ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICIPIO DE PORTO BELO
SECRETARIA DE ADMINISTRACAO

DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS

CONVOCACAO 026/2024
PROCESSO SELETIVO - FMS N° 002/2024

A Secretaria Municipal de Administragéo de Porto Belo/SC, convoca Vossa Senhoria aprovado
(a) no Processo Seletivo 002/2024, a comparecer no Departamento de Recursos Humanos, Rua
Félix Walendowsky, n°® 321, Pereque, Porto Belo/SC, das 8h as 12h, no prazo de 2(dois) dias
uteis, para entrega da documentacao e dos procedimentos admissionais, a contar da data de
publicacdo em 06 de dezembro de 2024.

POSICAO Cargo: Cirurgiao Dentista 40h
17° WHITNEY CRISTINE COSTA

1. Para a investidura no cargo, o0 candidato aprovado devera,
obrigatoriamente, preencher os requisitos a seguir e apresentar 0s seguintes

a) Nacionalidade brasileira ou equiparada;

b) Idade minima de dezoito anos;

¢) Comprovante de nivel de escolaridade e da formacao exigida para o cargo;

d) Aptiddo fisica e mental para o exercicio das atribuicdbes do cargo comprovada
mediante laudo de exame médico e/ou laudo de exame psicolégico, emitido por profissional
legalmente habilitado do municipio;

e) Quitacado com as obrigacdes militares e eleitorais;

f) Firmar declaracdo de ndo possuir acimulo de remuneracao publica, exceto aguelas
previstas em Lei;

g) Na hipétese de ter o candidato exercido cargo publico efetivo ou em comisséo, nas
esferas federal, estadual, municipal ou distrital, devera fornecer declaracdo em que conste
eventual penalidade disciplinar sofrida no exercicio da fungéo publica;

h) Fornecer certiddo de antecedentes criminais da Justica Comum, expedida por érgao
com jurisdi¢éo no local de residéncia do candidato;

i) Fornecer certiddo de antecedentes criminais da Justica Eleitoral, expedida
peloTribunal Regional Eleitoral, com jurisdicdo no local de residéncia do candidato;

j) Fornecer certiddo negativa de Beneficios do Regime de Previdéncia Social(INSS)
oude Regime Propriode Previdéncia Social,

k) Carteira de Identidade e Titulo de eleitor;

) Cadastro de Pessoa Fisica— CPF;

m) Certiddo de nascimento dos filhos menores de 21 anos; filho menor carteira de
vacinacao;

n) Certiddo de nascimento, casamento ou unido estavel;

0) Declaracéo de bens e valores que constituem seu patriménio e copia da declaracao
do Imposto de Renda do ultimo ano de referéncia;

p) Comprovante de endereco atualizada

q) Copia autenticada do Registro no Conselho de Classe Profissional valido, quando foro

caso;

r) Carteirade Trabalho CTPS e PIS/PASEP;

s) Habilitacdo Nacional CNH;

t) Foto3x4;
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u) Tendo em vista a implantacdo do eSocial, instituido pelo Decreto Federal n°8.373, de
11 de dezembro de 2014, o candidato devera apresentar impressédo da tela de consulta de
Qualificacdo Cadastral, obtida através do sitehttp://portal.esocial.gov.br/, na qual conste a
mensagem "Os dados estdo corretos”. Caso a mensagem exibida seja diferente, deverdo ser
providenciadas as correc¢des, conforme orientacdes constantes na consulta.

Porto Belo, 06 de dezembro de 2024.

JOEL ORLANDO LUCINDA
Prefeito Municipal
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