PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO PEDRO DA UNIAO
Rua Cel. Joao Ferreira Barbosa, 46 - Centro - CEP 37855-000
CNPJ: 18.666.172/0001-64 - Estado de Minas Gerais

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
EDITAL N° 01/2017

O Prefeito Municipal de Sado Pedro da Unido, Estado de Minas Gerais, no uso
de suas atribuicdes legais, amparado em excepcional interesse publico e
sustentado no inciso I1X, art. 37, da Constituicio Federal, TORNA PUBLICO por
meio do presente Edital, a abertura do Processo Seletivo Simplificado

destinado & contratacdo temporaria na funcdo de MEDICO DO PSF para

atender o Departamento Municipal de Saude perante o Programa Saude da

Familia do Municipio, conforme autoriza a Lei Municipal n® 788/2005.

1. - DISPOSIGOES

1.1 — O Processo Seletivo Simplificado sera regido por este Edital, por
seus anexos, avisos, eventuais retificacdes, sendo sua execugao
de responsabilidade da Comisséo instituida por meio da Portaria n°
03/2017, composta por servidores do quadro funcional da
Prefeitura.

1.2 — O edital de abertura e a homologag¢ao do resultado final serao
publicados de acordo com o disposto no art. 90 e § 3° da Lei
Orgénica do Municipio de Sao Pedro da Uniao.

1.3 — A carga horaria estabelecida para o profissional contratado sera
de 40 (quarenta) horas semanais, cujo cumprimento sera atestado
pelo Departamento Municipal de Saude.

1.4 - Toda mencdo a horario neste edital tera como referéncia o
horario de Brasilia-DF.

1.5 — Ao presente Edital sdo anexos:

ANEXO | - Ficha de Inscri¢ao;
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ANEXO II - Requisitos e Atribuigdes;
ANEXO Il -Requerimento de Recurso.

2. —DO OBJETO

2.1 — O presente Processo Seletivo Simplificado tem por finalidade a
selecdo de candidatos para exercer a fungdo de MEDICO DO PSF
visando compor a equipe do Programa Saude da Familia, que se
consolidou como estratégia prioritaria do Ministério da Saude para
organizar atencao basica, que tem como um dos seus fundamentos
possibilitarem o acesso universal e continuo a servigos de saude
de qualidade, reafirmando os principios basicos do SUS:
universalizagao, descentralizagao, integralidade e participagdo da
comunidade mediante o cadastramento e a vinculacdo dos

usuarios.
3. — ESPECIFICACOES DA FUNCAO TEMPORARIA
3.1 — A funcdo temporaria de que trata este Processo Seletivo
Simplificado corresponde ao seu exercicio, escolaridade minima,
vaga, carga horaria e valor do vencimento mensal, conforme
tabela:
FUNCAO ESCOLARIDADE VAGA CARGA HORARIA VALOR/MES

Médico PSF 3°Grau * 01 40h semanal R$ 9.790,53

e Para o exercicio da fungdo o candidato devera apresentar como

escolaridade minima a conclusdo do curso superior completo em
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Medicina, com o respectivo registro profissional no conselho de Classe
(CRM).

3.2 — Sobre o valor total da remuneragao incidirdo os descontos fiscais
e previdenciarios.

3.3 - Além das vagas anunciadas, o presente Processo Seletivo
Simplificado visa a formagao de cadastro de reserva.

3.4 — Para a contratagao o nivel de escolaridade minima, os requisitos
e as atribuicbes da fungdo a serem desempenhadas estdo no
ANEXO Il deste edital.

4. — DA VIGENCIA

4.1 — O presente processo seletivo n°® 01/2017 tera o prazo de 12
(doze) meses de duragao a partir de sua homologagao/publicagao,
podendo ser prorrogado por igual periodo uma unica vez.

4.2 — Os contratos temporarios que vierem a ser firmados com os
candidatos classificados terdo sua vigéncia de acordo com o

previsto na Lei Municipal n® 788/2005.
5. DO REGIME JURIDICO
5.1 — Os contratos serao celebrados com a Prefeitura Municipal de Sao
Pedro da Unido, de conformidade com o inciso IX, art. 37 da

Constituicao Federal, c.c. a Lei Municipal n°® 788/2005.

6. — DO REGIME PREVIDENCIARIO
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6.1 — O Regime Previdenciario sera o Regime Geral de Previdéncia
Social.

6.2 - O candidato classificado/aprovado que sera convocado para
contratagdo, néo integrara o quadro permanente de pessoal da

Prefeitura Municipal.

7. - DA INSCRIGAO

7.1 - As inscricobes serao recebidas mediante protocolo e
encaminhadas para a Comissao designada via Portaria n° 03/2017,
na sede da Prefeitura, Rua Coronel Jodo Ferreira Barbosa, 46 -
centro — CEP 37855-000 — Sao Pedro da Uniao MG, nos horarios
de 9h00 as 11h00 e de 13h00 as 16h00, nos dias uteis, e no
periodo de 16 de janeiro de 2017 a 18 de janeiro de 2017.

7.2 — Nao serao aceitas inscri¢coes fora de prazo.

7.3 — A inscricao sera gratuita e implicara o conhecimento prévio e
tacita aceitagdo das presentes instru¢cdes e normas estabelecidas
neste Edital n°® 01/2017, pelo candidato.

7.4 — O candidato que no ato da inscricdo nado apresentar toda
documentagdo exigida no item 8.1 e subitem deste edital, sera
considerado DESCLASSIFICADO, nao cabendo recurso.

8. - DAS CONDIGOES PARA A INSCRIGAO

8.1 — Para inscreve-se neste processo o candidato devera ser brasileiro
nato ou naturalizado e ter 18 anos completos na data da inscricéo;
comparecer pessoalmente ao endere¢co e nos horarios e prazos
indicados no item 7.1, ou por intermédio de procurador munido de

instrumento publico ou particular de mandato (com poderes
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especiais para realizar sua inscrigdo), apresentando, em ambos os
casos, copia legivel dos seguintes documentos (portando originais
para conferéncia):
8.1.1. — Ficha de Inscricdo disponibilizada pela Comissao (Anexo ),
devidamente preenchida e assinada. Nao serao aceitas inscricoes por
via postal, fax, e-mail, mesmo condicionalmente.
8.1.2. — Copias de documento de identidade oficial com foto, quais
sejam: carteiras ou cédulas de identidade expedidas pelas Secretarias
de Seguranga Publica, pelas Forgas Armadas, pela Policia.
8.1.3. — Prova de quitagdo das obrigacdes militares (homem até 45
anos), e eleitorais.
8.1.4. — Documentos necessarios a comprovagao da escolaridade
minima.
8.1.5. — Copia do CPF.
8.1.6. — Copia do titulo de eleitor, com comprovante da ultima votacao.
8.1.7. — Copia da certiddo de casamento ou nascimento.
8.1.8. — Comprovante de enderego atualizado (ex: copia de conta de

agua ou de luz).

8.2 — Nao serao juntados documentos do item 8.1 e subitem apds o
prazo das inscrigdes, com excegdo do comprovante de Exercicio
Profissional e Qualificagdo Profissional caso o candidato ndo tenha

apresentado no ato da inscrigao.

9. — DA RESERVA DE VAGAS AOS PORTADORES DE DEFICIENCIAS

9.1 — Considerando que a legislagéo reserva 5% (cinco por cento) das

vagas existentes aos candidatos portadores de deficiéncias

(Decreto Federal n° 3.298/99), e tendo em vista que foi aberta
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apenas 1 (uma) vaga, ndo tem como apurar, no caso, a reserva
definida. Portanto, ndo havera vagas reservadas as pessoas

deficientes.

10 — DA RESERVA DE VAGAS A CANDIDATOS NEGROS

10.1 — Considerando que a lei federal 12.990/2014 reserva 20% (vinte por
cento) das vagas oferecidas a candidatos negros, pardos; e levando-se em
conta que foi aberta apenas uma (1) vaga, nao tem como apurar, no caso, a
reserva prevista. Portanto, ndo tem como determinar a reserva de vaga no

presente processo.

11 - HOMOLOGAGOES DAS INSCRIGOES

11.1 — Encerrando o prazo fixado no item 7.1 a Comissao publicara, no painel
de publicagdes oficiais da Prefeitura, no dia 19/01/2017, relagdo nominal dos

candidatos que tiveram suas inscricdes homologadas.

11.2 — Os candidatos que ndo tiveram as suas inscrigbes homologadas
poderao interpor recurso escrito no protocolo da Prefeitura no dia 20/01/2017,
mediante a apresentagao das razbes que amparem sua contrariedade, no
horario de 9h00 as 11h00 e de 13h00 as 16h00 na sede da Prefeitura.

11.3 — O julgamento dos eventuais recursos se dara até o dia util seguinte ao
da sua interposi¢cao (23/01), com a publicagdo definitiva com os nomes dos

candidatos com inscrigdes homologadas.

12 - DA SELEGAO
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12.1 — A selecao dos candidatos sera feita pela Comissao constituida por meio
da Portaria n® 03/2017, mediante avaliagdo para efeito de pontuacéao, levando-
se em conta EXERCICIO PROFISSIONAL e QUALIFICAGAO PROFISSIONAL

do candidato, conforme quadro abaixo:

AREAS PONTOS
| - EXERCICIO PROFISSIONAL 40
Il - QUALIFICAGAO PROFISSIONAL 60

e Nao serao computados os pontos que ultrapassarem o limite de 100

(cem) pontos estabelecidos.

12.2 — Considera-se Exercicio Profissional toda atividade desenvolvida

como Médico e relacionada a funcgéo pleiteada.

12.3 — Considera-se Qualificagdo Profissional todo curso de Formagéo ou

Curso/Evento inerente a medicina e que tenha relagcdo com a fungao

pleiteada no qual o candidato tenha participado.
QUADRO PARA PONTUACAO CONFORME ITEM 12.1: TOTAL 100.00

Exercicio Profissional — item 12.2

Tempo de Exercicio Pontuagdo Maxima
Até 02 anos 10,00
De 02 a 06 anos 15,00
De 06 a 10 anos 20,00

De 10 a 14 anos 30,00
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Acima de 14 anos 40,00

Qualificagao Profissional — item 12.3

Titulo de Doutor 60,00
Titulo de Mestre 50,00
Po6s Graduacgao/Especializagao/Residéncia 40,00
Curso/evento com duragao igual ou superior a 120 horas 20,00
Curso/evento com duragao de 80 a 119 horas 10,00
Curso/evento com duragao de 40 a 79 horas 05,00
Curso/evento com duracgao inferior a 40 horas 03,00

ATENGAO: O nimero méaximo de documentos relacionados & Qualificagéo
Profissional é de dois (02) cursos no total, cabendo ao candidato definir
quais serdao apresentados. Na hipotese da somatdria dos dois cursos
apresentados ultrapassarem o limite de 60,00 pontos, sera considerado o

limite estabelecido.
13-DA COMPROVAQAO DE EXERCICIO PROFISSIONAL

13.1.1 — Documento expedido pelo Poder Federal, Estadual ou Municipal,
conforme o ambito da prestacdo da atividade, em papel timbrado, com
carimbo do 6rgado expedidor, datado e assinado pelo Departamento de

Pessoal/Recursos Humanos, e/ou,
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13.1.2 — Copia de paginas da carteira de trabalho que comprove vinculo e
tempo de exercicio, datada e assinada comprovando o efetivo periodo de

atuacao, e/ou,

13.1.3 — Copia do contrato de prestacao de servigos em papel timbrado,
datado e assinado por ambas as partes comprovando o efetivo periodo de

atuacéao no cargo.

13.1.4 — Nao sera aceito Exercicio Profissional fora dos padrdoes
especificados nos itens acima; e Experiéncia profissional na qualidade de

proprietario/sécio de empresa, estagiario ou voluntario.
14 — DA COMPROVAGAO DA QUALIFICAGAO PROFISSIONAL

14.1 — Aos cursos/eventos em que a carga horaria ndo estiver especificada
no documento entregue, sera atribuida a pontuacdo de menor carga

horaria.

14.2 — Considera-se Curso de Formagado: Pdés Graduacédo Lafo Sensu,
Residéncia Médica, Especializagdo, Mestrado e Doutorado, que deverao

ser comprovados mediante Certificado (Diploma).

14.3 — Declaracbes de conclusdo dos cursos acima serao aceitas desde
que constem no referido documento: data de concluséo e aprovagao de
monografia e histérico do curso (no caso de Pds-Graduagao, Residéncia
Médica e Especializagao), e aprovacéo da dissertagdo ou tese (nos casos

de Mestrado e Doutorado, respectivamente).
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14.4 — Consideram-se Cursos/Eventos: jornadas, formag¢des continuadas,
oficinas, programas, treinamentos, semanas, projetos de extensao e ciclos,

palestras, simpdsios, féruns, encontros e seminarios.
14.5 — Cursos/Eventos deverao ser comprovados por meio de certificados.
14.6 — Nao serao computados pontos para os:

* Cursos que integrem a formacao profissional do candidato, exigida como
escolaridade minima;

* Cursos de formacgao de grau inferior ao exigido como escolaridade minima;

* Demais cursos de Graduacao;

* Cursos/eventos em que o candidato tenha participado como apresentador,
coordenador, mediador, monitor, expositor, organizador ou qualquer outro que
nao seja na condi¢ao de aluno/participante/ouvinte;

* Cursos/eventos nao concluidos, salvo os cursos de Mestrado, Doutorado e

Po6s-Graduagao, conforme previsto no item 14.3.

15 — DA CLASSIFICAGAO E DOS RECURSOS

15.1 — Apdés o periodo de avaliagdo, sera publicada a Homologacdo do
Resultado dos candidatos, deferidos em ordem classificatéria, no dia 24/01.
15.2 — A listagem de classificacdo dos candidatos aprovados sera elaborada
por ordem decrescente do total de pontos obtidos. Havendo empate na
classificagao final dos candidatos, o critério de desempate, pela ordem, sera o
candidato que obtiver o maior numero de pontos na avaliacdo de Titulos — item
12.3 do quadro de pontuacéo.

15.3 — Persistindo o empate, tera preferéncia o candidato com mais idade.

15.4 — Este Processo Seletivo, em carater urgente considerando a auséncia de

reserva técnica para atendimento as necessidades emergenciais de
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excepcional interesse publico do Municipio de Sdo Pedro da Uniado, tera
validade de 12 (doze) meses a partir da data da homologagao do resultado
final, podendo ser prorrogado por até igual periodo, a critério do Municipio.

15.5 — Nenhum documento entregue no momento da inscrigdo podera ser
devolvido ao candidato.

15.6 — Os documentos dos candidatos classificados neste Processo Seletivo
que nao resultarem em contratacado, serdo eliminados apos o fim da validade
deste Processo Seletivo.

15.7 — Da classificacdo langada no dia 25/01 é cabivel recurso pelo candidato
que entender prejudicado, que devera ser enderecado a Comissdo e
protocolado na Prefeitura até o dia 27/01/2017, no horario de 9h00 as 11h00 e
de 13h00 as 16h00.

15.8 — O recurso devera ser feito preenchendo o modelo consistente do anexo
IV deste Edital, com a perfeita identificacdo do recorrente e as razbes do
pedido.

15.9 — Havendo o acolhimento do recurso com a reconsideracdo da decisao
classificatéria pela Comissdao, o nome do recorrente passara a constar de

forma adequada no rol dos classificados.
16 — DA HOMOLOGAGAO DO RESULTADO FINAL
16.1 — Transcorrido o prazo sem interposicao de recurso ou ultimado o seu

julgamento, a Comissao encaminhara o Processo Seletivo Simplificado ao

Prefeito Municipal para a homologagao, no dia 30/01/2017.

16.1 — A homologacéo do resultado final sera divulgada por meio da afixagao

no Quadro de Avisos da Prefeitura, nos termos do art. 90 da Lei Orgénica.

17 — DA CONTRATAGAO TEMPORARIA
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17.1 — A convocacgao dos candidatos para a contratagcdo ocorrera mediante
documento escrito, entregue pessoalmente ou por intermédio de e-mail com
comprovante de recebimento.

17.2 — Deixando de comparecer ou verificando-se o nao atendimento das

condigOes exigidas para a contratagao, no prazo de 02 (dois) dias uteis a partir

da data da convocacgao, o candidato fica excluido do Processo Seletivo ficando
autorizada a convocacao dos demais classificados observando-se a ordem de
classificagao.

17.3 — No ato da contratacdo o candidato devera se mostrar apto, fisica e
mental, a assumir a fungao apresentando atestado médico recente.

17.4 — A aprovacado neste Processo Seletivo Simplificado ndo assegura ao
candidato a sua contratacao, mas apenas a expectativa de ser convocado
seguindo rigorosa ordem de classificagao.

17.5 — O candidato que for assinar o contrato de prestacao de servigo por prazo
determinado com este Municipio fica ciente de que deverao ser observadas as
vedagdes contidas nos incisos XVI, XVIl e § 10 do art. 37 da Constituicao
Federal, e demais dispositivos legais acerca de acumulo de cargos e fung¢des
publicas.

17.6 — O profissional contratado através deste Processo Seletivo caso
necessite se afastar por motivo de licengca médica, a partir do 16° dia de
afastamento passara a receber pelo INSS.

17.7 — O candidato que desistir da vaga assinara termo de desisténcia, e em
caso de recusa, o documento sera firmado por duas testemunhas que tera o
mesmo valor legal.

17.8 — Durante o periodo de validade deste Processo Seletivo e vindo a ocorrer
rescisao de contrato, outro profissional podera ser chamado para cumprir o

tempo remanescente, observados a ordem classificatoria.

18. — DAS DISPOSIGOES GERAIS
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18.1 — Nao sera fornecido qualquer documento comprobatério de aprovagao ou
classificagdo do candidato, valendo para esse fim a publicagdo do resultado
final.

18.2 — Os candidatos classificados deverao manter atualizados os seus
enderecos.

18.3 — Nao se efetivara a contratacado se esta implicar em acumulo ilegal de
cargos, nos termos da Constituicao Federal.

18.4 — Os casos omissos neste Edital serdo resolvidos pelo Departamento
Municipal de Administragdo, observados os principios € normas que regem a

Administracao Publica.

Sao Pedro da Unido (MG), 12 de janeiro de 2017.

Custddio Ribeiro Garcia

Prefeito Municipal
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ANEXO I
FORMULARIO DE INSCRICAO - MEDICO do PSF
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - EDITAL N201/2017

NOME DO CANDIDATO:

NATURLIDADE: SEXO: ( ) Feminino ( ) Masculino
ENDERECO:
TELEFONE: ( ) E-MAIL:

COPIAS DE DOCUMENTOS

( ) RG (Validos ClI, CRM, Passaporte)

()CPF

( ) Quitacdo das obriga¢des militares (Homem até 45 anos).

( ) Titulo de Eleitor

( ) Comprovante da ultima votacdo

( ) Certiddao de casamento ou nhascimento

( ) comprovante de endereco atualizado (conta de agua ou luz)

DECLARACAO

Declaro, sob as penas da lei, que me responsabilizo pela veracidade das informagdes aqui
prestadas e que atendo as condicBes exigidas para a funcdo descrita no Edital n2 .../2017.
Submeto as condi¢Ges estabelecidas no edital as quais afirmo conhecer e com elas concordar
plenamente.

Sdo Pedro da Unido (MG), ...de janeiro de 2017.
Assinatura:

COMPROVANTE DE INSCRICAO - EDITAL N2 01/2017 - MEDICO DO PSF

Nome do Candidato:

Data: / /2017 - Responsavel pela Inscrigdo:
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ANEXO 11

REQUISITOS E ATRIBUICOES - MEDICO do PSF

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - EDITAL N201/2017

REQUISITOS

FUNGAO ESCOLARIDADE VAGA CARGA HORARIA VALOR/MES

Médico PSF 3°Grau * 01 40h semanal R$ 9.790,53

e Para o exercicio da fungdo o candidato devera apresentar como
escolaridade minima a conclusdao do curso superior completo em
Medicina, com o respectivo registro profissional no conselho de Classe.

ATRIBUICOES

Para melhor delimitar o grau de atendimento que se pretende do profissional a
ser contratado, define-se o objeto dos servicos pretendidos nos termos:

‘O objeto do presente Processo Seletivo Simplificado é a contratacio de
profissional médico para prestacdo de servicos na area de Médico do PSF, com
registro no CRM/MG, com carga horaria semanal de 40 (quarenta) horas,
abrangendo: Exames peridédicos de saude. Intoxicacdes exdgenas. Trombose
venosa profunda e suas complica¢cdes. Abordagem ao paciente portador de choque.
Disturbios do equilibrio acido-basico e hidroeletrolitico. Hemorragias digestivas.
Neoplasias. Insuficiéncia hepatica e renal e suas complicacdes. Coagulopatias.
Osteoporose. Lupus eritematoso sistémico. Dengue. Infec¢cdes de pele. Doencas de
Alzheimer e de Parkinson. Conjuntivites. Antibioticoterapia. Anemias. Diabetes.
Parasitoses intestinais. Cefaléias. Fere de origem indeterminada. Diarréias. Ulcera
Péptica. Hepatite. Hipertireoidismo. Hipotireoidismo. Insuficiéncia cardiaca.
Alcoolismo. Doencas sexualmente transmissiveis. Cardiopatia isquémica.
Arritimias cardiacas. Doen¢a pulmonar obstrutiva cronica. Asma bronquica.
Tuberculose. Hanseniase. AIDS. Leishmaniose. Infec¢des urinarias. Epilepsia. Febre
reumatica. Artrites. Acidentes por animais peconhentos. Micoses superficiais.
Obesidade. Dislipidemias. Conhecimento de normas técnicas e legais necessarias
ao desempenho de suas atividades, assim como as relativas a Saude Publica e
Sistema Unico de Satde.
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ANEXO III
FORMULARIO PARA RECURSO - MEDICO do PSF

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - EDITAL N201/2017

NOME DO CANDIDATO:

CPF Ne

ENDEREGO:

TELEFONE: ( ) E-MAIL:
QUESTIONAMENTOS SOBRE

() Edital

() Inscricdo (erro na grafia do nome)

() Inscricdo (omissdao do nome)

( ) Inscricdo (erro no nimero do CPF ou da Identidade)
( ) Inscricdo (erro no niumero da inscri¢ao)

( ) Inscricdo (indeferimento de inscri¢do)

( ) Resultado (erro na pontuacéo e/ou classificacio)

( )Outro

Digitar ou escrever de forma legivel a justificativa do recurso, descrevendo objetivamente.

Local e data:
Assinatura:




