Municipio de Mercedes

Estado do Parana

MUNICIPIO DE MERCEDES — ESTADO DO PARANA
TESTE SELETIVO - PSS - N° 001/2024.
EDITAL N° 001 — CONVOCACAO DE CANDIDATO

O Prefeito do Municipio de Mercedes, Estado do Parana, no uso de suas atribuicbes e
com base no que dispbe o EDITAL DE ABERTURA, referente ao TESTE SELETIVO
SIMPLIFICADO — PSS — N° 001/2024, tendo em vista a homologacédo do resultado final do
Certame conforme o Decreto Municipal n° 017, de 05 de fevereiro de 2024,

RESOLVE

1. CONVOCAR o candidato aprovado e classificado, abaixo relacionado, para suprir
vaga do PSS n° 001/2023, homologado pelo Decreto n°. 017/2024, a comparecer no
Departamento de Pessoal desta Prefeitura, situada na Rua Dr. Oswaldo Cruz, n° 555, na
cidade de Mercedes, Estado do Parana, impreterivelmente, no periodo de 06/02/2024 a
16/02/2024, no horario de expediente, das 07:30h as 11:30h no periodo matutino e das 13:00h
as 17:00h periodo vespertino, munido dos documentos constantes no item 2, para provimento
do emprego publico conforme segue:

CARGO PUBLICO: AUXILIAR ODONTOLOGICO

Classificagéo NOME

1° JANAINA ULRICH JENSEN

2. O convocado para preenchimento da vaga do Concurso Publico dever4d comparecer no
Departamento de Pessoal mediante a apresentacdo dos documentos abaixo relacionados, em
fotocépias autenticadas:

2.1 Copia da Cédula de Identidade;

2.2 Copia do cartdo do CPF;
2.3 Numero de inscri¢cdo do PIS/PASEP;
2.4 CTPS (Carteira de Trabalho);
2.5 Prova de quitacdo com a Justica Eleitoral;
2.6 Prova de quitacdo com o servi¢co militar obrigatério, para o candidato do sexo masculino;
2.7 Copia da Certiddo de Nascimento dos filhos com até 18 anos;
2.8 Certidao Negativa Criminal, expedida pela Comarca em que reside;
2.9 Copia da Certiddo de Nascimento/Casamento ou Certiddo de Obito (do conjuge quando for
0 caso de viavo(a);
2.10 Copia da Carteira de Vacinacao dos filhos menores de 05 (cinco) anos;
2.11 Copia de Diploma e/ou Certificado de conclusdo do curso especifico, reconhecido pelo
MEC, que comprove a escolaridade e demais requisitos exigidos para exercicio do cargo;
2.12 Declaracao de ndao acumulo de cargo subscrita pelo candidato (em original fornecida pelo
Departamento de Pessoal), nos termos do art. 37 da Constituicdo Federal,
2.13 Duas fotos 3x4, recentes;
2.14 Declaracéo de bens (em original fornecida pelo Departamento de Pessoal);
2.15 Cépia de Comprovante de residéncia, nos termos do Anexo | do Edital de Abertura do
Concurso Publico;
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2.16 Submeter-se a qualificacdo cadastral do ESocial,

2.17 Atestado de Saude Ocupacional — ASO, conforme Portaria MTb n° 3.214, de 08 de
junho de 1978, Norma Regulamentadora n° 7 (NR-7) — Conforme o Programa de Controle
Médico e Saude Ocupacional (PCMSO) da Prefeitura do Municipio de Mercedes — PR, sob a
orientacdo do médico coordenador responsavel pelo PCMSO. Os exames podem ser
conduzidos na clinica médica incumbida do programa médico do municipio de Mercedes — PR
ou em outra clinica, a critério do candidato. Contudo, € obrigatério que o candidato contate
previamente o setor de Seguranca e Medicina do Trabalho da prefeitura, informando a data da
realizacdo dos exames, a clinica selecionada e o CRM do médico do trabalho encarregado do
exame, para que o candidato possa receber a documentagdo necessaria para a realizagdo dos
exames.

** A relacdo de exames admissionais necessarios, bem como as informac¢des minimas a serem
preenchidas pelo Médico do Trabalho seréo fornecidas pelo Setor de Seguranca do Trabalho
do Municipio de Mercedes pelo telefone (45) 8815-5711 ou (45) 3256-8000.

2.18 Os exames complementares solicitados pelo Médico Coordenador responsavel pelo
PCMSO, se houver necessidade, também serdo custeados pelo candidato sem direito de
pedido de ressarcimento dos valores pagos. Em todos os exames devera constar, além do
nome, o numero do documento de identidade do candidato.

3. O NAO COMPARECIMENTO do candidato no prazo fixado implicard em renincia
automatica a vaga.

PUBLIQUE-SE E CUMPRA-SE.

Mercedes-PR, em 05 de fevereiro de 2024.
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