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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE CONSELHEIRO LAFAIETE
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
PSS N°010/2022/SMS/PMCL - 21/10/2022.

Torna publico o processo seletivo simplificado destinado a
contratagdo para exercicio das funcgbes publicas de
Médico Clinico ESF — 40 horas semanais e Meédico
Clinico Zona Rural — 20 horas semanais para atender a
necessidade temporéaria de excepcional interesse publico
da Administracdo Publica Municipal de Conselheiro
Lafaiete - MG, nos termos da Lei Municipal n® 5.811, de
19 de junho de 2016.

O Prefeito do Municipio de Conselheiro Lafaiete, Estado de Minas Gerais, no uso das atribui¢des legais
gue Ihe conferem o art. 90, incisos IX, e o art. 129 da Lei Organica Municipal, €;

CONSIDERANDO que o altimo concurso publico realizado no &mbito do Municipio de Conselheiro
Lafaiete, nos termos do Edital n°® 004/2015, venceu em dezembro de 2019;

CONSIDERANDO a necessidade de manter a estrutura minima das equipes, com o nimero de servido-
res necessarios para atendimento, conforme funcionamento e escala dos oOrgdos de saude;
CONSIDERANDO a necessidade de substituigdes dos servidores que estejam temporariamente afasta-
dos ou impedidos de exercer as funcdes de seus cargos visando & continuidade da prestacdo do servigo
publico;

CONSIDERANDO que a caréncia desses profissionais compromete 0s servigos essenciais de salde
prestados pelo Municipio e inviabiliza o atendimento adequado que deve ser prestado a populacéo;
CONSIDERANDO que por forca do artigo 196 da Constitui¢do da Republica de 1988, a salde € direito
de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e econdémicas que visem a reducéo do
risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as aces e servigos para sua
promocdo, protecdo e recuperacao;

CONSIDERANDO que ndo ha quadro de reserva vigente, sendo necessaria a contratacdo de 04
(quatro) profissionais para completar o quadro de pessoal da Secretaria Municipal de Satde, de modo a
manter o atendimento a populacéo;

CONSIDERANDO que, de acordo com o §2° do art. 3° da Lei n°® 5.811/2016, o processo de selecéo
simplificada sera feito por meio de processo de comprovacdo de experiéncia do profissional e/ou analise
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curricular, tendo em vista que estd comprovada a situacdo excepcional e hipotese de flagrante prejuizo
ao interesse publico;

CONSIDERANDO a impossibilidade de imediata realizagdo de concurso publico/processo seletivo de
provas e titulos e relevante interesse publico da natureza dos servi¢os que demandam continuidade;
CONSIDERANDO que os vencimentos das funcdes publicas do pessoal contratado temporariamente
ndo poderao ser superiores aos vencimentos pagos aos servidores efetivos constante do Plano de Cargos
e Salarios do Municipio e que, caso a funcdo estipulada na contratacdo temporaria seja idéntica aos
cargos e atribuigdes de servidores efetivos, 0 vencimento devera corresponder ao vencimento de inicio
de carreira do respectivo cargo, em consonancia com o paragrafo unico do art. 6° da Lei n® 5.811/2016;

RESOLVE,
TORNAR PUBLICO, por meio do presente Edital, o processo seletivo simplificado, destinado a

contratacdo, por tempo determinado, das fungdes Médico Clinico ESF — 40 horas semanais e Médico
Clinico Zona Rural — 20 horas semanais para atender a necessidade temporaria de excepcional
interesse publico da Administracdo Publica Municipal de Conselheiro Lafaiete - MG, nos termos da Lei
Municipal n® 5.811/2016, notadamente o disposto nos artigos 1°, 2°, incisos IV, X, XV, XVI, c/c alineas
“a” e “c” do § 1°, art. 3°, dentre outros.

O Processo Seletivo Simplificado (PSS) a que se refere este Edital é o previsto na Lei Municipal n®
5.811/2016, ndo se constituindo em concurso publico de provas ou de provas e titulos, conforme
determina o art. 37, inciso Il da Constitui¢do da Republica.

A contratagdo temporéria sera realizada pelas normas e instrugdes especiais previstas neste Edital, por
meio de processo de sele¢do simplificada, que sera feito a vista de comprovacao de experiéncia do
profissional e/ou analise curricular, para as fungdes publicas de Médico Clinico ESF — 40 horas
semanais e Medico Clinico Zona Rural — 20 horas semanais.

1 - DAS DISPOSICOES INICIAIS

1.1. Compreende-se processo de selecdo simplificada, para os fins deste Edital, a inscricdo,
classificacdo, chamada e contratacdo de profissionais habilitados para as funcdes publicas Médico
Clinico ESF - 40 horas semanais e Médico Clinico Zona Rural — 20 horas semanais.

1.2. Caber4d a Comissdo de Organizacdo do Processo Seletivo Simplificado e de Awvaliacdo e
Julgamento, especialmente designada para esse fim, a coordenacdo geral, organizacdo, realizacdo e
deliberacao sobre selecdo de candidatos no processo seletivo simplificado.

1.3. As contratacOes realizadas por tempo determinado, nos termos deste Edital, obedeceréo aos prazos
estabelecidos no art. 4° da Lei Municipal n® 5.811/2016.
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1.4. Todos os horarios previstos neste Edital referem-se ao oficial de Brasilia.

2 - DO LOCAL, HORARIO DAS INSCRICOES E DOCUMENTACAO EXIGIDA NO PRO-
CESSO SELETIVO

2.1. DAS INSCRICOES

As inscri¢bes serdo realizadas pelo site oficial do Municipio de Conselheiro Lafaiete pelo endereco
eletrénico http://conselheirolafaiete.mg.gov.br/v1/processo-seletivo-e-editais/, no periodo de 08h do

dia 24 de outubro até as 23h59 do dia 28 de outubro de 2022, mediante preenchimento de formulario
pelo candidato, e envio do Anexo | deste Edital, bem como demais documentacdes solicitadas.
2.1.1. Devido a necessidade de diminui¢do do fluxo de pessoas e de se evitar aglomeragdo, ndo serd
permitida outra forma de realizacdo de inscrigéo.
2.1.2. O envio do formul&rio preenchido e assinado pelo candidato implica o conhecimento e aceitacéo
das normas e condicOes estabelecidas neste Edital, sobre as quais em nenhuma hipétese podera alegar
desconhecimento.

2.2. DADOCUMENTACAO
2.2.1. O candidato devera adicionar os documentos, 0 Anexo | deste Edital, conjuntamente com 0s
documentos comprobatorios dos dados e experiéncias declarados, com boa resolucéo e legiveis, no
formulério de inscrig&o.
2.2.1.1. Documentos obrigatdrios para efetivacéo da inscricdo no Processo Seletivo:
a) Anexo | devidamente preenchido e assinado;
b) RG;
c) CPF;
d) Carteira do Conselho de Classe para os cargos que a lei exige;
e) Comprovagdo de tempo de servico (contrato de trabalho, carteira de trabalho, declaracdo do
empregador);
f) Comprovacéo de ter recebido as 02 (duas) doses e o refor¢o da Vacina contra Covid-19.
2.2.2. O candidato deverd, obrigatoriamente, indicar na ficha de inscri¢éo, a opcéo de funcéo, conforme
0 Quadro do subitem 3.1.
2.2.2.1. Efetivada a inscri¢do, ndo serdo aceitos pedidos para alteragdo de funcéo.
2.2.2.2. O candidato que néo inserir no formulario toda a documentacédo exigida no subitem 2.2.1.1 ou
documentacdo ilegivel, em arquivo Unico com extensdo em PDF, sera AUTOMATICAMENTE
DESCLASSIFICADO.
2.2.2.3. Em caso de envio de mais de uma inscricdo por candidato, sera considerado valido a ultima
inscricdo enviada.
2.2.3. Né&o serdo aceitos pedidos de inscricdo em carater condicional.
2.2.4. S&o requisitos para a inscricdo e investidura:
a) Ter idade minima de 18 anos completos na data da inscric¢ao;
b) Néo ter idade superior aos 75 anos na data da inscrig&o;
c) Ser brasileiro nato ou naturalizado ou estrangeiro com visto permanente no Brasil;
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d) Estar quite com obrigac6es eleitorais;

e) Estar em pleno gozo de seus direitos civis e politicos;

f) Possuir aptiddo fisica e mental;

g) Certiddo de Antecedentes Criminais;

h) Quando do sexo masculino, ter documento que comprove estar em dia com as obrigaces militares;

i) Ter concluido o nivel de escolaridade exigido para a funcédo e ter o registro no érgdo competente,
quando para o exercicio da profissdo o mesmo for exigido;

j) Para inscrever-se, o candidato devera no periodo de divulgacéao e inscrigdo, ler na integra o Edital e
preencher o Formulario de Inscricdo, no qual declarara estar ciente das condi¢cBes exigidas para
admissdo e das normas expressas no Edital;

k) Ter disponibilidade de tempo para exercer suas atividades, conforme carga horaria descrita no
subitem 3.1, deste Edital;

I) Documentagdo comprobatoria dos requisitos minimos necessarios conforme item 3.1;

m) N4o estar entre as vedagdes descritas no subitem anterior.

2.2.5. N&o serd aceita a inscricdo do mesmo candidato em mais de um cargo/fungao que trata o presente
edital.

2.2.6. E de inteira e exclusiva responsabilidade do candidato o completo e correto preenchimento dos
dados de inscri¢do, ndo se responsabilizando a municipalidade por eventuais prejuizos causados pelo
preenchimento incorreto dos dados de inscricdo, nem pela inscricdo ndo efetivada por motivos de
ordem técnica, de falhas de comunicacdo ou outros que impossibilitem a efetivacdo da inscricao.

2.2.7. E de inteira e exclusiva responsabilidade do candidato acompanhar todas as publicacbes e
convocagdes sobre o certame, as quais serdo divulgadas na pégina eletrénica oficial do Municipio de
Conselheiro Lafaiete http://conselheirolafaiete.mg.gov.br/v1/processo-seletivo-e-editais/ e no quadro de

avisos da Secretaria Municipal de Saide de Conselheiro Lafaiete.

2.2.8. O Candidato responde pela veracidade do contetdo das informacdes que apresentar, respondendo
civil, criminal e/ou administrativamente em caso de falsidade ou inconsisténcia das informacdes.

2.2.9. A constatacdo de falsidade documental, a qualquer tempo, induzird na desclassificacdo do
inscrito/selecionado ou na rescisdo do contrato administrativo, se ja celebrado, sem prejuizo das
san¢des administrativas, civis e/ou criminais cabiveis.

3 - DA FUNCAO PUBLICA, DA ESCOLARIDADE/REQUISITOS, DO NUMERO DE
VAGAS, DO VENCIMENTO DAS FUNCOES PUBLICAS E DA CARGA HORARIA
3.1. Sera realizada selecdo para as funcdes especificadas no quadro a seguir:

FUNCAO REQUISITROS DE CARGA

. i
PUBLICA ESCOLARIDADE N°VAGAS SALARIO HORARIA
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I SISTEMA UNICO DE SAUDE

R$ 5.574,64 + R$
- Profissional de nivel 3.000,00
Superior completo 03 vagas + quadro metas + insalubridade + 40 horas
1. Médico Clinico ESE em Medicina, com reserva R$ 350,00 de Auxilio semanais
registro no CRM- MG Alimentacéo conforme
Lei 5.548/2013
R$ 4.356,36 +
- Profissional de nivel insalubridade +R$
Superior completo 01 vaga + quadro 350,00 de Auxilio 20 horas
2 Médico Clinico — em Medicina, com reserva Alimentagdo conforme semanais
Zona Rural registro no CRM- MG Lei 5.548/2013

3.2. A definicdo de entrada e saida, bem como as escalas de trabalho serdo definidas pelas Diretorias da
Secretaria Municipal de Saude.

3.3. A insalubridade serd concedida, quando couber, de acordo com a lotacdo e atividades
desenvolvidas pelo servidor, podendo haver variagdes em seu valor final, conforme critérios de fixacdo
vigentes.

4 - DO REGIME, DIREITOS E DEVERES DA CONTRATA(}AO TEMPORARIA
4.1. Os servidores contratados temporariamente com base neste Edital submeter-se-d0 ao regime de
direito publico de natureza administrativa, sendo admitidos para exercerem funcdes e ndo cargos
existentes na estrutura de pessoal do Municipio, nos termos do art. 7° da Lei Municipal n° 5.811/2016,
observando o seguinte;
| - inexisténcia de vinculo empregaticio ou estatutario com a Administracdo Municipal;

Il - inexisténcia de estabilidade de qualquer tipo;

Il - sujeicdo absoluta dos contratados aos termos da Lei Municipal n® 5.811/2016, do Contrato e das
normas Editadas pela Administragdo em relacdo a contratacdo temporaria;

IV - Possibilidade de rescisdo unilateral dos contratos sempre que se configurar desnecessaria a
continuagdo dos servigos, ou por cometimento de faltas disciplinares, incluindo descumprimento de
carga horaria prevista em lei, sem direito a qualquer indenizagao.

4.2. Os servidores temporarios serdo filiados ao Regime Geral da Previdéncia Social, devendo incidir
sobre sua remuneracdo os demais encargos obrigatérios, quando cabivel, nos termos do art. 8° da Lei
Municipal n® 5.811/2016 e, caso ndo haja prorrogacao do contrato, as férias serdo exclusivamente pagas
ao contratado, ao final do contrato, acrescidas de 1/3 (um terco) constitucional sobre as mesmas, de
maneira integral ou proporcional, conforme o tempo trabalhado, como também o décimo terceiro
saldrio.

4.3. Os contratados temporariamente de acordo com este Edital ndo poderdo, nos termos do art. 9° da
Lei Municipal n® 5.811/2016:

I - receber funcgdes, atribuicBes ou encargos nao previstos no respectivo contrato;
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Il - ser nomeado ou designado, ainda que a titulo precério ou em substitui¢do, na vigéncia do contrato
temporario para o exercicio de cargo em comissao ou funcdo de confianga;

Il - faltar ao servico, sem motivo justificado, sob pena de desconto na remuneracdo, da quantia
equivalente aos dias de auséncia;

IV - receber qualquer vantagem incidente sobre a remuneracdo, salvo as de natureza
indenizatoria;

V - ser designado ou colocado para exercer a fungdo em 6rgdo distinto do que fora contratado.

4.4. A inobservancia do disposto no subitem anterior implicaré na rescisdo automatica do Contrato.

4.5. Nos termos do art. 10 da Lei Municipal n° 5.811/2016, configuram rescisdo por justa causa as
seguintes hipéteses:

| - abandono do contratado, caracterizado por falta ao servigco por periodo superior a 05 (cinco) dias
corridos ou 10 (dez) dias intercalados;

Il - rescis@o antecipada do contrato.

4.6. O contratado temporariamente que incorrer em qualquer hipétese de justa causa do subitem
anterior, sera obrigado a indenizar ao contratante com o pagamento no valor correspondente a um més
de sua remuneracdo mensal, desde que demonstrados prejuizos causados a administragdo, perderd o
direito a verbas rescisorias e lhe serd devido apenas o saldo de saléario e férias vencidas se houver,
acrescidas de um terco sobre as mesmas.

4.7. O Contrato firmado na forma deste Edital podera nos termos do art. 11 da Lei Municipal n°
5.811/2016, ser rescindido a qualquer tempo, sem direito a indenizacao:

I - em decorréncia de fato superveniente a administracdo municipal, devidamente caracterizado;

Il - pela extingdo ou conclusdo do projeto ou atividade contratada;

Il - quando do provimento dos cargos por servidores concursados para 0s casos especificos de caréncia
de servidores, excluindo os casos de contratacdo para suprir situacdo emergencial temporaria;

IV - falta disciplinar cometida pelo contratado;

V - insuficiéncia de desempenho do contratado, comprovado por laudo elaborado por comissdo
especialmente nomeada para este fim, nos termos da Instrugdo Normativa N° 001/SMS/PMCL, de 19
de dezembro de 2017.

4.8. As infragdes disciplinares atribuidas ao contratado temporariamente, conforme este Edital, serdo
apuradas mediante sindicancia a ser realizada nos termos do disposto no Estatuto dos Servidores
Publicos Municipais, assegurada ampla defesa, nos termos do art. 12 da Lei Municipal n® 5.811/2016.

5 - DAS ATRIBUICOES GERAIS E ESPECIFICAS

5.1. Séo atribuicGes gerais e especificas de todos 0s cargos constantes abaixo:

a. Meédico Clinico — ESF e Médico Clinico — Zona Rural: Realizar atencdo a salde aos individuos
sob sua responsabilidade; realizar consultas clinicas, pequenos procedimentos cirdrgicos, atividades em
grupo na UBS e, quando indicado ou necessario, no domicilio e/ou nos demais espacos comunitarios
(escolas, associacBes etc); realizar atividades programadas e de atencdo a demanda esponténea;
encaminhar, quando necessario, usuérios a outros pontos de atencdo, respeitando fluxos locais,
mantendo sua responsabilidade pelo acompanhamento do plano terapéutico do usuério; indicar, de
forma compartilhada com outros pontos de atencdo, a necessidade de internacdo hospitalar ou
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domiciliar, mantendo a responsabilizacdo pelo acompanhamento do usudrio; contribuir, realizar e
participar das atividades de Educagdo Permanentede todos os membros da equipe; e participar do
gerenciamento dos insumos necessarios para o adequado funcionamento da USB; e ainda as
atribuicdes descritas pela Portaria n° 2.488, de 21 de outubro de 2011 que aprova a Politica Nacional de
Atencdo Basica, estabelecendo a revisao de diretrizes e normas para a organizacao da Atencdo Basica,
para a Estratégia Salde da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS).

6 - COMPROVACOES NECESSARIAS PARA PARTICIPAR DO PSS

6.1. COMPROVACAO E ANALISE DOS REQUISITOS DE INVESTIDURA NO CARGO

6.1.1. Entende-se como anéalise do Requisito de Investidura a confirmacdo ou ndo de que o candidato
possui 0 pré-requisito exigido para concorrer a vaga ofertada. Nesta etapa, a Comissdo Interna do
Processo Seletivo verificard se o interessado atende aos requisitos qualificatérios exigidos pela
Secretaria Municipal de Saude de Conselheiro Lafaiete, para o exercicio das atividades laborais
referentes & funcdo para a qual se inscreveu, constantes no item 6 deste Regulamento, bem como se
anexou toda a documentagéo exigida nos itens 2.2.1.1 deste Edital.

6.1.2. Esta etapa se constitui em fase ELIMINATORIA devido a verificagio da Comissdo Interna do
Processo Seletivo, dos requisitos académicos exigidos para exercicio das atividades laborais referentes
a funcdo para a qual o candidato se inscreveu.

6.1.3. Na hip6tese de ndo comprovacdo constante do REQUISITO DE INVESTIDURA, nos termos
do item 6.1.1 do presente Regulamento, o candidato estarda SUMARIAMENTE ELIMINADO do
Processo Seletivo.

6.1.4. Nao serdo computados pontos aos itens exigidos a titulo de REQUISITO DE INVESTIDURA.
6.2. COMPROVAGCAO E ANALISE DAS INFORMACOES CURRICULARES

6.2.1. Entende-se como analise das INFORMACOES CURRICULARES a confirmagio ou ndo de
que o candidato possui os itens a serem pontuados, 0s quais foram informados no cadastramento do
curriculo, englobando cursos especificos na area de atuagdo e experiéncias profissionais. Nesta etapa, a
Comissdo Interna do Processo Seletivo, verificard se o interessado apresenta 0s documentos
comprobatorios referentes a etapa de INFORMAGCOES CURRICULARES na funcgo para a qual se
inscreveu.

6.2.2. O Resultado Parcial do Processo Seletivo Simplificado sera divulgado no quadro de aviso da
Secretaria ~ Municipal de  Saude e, na  pagina  eletrbnica  do  municipio
http://conselheirolafaiete.mg.gov.br/v1/processo-seletivo-e-editais/, acesse aqui O Portal Transparéncia,

Processos Seletivos, cabendo aos candidatos acompanhar as informagdes.

6.2.3. Para efeito de pontuacdo da experiéncia profissional ndo serdo considerados periodos
concomitantes de trabalho.

6.2.4. Serd permitida a soma de periodos fracionados, desde que ndo concomitantes, para fins de
comprovacdo do tempo de experiéncia profissional.

6.2.5. Quando o candidato ndo possuir em carteira de trabalho a comprovacdo da experiéncia
profissional na area para a qual se inscreveu, 0 mesmo devera apresentar certiddo ou declaracdo da
empresa empregadora emitida em papel timbrado, com o CNPJ e assinatura do responsavel pelo
Departamento de Recursos Humanos e/ou Representante Legal da empresa, atestando a fungdo exercida
na empresa e 0 periodo em que a desempenhou.
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6.2.6. Na avaliacio de EXPERIENCIA PROFISSIONAL sera considerado somente o tempo de servico
prestado estritamente na funcéo pleiteada pelo candidato. N&o sera computada como EXPERIENCIA

PROFISSIONAL qualquer tipo de estagio curricular, monitoria, docéncia ou prestacdo de servigos
como voluntario. Na avaliagdo de QUALIFICACAO PROFISSIONAL serdo consideradas Certiddes e
Declaragdes originais da Institui¢cdo de Ensino com a carga horéria estabelecida no quadro de pontuacéo
por qualificacao.

6.2.7. Quando ocorrer divergéncias entre a nomenclatura registrada na carteira de trabalho e a funcéo
para a qual se inscreveu, devera o candidato apresentar Certiddo ou Declaragdo, original ou cépia
autenticada em cartério, expedida pela empresa empregadora em papel timbrado, constando o0 CNPJ e
assinada pelo responsavel pelo Departamento de Recursos Humanos e/ou Representante Legal da
empresa, com a descri¢do detalhada das atividades desenvolvidas no periodo trabalhado a fim de se
verificar a equivaléncia as atribuigdes exigidas neste regulamento.

7 - DA INSCRICAO DE PESSOAS COM NECESSIDADES ESPECIAIS

7.1. E assegurado as pessoas com necessidades especiais o direito de se inscrever neste Processo
Seletivo Simplificado, desde que as fungdes sejam compativeis com a necessidade especial, sendo
reservado o percentual de 5% (cinco por cento), nos termos da legislacdo vigente.

7.2. E considerada pessoa com necessidades especiais aquela que se enquadra nos cargos especificados
no Decreto Federal n° 3.298 de 20/12/1999, alterado pelo Decreto Federal n° 5.296 de 02/12/2004.

7.3. O Candidato com necessidade especial devera encaminhar autodeclara¢do nos termos do Anexo
I1l no ato de inscricdo, devendo anexar junto aos demais documentos laudo comprobatério da
necessidade especial emitido por 6rgdo competente.

7.4. Caso o candidato ndo anexe o laudo médico, conforme citado no subitem 7.3, ndo sera
considerado como pessoa com deficiéncia apta para concorrer as vagas reservadas, mesmo que tenha,
no ato da Inscrigdo, assinalada tal opcao.

8 - DA COMPROVAGCAO DOS DOCUMENTOS APRESENTADOS
8.1. REQUISITOS DE INVESTIDURA E INFORMACOES CURRICULARES

CURIR-I}EC% LAR FORMA DE COMPROVACAO OBSERVACAO
Requisito de 1. Copia de documentagdo estabelecida no item 2.2 Pre_rec’gm
Investidura CARATER
ELIMINATORIO
ITEM ~ ~
CURRICULAR FORMA DE COMPROVACAO OBSERVACAO
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2. Comprovacao de Tempo de Servico:

2.1. Cépia simples da Carteira de Trabalho e Previdéncig
Social (CTPS) — da pagina que contenha a foto, da paging
que corresponda a qualificacdo civil, das paginas que
ComprovacGes constem anotacBes dos registros de contratos de trabalho
com data de admisséo e resciséo, ou;

2.2. Declaracédo ou certidao original ou cdpia autenticada
em cartorio, expedida em papel timbrado peld
empregador, constando data de inicio e término dd
periodo trabalhado, assinada pelo responsavel pelg
Departamento de Recursos Humanos e/ou Representante
Legal da empresa, com a descricdo das atividades
desenvolvidas no periodo trabalhado a fim de se verifica
a equivaléncia as atribui¢Bes exigidas neste regulamento
contendo ainda, carimbo com CNPJ da empresa, ou;

2.3. ContratagBes tempordrias: nos casos em que (
candidato ndo possuir declaragdo do empregador nog
moldes acima descritos serdo necessarias copias de todog
os contracheques do tempo de trabalho a ser comprovado.
3. Comprovacéo de Qualificacdo Profissional:

3.1. Cépia dos Certificados e/ou Declara¢des dos Cursog
de Doutorado, Mestrado, Pds-graduacdo, de Capacitacag
e/ou Aperfeigoamento.

Experiéncia (tempo de
servico) e Qualificacdo
Profissional
CARATER
CLASSIFICATORIO

9 - QUADROS DE PONTUACAO

9.1. PARA OS CARGOS/FUNCOES DE MEDICO CLINICO ESF - 40 HORAS SEMANAIS E
MEDICO CLINICO - ZONA RURAL - 20 HORAS SEMANAIS SERAO EXIGIDAS
EXPERIENCIA E QUALIFICACOES PROFISSIONAIS PARA CLASSIFICACAO.

9.1.1. PONTUACAO POR EXPERIENCIA DE EXERCICIO NA FUNCAO NOS ULTIMOS 05
(CINCO) ANOS, PARA AS FUNCOES DE MEDICO CLINICO PSF — 40 HORAS SEMANAIS
E MEDICO CLINICO - ZONA RURAL - 20 HORAS SEMANAIS :

- . PONTUACAO ATRIBUIDA A
PONTUACAO POR EXPERIENCIA DE
B ~ CADA ANO COMPLETO DE
EXERCICIO NA FUNCAO PRETENDIDA NOS -
- EXERCICIO
ULTIMOS 05 (CINCO) ANOS ~
SEM SOBREPOSICAO DE TEMPO
ANO(S) PONTUACAO
01 (um) 10
02 (dois) 20
Experiéncia de exercicio na funcdo pretendida 03 (trés) 30
04 (quatro) 40
05 (cinco) 50
PONTUACAO MAXIMA NO TEMPO DE EXPERIENCIA NA FUNCAO 50
PRETENDIDA

9.1.2. PONTUACAO POR QUALIFICACAO PROFISSIONAL, PARA AS FUNCOES DE
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MEDICO CLINICO ESF — 40 HORAS SEMANAIS E MEDICO CLINICO — ZONA RURAL -
20 HORAS SEMANAIS :

PONTUAGAO POR CAPACITACAO E/OU APERFEICOAMENTO PONTOS
Curso de no minimo 40 horas na area de saude (*) 10
Curso de no minimo 120 horas na area de satde (*) 10

Certificado de concluséo de curso de pos-graduagdo em nivel de especializacdo lato
sensu, com carga horaria minima de 360 horas, reconhecido pelo Ministério da 10
Educacdo, na area de Salde (**)

Certificado de concluséo de curso de pds-graduacdo em nivel de especializacéo lato

sensu, com carga horaria minima de 360 horas, reconhecido pelo Ministério da

Educacdo, na area de Saude da Familia (**) 10
Diploma de conclusdo de curso de Mestrado ou Doutorado devidamente registrado,

fornecido por Institui¢do de Ensino reconhecida pelo Ministério da Educacéo, na area

de Saude (**) 10
PONTUACAO MAXIMA NA CAPACITACAO E/OU APERFEICOAMENTO 50

NA FUNCAO PRETENDIDA

(*) os certificados emitidos nos Gltimos 03 (trés) anos terdo pontuacdo de 05 (cinco) pontos; certificados

emitidos entre 03 (trés) e 07 (sete) anos terdo pontua¢do maxima de 03 (trés) pontos; certificados emitidos entre
07 (sete) e 10 (dez) anos terdo pontuacdo maxima de 01 (um) ponto; limitando-se a até 02 (dois) certificados no
total.

(**) LIMITANDO-SE A 01 (UM) CERTIFICADO.

10 - DOS RECURSOS

10.1. Cabera recurso por meio de requerimento escrito e devidamente fundamentado, em qualquer ato
do processo seletivo simplificado publicado, diretamente a comissdo de organizacdo do processo
seletivo, nas primeiras 24 (vinte e quatro) horas apés a divulgacdo do ato ou resultado preliminar, a ser
apresentado nos moldes do Anexo 1.

10.2. O recurso (Anexo Il deste Edital) devera ser enviado no endereco eletronico
http://conselheirolafaiete.mg.gov.br/v1/processo-seletivo-e-editais/.

10.3. Serdo rejeitados liminarmente os recursos enviados fora do prazo improrrogavel de 24 (vinte e
quatro) horas da publicacdo do resultado preliminar, ou ndo fundamentados, e 0s que ndo contiverem
dados necessarios & identificagdo do candidato, como seu nome, nimero de inscri¢do e fungéo.

10.4. O recurso devera ser individual, com a indicacdo daquilo em que o candidato se julgar
prejudicado e devidamente fundamentado e instruido, comprovando as alegacGes com citacdes de
artigos, de legislacdo, itens, paginas de livros, nomes dos autores etc., e, ainda, a exposicao de motivos
e argumentos com fundamentag@es circunstanciadas, conforme supra-referenciado.

10.5. O candidato deveré ser claro, consistente e objetivo em seu pleito.

10.6. A decisdo da Comissdo de Organizacdo do Processo Seletivo Simplificado e de Avaliagédo
e Julgamento seré irrecorrivel, consistindo em Gltima instancia para recursos, sendo soberana em suas
decisdes, razdo pela qual ndo caberdo recursos administrativos adicionais, exceto em casos de erros
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materiais, havendo manifestacdo posterior da referida Comissao.

11 - DO RESULTADO FINAL

11.1. Transcorrido o prazo sem a interposicdo de recursos ou ultimado os seus julgamentos, a
Comissdo de Organizacdo do Processo Seletivo Simplificado e de Avaliagdo e Julgamento
encaminhard o resultado do processo seletivo para o Prefeito Municipal homologar.

11.2. No caso de empate serd observado o critério de maior idade.

11.3. O resultado final do PSS sera disponibilizado no site eletrénico do municipio de Conselheiro

Lafaiete http://conselheirolafaiete.mg.gov.br/v1/processo-seletivo-e-editais/ Acesse aqui O Portal
Transparéncia, Processos Seletivos.

11.4. O ato de homologacao do Processo Seletivo Simplificado surtira seus efeitos legais a partir de
sua publicacéo no Diério Oficial do Municipio.

11.5. A convocacdo de selecionado para assinatura de Contrato Administrativo, se dara por meio de
publicacdo do ato de convocacdo na pagina eletrénica do municipio de Conselheiro Lafaiete -
http://conselheirolafaiete.mg.gov.br/v1l/processo-seletivo-e-editais/, Acesse  aqui 0] Portal

Transparéncia, Processos Seletivos.

12 - DA RESERVA E DO PREENCHIMENTO DAS FUNCOES

12.1. Os candidatos aprovados e classificados serdo contratados para provimento de exercicio nas
funcdes dos cargos retromencionados de acordo com o nimero de vagas definido no subitem 3.1 deste
Edital, para atendimento da demanda, ficando submetidos ao Estatuto dos Servidores Publicos do
Municipio e demais legislagdes afins, sendo que a convocagdo conforme a necessidade e a critério da
Administracdo para admissdo dos candidatos habilitados obedecerd rigorosamente a ordem de
classificacdo, ndo gerando o fato de aprovacdo, direito a admissao.

13 - DAS VEDACOES A CONTRATACAO

13.1. E vedada a acumulag&o de cargos, empregos e funcdes, nos termos dos incisos XVI e XVII, do
art. 37 da Constituicdo, com a redagdo dada pela Emenda Constitucional n°® 19, de 04 de junho de
1998.

13.2. E vedada a percepcédo simultanea de proventos de aposentadoria decorrentes do art. 40 ou dos
arts. 42 e 142 com ou fungdo publica, ressalvados os cargos acumuldveis na forma da Constituicao,
nos termos do 810 do art. 37 da Constitui¢do, incluido pela Emenda Constitucional n® 20, de 15 de
dezembro de 1998.

14 - DISPOSICOES FINAIS

14.1. A validade deste Processo Seletivo Simplificado é de 12 meses, contado da data de sua
homologacdo, podendo ser prorrogado por interesse publico.

14.2. A inexatiddo das afirmativas e/ou irregularidades dos documentos apresentados, mesmo que
verificadas a qualquer tempo, em especial na ocasido da contratacdo, acarretardo a nulidade da
inscricdo e desqualificacdo do candidato, com todas as suas decorréncias, sem prejuizo de medidas de
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ordem administrativa, civel e criminal.

14.3. Os casos omissos em relacdo a este Processo Seletivo Simplificado serdo resolvidos pela
Comisséo de Organizacdo do Processo Seletivo Simplificado e de Avaliacéo e Julgamento.

14.4. As datas estabelecidas neste Edital poderdo sofrer mudancas em virtude do numero de
candidatos inscritos ou por qualquer outro motivo de forga maior, caso em que a Comissdo de
Organizacdo do Processo Seletivo Simplificado e de Avaliacdo e Julgamento divulgara outro
cronograma.

14.5. N&o serad fornecido aos candidatos qualquer documento comprobatério de classificacdo no
processo seletivo, valendo para este fim, a publicacdo oficial divulgada nos quadros de aviso da
Secretaria Municipal de Salde e da Prefeitura Municipal de Conselheiro Lafaiete, bem como no site
da Prefeitura Municipal de Conselheiro Lafaiete.

14.6. E de inteira responsabilidade do candidato, acompanhar a publicagio/divulgacio de todos os
atos/editais/anexos/comunicados/convocacdes, referentes a este processo seletivo simplificado.

Conselheiro Lafaiete, 21 de outubro de 2022.

Mario Marcus Ledo Dutra
Prefeito Municipal

Cayo Marcus Noronha Almeida Fernandes
Procurador Municipal

Darci Tavares
Secretario Municipal de Saude

Publicado no quadro de avisos do Prédio da Secretaria Municipal de Saude e da Prefeitura Municipal
de Conselheiro Lafaiete, em mesmo dia, més e ano de sua data. Conselheiro Lafaiete, 21 de outubro de
2022.
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ANEXO I
FORMULARIO DE INSCRICAO PSS N° 010/2022/SMS/PMCL

CARGO:

DADOQOS PESSOAIS:
Nome do candidato:

Sexo:M( )F( ) Telefones para contato: ()
Estado Civil: Data de Nascimento: / /
Naturalidade: Nacionalidade:
RG: Orgdo emissor: UF:
Data de Emisséo: / / CPF:
N° Conselho de Classe de MG (para as profissfes de nivel superior): Endereco:
NO

Bairro: Cidade: UF: CEP:
Nome do pai:
Nome da mae:
Outro vinculo empregaticio: Sim ( ) Néo ( )

EXPERIENCIA PROFISSIONAL :
1 - Local:
Funcdo: Tempo de servigo:
2 - Local:
Funcéo: Tempo de servico:
3 - Local:
Funcdo: Tempo de servigo:

QUALIFICACAQO TECNICA:
1 - Titulo: CH.:
2 - Titulo: CH.:

DECLARO, SOB AS PENAS DE LEI, QUE AS INFORMAGCOES AQUI APRESENTADAS SAO VERDADEIRAS E DE MINHA INTEIRA
RESPONSABILIDADE E DECLARO AINDA ESTAR CIENTE E DE ACORDO COM TODAS AS REGRAS APRESENTADAS NO EDITAL DE

CONVOCACAO.
C. L., /

/2022

Assinatura do candidato

m
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ANEXO Il
FORMULARIO DE RECURSO PSS N°010/2022/SMS/PMCL

Nome do candidato:

N° de Inscrigéo: Ao Presidente da Comisséo de

Organizacdo do Processo Seletivo Simplificado e de Avaliacdo e Julgamento: Como candidato ao processo
seletivo para a funcdo de , solicito a revisdo de minha pontuagdo na

Avaliagéo Curricular, sob os seguintes argumentos:

Conselheiro Lafaiete, de de 2022.

Assinatura do Candidato

Atencéo:
1. Preencher o recurso com letra legivel.

2. Apresentar argumentacdes claras e concisas.
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ANEXO |11
FORMULARIO DE COMPROVACAO DE NECESSIDADES ESPECIAIS PSS N°
010/2022/SMS/PMCL

NOME COMPLETO:
CPF:

1. DECLARO para o fim especifico de atender ao requisito inscrito no Edital do Processo Seletivo Secretaria
Municipal de Saude n° 009/2022, que sou pessoa com deficiéncia.

2. DECLARO que estou ciente de que detectada a falsidade desta declaracdo sujeito-me as penas da lei e as
consequéncias relacionadas aos termos deste Edital.

Conselheiro Lafaiete, de de 2022.

Assinatura do Candidato

Atencéo:
1. Preencher o recurso com letra legivel.

2. Anexar no formulario
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