Municipio de Presidente Olegario — MG
Secretaria Municipal de Saude
Praca Afonso de S, 10
Centro - CEP: 38750-000
Tel.: (34) 3811-1315 - FAX: (34) 3811-1531 -
saude@po.mg.gov.br

CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2019

O Municipio de Presidente Olegario/MG, pessoa juridica de direito publico interno,
estabelecido na Praca Dr. Castilho, 10, inscrito no CNPJ n°. 18.602.060/0001-40, representado
neste ato peloPrefeitoMunicipaloSr.JOAO CARLOS NOGUEIRA DE CASTILHO, brasileiro,
casado, Engenheiro Civil, inscrito no CPF n° 096.557.941-72 e RG n°® 211.171, residente e domiciliado na
Rua José Felix, n° 59, Centro, nesta cidade,, nesta cidade, no uso de suas atribuicBes legais
CONVOCA os interessados em assumir contratacdo emergencial e temporaria para os cargos de
AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS PARA O MULTIRAO DE LIMPEZA, conforme
atribuicbes, carga horaria, que se apresentem junto a Secretaria Municipal de Saude no dia
24/10/2019 de 07:00 as 16:00, no endereco Praca Afonso de S& n° 10, Centro, Presidente

Olegario, para protocolo de documentacdo obedecendo aos seguintescritérios:

Requisitos:

1.Ter nacionalidade brasileira ou equivalente;

2.Estar quite com as obrigacdes eleitorais;

3.Estar quite com as obrigacdes militares (sexo masculino);
4.Ter no minimo ensino fundamental incompleto (anos iniciais);
5.ldade minima de 18 anos;

6.Ter disponibilidade para cumprimento da carga horaria de 40 horas semanais;

Criterios de Avaliacédo
1. Esperiéncia Profissional na area;
2.Escolaridade.

Vaga: Auxiliar de Servicos Gerais (Multirdo de Limpeza contra Dengue)
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2019

ANEXO 01

Cargo Local Horario Inscricdo PeriodoCont
rato
AuxiliarServigos Gerais | Secretaria Municipal
) o ] 29/10/2019 a
(10 vagas) de Saude (Multirdo de | 07h00min as 16h00min
11/12/2019

Limpeza)
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2019

ANEXO 02
FICHA DE INSCRICAO n.
Nome do Candidato: Sexo: ( )Masculino
( )Feminino
Identidade: CPF: DatadeNascimento:
/l
Estado Civil: Deficiente fisico: ( ) Ndo () Sim Se Sim Qual?
Enderego: NO:
Bairro: Municipio: UF:
Fone:( ) ( ) E-mail:

CargoPretendido:

O candidato que firma a presente inscricao declara que conhece, integralmente, os preceitos estabelecidos
pelo chamamento n° 001/2019.

Declara que aceita as condi¢des vigentes, bem como as que vierem a ser estabelecida pelo Municipio de
Presidente Olegario / MG, para contratacdo vigentes de servicos e, ainda, que aceita todos os termos dos
atos normativos do referido edital, vigentes ou que vierem a ser editados, e se compromete a observa-los
fielmente, sob pena de cancelamento do respectivo contrato, independentemente de aviso, interpelacdo ou
notificacdo previa por parte do Municipio.

DECLARO, sob as penas da lei, ser verdadeiras as informacdes aqui prestadas, comprometendo-me a
comprova-las através dos documentos exigidos pelo Edital de Convocacdo, estando ciente que
gualquer omissdo ou falsidade significara na minha imediata excluséo do processo seletivo.

Presidente Olegério de de 20109.

Assinatura do (a) candidato
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CHAMAMENTO PUBLICO N° 01/2019

ANEXO 03
TRAZER COPIAS LEGIVEIS:
CPF; RG; CARTAO DO PIS ou PASEP;
TITULO ELEITORAL; COMPROVANTE DE VOTACAO;
CERTIFICADO DE RESERVISTA;
COMPROVANTE DE RESIDENCIA;
CARTAO DA CONTA CORRENTE NO BANCO DO BRASIL: A AGENDAR;
ATESTADO MEDICO ADMISSIONAL: A AGENDAR;
CERTIDAO DE CASAMENTO ou NASCIMENTO;
CERTIDAO DE NASCIMENTO DOS FILHOS;
UMA FOTO 3 x 4;
COMPROVANTE DE HABILITACAO ESPECIFICA PARA O CARGO
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS DA RECEITA FEDERAL
CERTIFICADO DE ANTECEDENTES CRIMINAIS.

CLENIA CECILIA COELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE



