o postural do paciente;
participar de atividades de ensino e pesquisa.




GOVERNO DO ESTADO DO PARA
Secretaria de Estado de Saude Publica

SEQ. 4 - MEDICO - CIRURGIA PEDIATRICA

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagdo em Medicina, fornecido por instituicdo de ensino superior, reconhecido pelo Ministério
da Educagao, e com o devido registro no 6rgéo de classe.
e Especializagdo em Cirurgia Pediatrica

DESCRICAO DAS ATRIBUIGOES

Realizar intervencdes cirurgicas, em criancas e adolescentes, utilizando os recursos técnicos e materiais apropriados, para extrair érgaos ou
tecidos patologicos, corrigir sequelas ou lesdes, estabelecer diagnéstico cirtirgico ou definitivo e promover a salde e bem-estar do paciente;
participar de evento cientifico e de capacitagdo na especialidade e outras atividades correlatas; participar das reunides administrativas da
instituicdo. Realizar outras atribuicées compativeis com sua formagao profissional, conforme designacédo da chefia imediata.

SEQ. 5 - MEDICO - CLINICA MEDICA

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagdo em Medicina, fornecido por instituicéo de ensino superior, reconhecido pelo Ministério
da Educacdo, e com o devido registro no 6rgéo de classe.

DESCRIGAO DAS ATRIBUIGOES

Realizar consultas e atendimentos médicos; Tratar pacientes; Elaborar documentos médicos inclusive laudos; Implementar agdes para promogao
da saude; Coordenar programas e servigos em saude; Efetuar pericias, auditorias e sindicancias médicas. Assim como, executar atividades
relacionadas as areas técnicas, podendo acompanhar agdes de fiscalizagao e vistorias, com a emisséo de documentos, laudos, relatorios e
pareceres técnicos na sua area de competéncia. Realizar outras atribuices compativeis com sua formagéo profissional, conforme designagao da
chefia imediata.

SEQ. 6 - MEDICO — MEDICINA INTENSIVISTA

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagéo em Medicina, fornecido por instituicdo de ensino superior, reconhecido pelo Ministério
da Educacéo, e com o devido registro no 6rgéo de classe.
e Especializagdo em Medicina Intensivista

DESCRIGAO DAS ATRIBUIGOES

Atuar no suporte a vida ou suporte de sistemas e 6rgdos em pacientes que estdo em estado critico, que geralmente necessitam de um
acompanhamento intensivo e monitorado; realizar e orientar cuidados intensivos a pacientes em estado critico; planejar e executar atividades de
cuidado paliativo; atender e participar das atividades de ensino e pesquisa conforme determinagéo do Servigo; realizar as atribuicées de Médico
e demais atividades inerentes ao cargo/funcéo. Realizar outras atribuigdes compativeis com sua formagéo profissional, conforme designagao da
chefia imediata.

SEQ. 7 - MEDICO - PNEUMOLOGIA

REQUISITOS

« Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagéo em Medicina, fornecido por instituicdo de ensino superior, reconhecido
pelo Ministério da Educagao, e com o devido registro no 6rgéo de classe.
e Especializagdo em Pneumologia

DESCRICAO DAS ATRIBUICOES

Prestar assisténcia médica em pneumologia efetuando os procedimentos técnicos pertinentes a especialidade e executando tarefas
afins; Tratar pacientes dentro de sua especialidade; Realizar solicitagdo de exames-diagndsticos especializados relacionados a sua
especialidade; Analisar e interpretar resultados de exames diversos, comparando-os com os padrdes normais para confirmar ou
informar o diagnéstico; Emitir diagnéstico, prescrever medicamentos relacionados a patologias especificas, aplicando recursos de
medicina preventiva ou terapéutica; Manter registros dos pacientes, examinando-os, anotando a conclusdo diagnosticada, o
tratamento prescrito e a evolugéo da doenca; Elaborar programas educativos e de atendimento médico-preventivo, voltado para a
comunidade em geral; Desempenhar outras atividades correlatas e afins.

SEQ. 8 - MEDICO - PSIQUIATRA

REQUISITOS

e Diploma, devidamente registrado, de curso de graduagéo em Medicina, fornecido por instituig&o de ensino superior, reconhecido pelo Ministério
da Educagéo, com o devido registro no érgao de classe.
e Especializagdo em Psiquiatria

DESCRIGAOQ DAS ATRIBUIGOES

Realizar consultas e atendimentos médicos; Tratar pacientes; Elaborar documentos médicos inclusive laudos; Implementar agées para promogao
da salde; Coordenar programas e servigos em saude; Efetuar pericias, auditorias e sindicancias médicas. Assim como, executar atividades
relacionadas as areas técnicas, podendo acompanhar agdes de fiscalizagao e vistorias, com a emissdo de documentos, laudos, relatérios e
pareceres técnicos, dentre outros, na sua area de competéncia. Realizar outras atribuices compativeis com sua formagéo profissional, conforme
designacéo da chefia imediata.
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SEQ. 9 - ODONTOLOGO

REQUISITOS

Diploma do curso de graduagao de ensino superior em Odontologia, expedido por instituigao de ensino reconhecida pelo Ministério
da Educacéo;

Registro no rgéo de classe;

Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo/fungéo

DESCRIGAO DAS ATRIBUICOES

Realizar o diagnostico e tratamento cirdrgico e coadjuvante das doengas, traumatismos, leses e anomalias congénitas e adquiridas
do aparelho mastigatdrio e anexos e estruturas craniofaciais associadas. Realizar a remogao de indultos, placa e calculos supra
gengivais, proceder a limpeza e a anti-sepsia do campo operatdrio antes e ap6s os atos cirlirgicos, executar a aplicagdo topica de
produtos de prevencao de carie dental, preparar a solu¢&o de fliior, conforme necessidade; inserir, condensar e esculpir os materiais
restauradores; polir as restauragdes executadas; remover suturas; fazer orientagdes pos-intervencdes odontologicas, e demais
procedimentos relacionados a formag&o e cargo.

REQUISITOS E ATRIBUICOES DOS CARGOS - NiVEL MEDIO E TECNICO

SEQ. 10 - AGENTE DE CONTROLE DE ENDEMIAS

REQUISITOS

e Certificado de conclusédo de curso do ensino médio, acrescido do curso Agente de Controle de Endemias expedido por instituicdo publica ou
particular de ensino reconhecido por drgéo oficial, com o devido registro no érgéo de classe;
e Experiéncia minima de Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo ou fungédo

DESCRICAO DAS ATRIBUICOES

Fazer e atualizar reconhecimento geografico da area de atuagao; realizar visita domiciliar para busca e detecgéo de agravos para o tratamento e
cura de pacientes e redugdo da transmissdo das doengas; fazer o controle das espécies de vetores e transmissores das doengas endémicas e
zoonoses em suas diversas modalidades; coleta noturna e diurna de vetores e transmissores, implantagdo e monitoramento de armadilhas para
deteccdo de vetores e transmissores de doencas endémicas e zoonoses, incluidas as agdes de entomologia compativeis com o nivel de
escolaridade do cargo; realizar a eliminagéo de criadouros de vetores de doengas endémicas em seus diversos estagios de desenvolvimento;
executar tratamento focal e perifocal como medida de controle quimico de endemias, aplicando larvicidas e inseticidas de acordo com as normas
técnicas do Ministério da Salde; utilizar corretamente os equipamentos de protegao individual indicado para cada agdo a ser desenvolvida; registrar
em boletins especificos as atividades realizadas; elaborar relatério das atividades desenvolvidas; manipular equipamentos de borrifagdo em seus
diversos modelos, de acordo com as normas técnicas; desenvolver atividades de educagéo em salide compativeis com o seu nivel de capacitagao;
operacionalizar e executar agdes de vacinag&o antirrabica em caes e gatos; desenvolver atividades de controle de populagdes de animais errantes;
auxiliar no desenvolvimento das atividades de investigagdo e inquéritos epidemioldgicos canino, humano, hemoscépico e entomoldgico para
deteccédo de endemias e zoonoses; realizar agdes de censo de populagdo animal de interesse para o controle de endemias e zoonoses; orientar
e auxiliar no processo de destino final de carcagas de animais eutanasiados ou que morreram com suspeita de zoonoses; realizar outras atividades
correlatas.

SEQ. 11 - TECNICO DE ENFERMAGEM

REQUISITOS

o Certificado de conclus@o de curso do ensino médio, acrescido do curso Técnico de Enfermagem expedido por instituicdo publica ou particular
de ensino reconhecido por 6rgéo oficial, com o devido registro no érgdo de classe;
o Experiéncia minima de Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo ou fungéo correlata

DESCRIGAOQ DAS ATRIBUIGOES

Prestar os cuidados de enfermagem de menor complexidade; preparar o ambiente € 0 material utilizados pelos enfermeiros e
médicos nos exames e cuidados prestados aos pacientes; controlar o estoque de materiais esterilizados e vencimento da
esterilizago destes; manter em ordem a unidade do paciente, o armério de medicagéo e o posto de enfermagem; auxiliar os
enfermeiros na previséo e no controle diario do material do setor; receber os pacientes, orientar sobre as normas e rotinas da
unidade; zelar pelos prontudrios e executar outras atividades correlatas a sua area de atuagao.

SEQ. 12 - TECNICO EM HIGIENE DENTAL

REQUISITOS

o Certificado de Conclus&o de Curso de Ensino Médio, expedido por instituigdo publica ou particular de ensino;

« Curso Profissionalizante/Técnico em Higiene Dental ou Satde Bucal, expedido por Instituicio de Ensino, devidamente reconhecida por Orgéo
competente;

* Registro no Orgéo de Classe competente;

DESCRIGAOQ DAS ATRIBUIGOES

Elaborar escala de trabalho com a equipe, participar de treinamento do auxiliar odontoldgico, participar dos programas educativos e preventivos
de salde bucal, orientar o paciente ou grupo de pacientes e seus responsaveis sobre prevencédo e tratamento das doencas bucais: realizar
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demonstragdes técnicas de escovagdo (instrugdo de higiene); responder pelas atividades rotineiras da clinica, na auséncia do cirurgido dentista,
supervisionar e auxiliar a conservago e manutengdo dos equipamentos odontolégicos e acessorios, realizar a remogao de indultos, placa e
calculos supra gengivais, proceder a limpeza e a anti-sepsia do campo operatdrio antes e apds os atos cirdrgicos, executar a aplicagdo topica de
produtos de preveng&o de carie dental, preparar a solugao de fltior, conforme necessidade; inserir, condensar e esculpir os materiais restauradores;
polir as restauragdes executadas; remover suturas; fazer orientagbes pds-intervengdes odontoldgicas; organizar pacientes para o atendimento;
controlar o tempo de validade dos medicamentos; fazer controle de estoque e pedido de material, esterilizar os materiais e instrumentos, organizar
e repor material clinico instrumental, arquivo e expediente, registrar as atividades: participar de reunides administrativas;

SEQ. 13 - TECNICO EM PATOLOGIA CLINICA

REQUISITOS

o Certificado de conclusdo de curso do ensino médio, acrescido de curso de Técnico em Patologia Clinica, expedido por instituigdo publica ou
particular de ensino reconhecido por érgéo oficial, com o devido registro no 6rgao de classe;
o Experiéncia minima de Experiéncia de minima de 1 (ano) ano no cargo ou fungéo correlata

DESCRICAO DAS ATRIBUIGOES

Coletar, receber e distribuir material biolégico de pacientes; preparar amostras do material biolégico e realizar exames, conforme protocolo; operar
equipamentos analiticos e de suporte, sob a supervisao do Bioquimico; executar, checar, calibrar e fazer manutengao corretiva dos equipamentos;
administrar e organizar o local de trabalho; trabalhar conforme normas e procedimentos técnicos de boas praticas, qualidade e biosseguranga;
mobilizar capacidades de comunicag&o oral e escrita para efetuar registros, dialogar com a equipe de trabalho e orientar os pacientes quanto a
coleta do material biologico. Emitir relatérios de produgéo e encaminhar registros para notificagdo epidemiolégica.
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ANEXO il
CRITERIOS PARA AVALIAGAO CURRICULAR

| - Escolaridade

A) Nivel Superior

Formagao Requisito Pontuagao Maxima

1. Graduagdo Diploma do curso de graduagao de nivel superior expedido por instituicao 2,5 pontos

de ensino reconhecida pelo Ministério da Educago.
L Diploma do curso de pds-graduacgéo em nivel de especializagdo com carga

2. Especializagdo | horaria igual ou superior a 360 horas, expedido por instituicéo de ensino 3,5 pontos
reconhecida pelo Ministério da Educacéo.

3. Mestrado Diploma do curso de pds-graduagao em nivel de Mestrado, expedido por 4.5 pontos
instituicdo de ensino reconhecida pelo Ministério da Educagéo.

4. Doutorado Diploma do curso de pés-graduagéo em nivel de Doutorado, expedido por 6,5 pontos
instituicdo de ensino reconhecida pelo Ministério da Educag&o.

* Maximo 17 pontos
** Diploma de conclusdo frente e verso;
***N3o serdo aceitos para comprovagdo de Conclusdo documentos tipo Declaragdes;

B) Nivel Médio e Técnico

Formagao Requisito Pontuagao Maxima
1. Ensino Médio Diploma de conclus&o ou certificado de conclusdo do Ensino Médio, 8,5 pontos
acrescido de histdrico escolar.
2 Ensino Técnico | Diploma de concluséo ou certificado de conclusdo de Curso Técnico 8,5 pontos
Profissionalizante.

* Maximo 8,5 pontos

** Diploma de conclusdo ou Certificado frente e verso, ndo sendo aceitos para comprovagdo Declaragdes;
*** Para os cargos de nivel técnico, a formagao técnica deve ser inserida no campo Escolaridade/Técnica.
****ndo contara pontuagdo para o cargo Agente Administrativo formagdo de nivel técnico.

Il - Experiéncia profissional

Critério Requisito Pontuagao

Documento que comprove a experiéncia profissional na
area ou fungdo a que concorre. Para tal, sera exigida
declaragdo ou certiddo com as respectivas atividades
desempenhadas, expedida pelo departamento de
1. Tempo de Servigo pessoal/recursos humanos do respectivo 6rgéo ou empresa | 0,3 ponto por ano completo até
de direito publico que atuou, em papel timbrado, com carimbo, 0 maximo de 3 pontos.
assinatura do responsavel pela emissao.

Estagios académicos néo serdo aceitos como experiéncia e
tempo de servigo em concomitancia, em dois ou mais
vinculos/trabalhos, sera contabilizado uma unica vez.

Maximo: 3 pontos.

Il - Qualificagao profissional

Critério Requisito Pontuacao

Certificados de cursos de capacitagdo, devidamente
registrados pela instituigdo formadora, legalmente autorizada,
1. Curso de Capacitagdo | contendo carga horéria e contelidos ministrados, cursados
nos ultimos 5 (cinco) anos.

Participacbes em Congressos, Seminérios, Jornadas,
Palestras, Simposios, Monitorias, Cursos Preparatérios para
Concursos e afins ndo serdo aceitas para pontuagao.

01 ponto para cada 40h
(quarenta) horas apresentadas
e comprovadas, até 0 maximo

de 10 pontos.

Profissional
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ANEXO IV

CRITERIOS PARA ENTREVISTA

Critérios para entrevista

Requisito

Pontuagao

Habilidade de comunicagao

Dominio da linguagem verbal e habilidade de falar
com clareza € objetividade;

Possuir consciéncia e controle da linguagem
corporal;

Ser convincente, criar empatia e gerar interesse;
Ouvir a mensagem, compreendé-la e dar a
resposta adequada.

2,5 pontos

Capacidade para trabalhar em
equipe

Ser proativo, estando sempre disposto a contribuir
para o desenvolvimento da atividade;

Ser confiante e seguro na tomada de deciséo;
Administrar conflitos e ser capaz de identificar e
conciliar as necessidades da equipe.

2,5 pontos

Habilidades técnicas e dominio
do contetdo da area de atuagéo

Possuir conhecimento técnico adequado a fungao
pretendida;

Dominar contetdos relativos a area de atuagéo que
poderdo auxiliar no desempenho das tarefas
diarias.

2,5 pontos

Comprometimento

Apresentar real interesse em exercer a fungéo
pretendida;

Conhecer, minimamente, a missao do 6rgéo e
entidade que pretende trabalhar;

Demonstrar disposi¢éo para realizar as atribui¢des
da fungdo a que concorre, de acordo com a
realidade apresentada.

2,5 pontos

Para o presente processo seletivo ndo havera entrevista, conforme prevé o Decreto n® 1.741/2017, item Il, do Art. 2°.
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ANEXO V
CRONOGRAMA - 25° PSS (INTERIOR)

ATIVIDADES DATAS DIAS
Publicagéo e Divulgagdo do Edital Abertura do PSS 21 a 22 de junho 2
Periodo de Inscrigoes 23 a 27 de junho 4
Periodo de realizagdo da segunda fase — Analise Documental e Curricular 28 de junho 1
givqlgacéo do resultado preliminar da sequnda fase — Analise Documental e 29 de junho 1
urricular
Ke':i‘.)do para interposigéq de recurso contra resultado preliminar da segunda fase — 30 de junho 1
nalise Documental e Curricular
]I;esr;odo de analise dos recursos interpostos contra resultado preliminar da segunda 01 de julho 1
gi},rlrlii;?ﬁ:réo do resultado definitivo da segunda fase — Analise Documental e 03 de julho 1
Resultado Final/Homologagao/publicagdo 04 de junho 1
El;tsrzﬁ]aa :i:r:%c;ugirtl::tg,:o para efetivacdo de contrato, Checagem de documentacéo 04 a 05 de julho 3
Publicacéo de admissao / inicio de atividades 05 de julho 1
TOTAL DE DIAS PREVISTOS 13
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N o g ke wn

ANEXO VI
ITENS OBRIGATORIOS PARA ASSINATURA DO CONTRATO ADMINISTRATIVO
(ORIGINAIS E COPIAS)
Curriculo;
Foto 3x4;

Carteira de identidade RG e CPF;

Titulo eleitoral e Certiddo de quitagéo eleitoral;

Documento com o n° do PIS/PASEP (obtido junto ao Banco do Brasil ou Caixa Econémica Federal);
Certificado de escolaridade exigida para a fungao;

Carteira do Conselho de Classe referente ao cargo que concorre (quando for o caso), com

comprovante de regularidade (declaracdo ou comprovante de pagamento do ano vigente);

8.
9.

Carteira de reservista ou comprovante de dispensa (sexo masculino);

Comprovante de residéncia em nome do candidato. Caso comprovante seja em nome de terceiro,

devera ser acrescido de Declaracéo de Residéncia (Anexo XlIl);

10.
1.
12.

13.

14.

15.
16.

Certidao de nascimento, casamento ou declaragao de unido estavel;

Antecedentes Criminais das justicas: Estadual (http://www.tjpa.jus.br) e Federal (www.dpf.gov.br);
Declaragéo de inexisténcia de vinculo temporario com a administragdo publica nos ultimos 06 (seis)
meses (ANEXO VII);

Declaragéo de Existéncia ou Inexisténcia de Vinculos com a Administragdo Publica (VIII). O candidato

gue possuir vinculo devera anexar Declaracdo do 6rgdo ao qual é vinculado, especificando a carga

horaria e horario de trabalho, para fins de analise de compatibilidade.

Declaragéo de Proventos de Aposentadoria (Anexo IX);
Declaragéo de auséncia de sangao impeditiva para exercicio da fungao publica (ANEXO X);

Declaragéo de Bens, conforme Decreto Estadual n® 1.712/2021 (entrega através do site, conforme

orientacéo na entrega de documentos).

17. Atestado emitido por profissional competente (médico) de capacidade fisica e aptidéo psicologica

compativel com as atribuigdes da fungéo pretendida.


http://www.tjpa.jus.br/
http://www.dpf.gov.br/
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ANEXO Vi

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE VINCULO TEMPORARIO COM A ADMINISTRAGAO PUBLICA
ESTADUAL NOS ULTIMOS 06 (SEIS) MESES

Declaro para os devidos fins que nao tive contrato temporario com a Administragdo Publica do Estado
do Para nos ultimos 06 (seis) meses, em obediéncia a Lei Complementar n°® 07/1991, alterada pela Lei
Complementar n° 077/2011.

Belém, / /

Nome Completo

N° do CPF:
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ANEXO VIII
DECLARACAO DE EXISTENCIA OU INEXISTENCIA DE VINCULOS COM A ADMINISTRACAO PUBLICA

Eu, , CPF n° . . - ,
RG n° , residente no endereco ,
no municipio de , DECLARO, perante o Poder Executivo

Estadual do Parda, com base no que dispde o § 4°, do art. 22, da Lei n° 5.810, de 24 de janeiro de

1994, sob pena de responsabilidade civil, administrativa e penal, que:

|:| N&o exer¢o o cargo, emprego ou funcdo publica.
|:| Exerco o cargo, emprego ou funcdo publica mencionado abaixo.

D Encontro-me na inatividade no cargo, emprego ou fungéo publica mencionado abaixo:

Orgao:

Cargo, Emprego ou Func¢éo Publica:

Carga Horéaria semanal: Horario de Trabalhode: __ :  as__ :
Cidade/UF: Salario Bruto:
DECLARO ainda que, a distancia entre os 6rgdos em que vou atuar é de aproximadamente km
e que utilizarei como meio de transporte, sendo necessario para o
percurso horas e minutos.
Belém, de de 2023.
Assinatura

Obs.: O candidato que possuir vinculo publico acumulavel, conforme legislag&o,
devera anexar declaragdo do setor de recursos humanos do 6rgdo com o qual
possui vinculo, demonstrando a carga horaria oficial do érgdo (hora/semana) e
horario de trabalho (entrada e saida), para fins de comprovagéo de compatibilidade
de horério.
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ANEXO IX
DECLARACAO DE PROVENTOS DE APOSENTADORIA

Eu, , inscrito no CPF sob o
n° eRGn° , residente e domiciliado
a , N0 municipio
de , DECLARQO, perante o Poder Executivo Estadual do Par3,
sob pena de responsabilidade civil, administrativa e penal que ___ (sim ou ndo) percebo proventos de

aposentadoria conforme segue:

() Servigo Publico Federal;
() Servigo Publico Estadual,
() Servigo Publico Municipal;
( )INSS;

Cargo/carga horaria em que se aposentou:

Data do inicio da aposentadoria: / /

I, de de 2023

Assinatura
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ANEXO X

DECLARACAO DE AUSENCIA DE SANCAO IMPEDITIVA PARA EXERCICIO DE CARGO PUBLICO

Eu, , inscrito no CPF sob o
n° eRGn° , residente e domiciliado
a , N0 municipio
de , DECLARO perante o Poder Executivo Estadual do Par3,

sob pena de responsabilidade civil, administrativa e penal, ndo ter sofrido qualquer sangédo impeditiva do

exercicio de cargo publico.

I, de de 2023

Assinatura
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ANEXO Xil
DECLARAGAO DE BENS E VALORES

NOME DO SERVIDOR:

CPF: MATRICULA:
CARGO/FUNGAO:

ORGAO:

0 Agente publico estadual subscritor do presente instrumento, ciente dos termos do Decreto Estadual n°. 1.712, de 12
de julho de 2021, declara para os devidos fins que:

( ) Nao possuo bens ou direitos a informar que constem em meu nome ou de meu conjuge/companheiro(a) e dependentes.

() Apresento a declaracdo de bens e valores que compdem o meu patrimdnio, incluindo cénjuge/companheiro(a) e
dependentes, conforme segue:

CODIGO DE CODIGO DO
5%33&?(?5 BEM OU DESCRIQAO DO BEM OU DIREITO VALOR (RS)’
( DIREITO?
DEPENDENCIA'

1-  Inserir codigo de acordo com a Tabela de Relagéo de Vinculo ou Dependéncia (Anexo VI) para indicar a pessoa que detém o bem ou o direito.

2-  Inserir codigo de acordo com a Tabela de Cédigos de Bens e direitos (Anexo V).

3- Informar o valor de aquisigao, valor pago ou o saldo, conforme o caso, observando as informagdes contidas no campo “OBRIGATORIEDADE DE DECLARAR” da
Tabela de Cddigos de Bens e direitos (ANEXO V).

Razao da Apresentagado da Declaragao de Bens e Valores:
() Ingresso na administragéo publica.

() Atualizacdo anual da declaragéo de bens e valores.

() Cessagéo do vinculo, incluindo exoneragéo e demisséo, inicio da aposentadoria ou a extingdo do vinculo por
falecimento do agente publico.

() Retorno ao 6rgéo ou entidade de origem do agente publico licenciado com base no inciso VI do art. 77 da Lei Estadual
n°®5.810, de 24 de janeiro de 1994 (RJU).

() Retorno ao 6rgéo ou entidade de origem do agente publico cedido aos demais Poderes da Unido, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, com 6nus para o cessionario.

Para, | |

Assinatura legivel, ou rubrica acompanhada de carimbo, do servidor.
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Orientagdes para preenchimento do Anexo XIi

TABELA DE CODIGOS DE BENS E_DIREITOS

C‘g;:fgﬂ" } OBRIGATORIEDADE DE
GRUPO DESCRICAO DO BEM
DIREITO ¢ DECLARAR

1.1 Apartamento

1.2 Casa

1.3 Terreno Urbano

Sim, independentemente do

Bens imoveis 3 .
1.4 Galpdo valorde aquisicdo.
1.5 Sala Comercial ou Escritorio
1.6 Loja
1.7 Outros bens imoveis
2.1 Veiculo automotor terrestre: caminhdo, automaével, L
moto, etc. Sim, independentemente do
2.2 Embarcacio valorde aquisicdo.

Bens moveis

Somente se o valor unitario

2.3 Outros bens moveis de aquisi¢do for igual ou
superior aRS 5.000,00
o 3.1 | AcBes, quotas ou quinhdes de capital Somente se o valor de
Participagoes 3.2 aquisi¢do for igual ou
societdrias : Outras participagdes societarias superior a R$ 5.000,00
4.1 Caderneta de poupanga
4.2 Depésito bancédrio em conta corrente Somente se o saldo for igual
4.3 Aplicacdo de renda fixa (CDB, RDB, CRI, CRA, ousuperior a R$ 5.000,00
. Debéntures e outros)
Bens e direitos
L L . . Somente se o saldo, valor
Outros bens e direitos: aplicagdes e investimentos, s
4 } f pago, valor de aquisi¢cdo ou o
4.4 créditos e poupangavinculados, depdsitos a vista e e .
Numerario Fundos valor do direito for igual ou
! ) superior a RS 5.000,00
TABELA DE RELACAO DE VINCULO OU DEPENDENCIA
coD. RELACAO DE ViINCULO OU DEPENDENCIA
1 Agente publico declarante
2 Conjuge ou companheiro (a).
3 Filho (a) ou enteado (a) que viva sob a dependéncia econémica do declarante.
4 Pais, avds e bisavds que vivam sob a dependéncia econémica do declarante.
5 Menor pobre, até 21 (vinte e um) anos, que viva sob a dependéncia econémica do declarante.
6 A pessoa absolutamente incapaz que viva sob a dependéncia econdmica do declarante.
7 Sobrinho (a), neto (a) ou bisneto (a) que viva sob a dependéncia econémica do declarante.
8 Outra pessoa que viva sob a dependéncia econ6mica do declarante.
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ANEXO XIiI

DECLARACAO DE RESIDENCIA

(caso o comprovante ser em nome do nomeado/contratado)

Eu, , portador (a) do RG n°

, expedido pelo , inscrito (a) no CPF/MF sob o n°

, DECLARO para os devidos fins de comprovacéo de residéncia, sob as penas da Lei
(art. 2° da Lei 7.115/83), que o Sr. (a)
portador(a) do RG n° , expedido pelo e inscrito no CPF/MF

sob o n° , € residente e domiciliado na Rua

Declara ainda, estar ciente de que a falsidade da presente declaragdo pode implicar na sangao penal prevista

no art. 299 do Cddigo Penal, conforme transcrigcao abaixo:

“Art. 299 — Omitir, em documento publico ou particular, declaragdo que nele
deveria constar, ou nele inserir ou fazer inserir declaragéo falsa ou diversa da
que devia ser escrita, com o fim de prejudicar direito, criar obriga¢éo ou alterar
a verdade sobre o fato juridicamente relevante. Pena: reclusdo de 1 (um) a &
(cinco) anos e multa, se o documento é publico e recluséo de 1 (um) a 3 (trés)
anos, se o documento é particular.”

I, de de 2023

Nome do proprietario

Obs.: JUNTAR COPIA DE UMA DAS CONTAS: Luz, 4gua, gas, telefone.



