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082 CONVOCACAO PARA ENTREGA DA DOCUMENTACAO
PROCESSO SELETIVO — EDITAL N° 001/2024 — SSS

A PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEARIO CAMBORIU, por meio da Secretaria de Salde e
Saneamento e da Secretaria de Gestao Administrativa, considerando a homologacao final do
resultado do Processo Seletivo Edital n2 001/2024, destinado a contratacdo de pessoal por prazo
determinado e formacdo de cadastro reserva do quadro de Pessoal da Secretaria de Saude e
Saneamento, para atender a necessidade temporaria de excepcional interesse publico, RESOLVE:

CONVOCAR os candidatos abaixo relacionados.

Os mesmos deverdao comparecer ao Departamento de Gestao de Pessoas da Secretaria de Gestao
Administrativa, localizado na rua Dinamarca, n? 320, 12 Andar, Bairro das Nacdes, Balneario
Camboriu — SC, de acordo com o cronograma disposto abaixo, munidos da documentac¢do completa

(Anexo 1), conforme previsto no Edital.

CARGO: AGENTE DE COMBATE AS ENDEMIAS (40H)
O CANDIDATO DEVE COMPARECER NO DIA 10/06/2024 (SEGUNDA-FEIRA) AS 14h00min

INSCRICAO CLASSIFICACAO NOME

353/2024 37 JOAO CARLOS FERREIRA GLOROCINTO

Balneario Camboriu, 06 de junho de 2024.

CAROLINE PRAZERES JULIANA SERRAO KURTH
SECRETARIA DE SAUDE E SANEAMENTO INTERINA SECRETARIA DE GESTAO ADMINISTRATIVA
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ANEXO | — DOCUMENTOS NECESSARIO PARA ADMISSAO

Os candidatos convocados devem apresentar toda documentacdo descrita a seguir, conforme item
9.3 do Edital de Processo Seletivo n2 001/2024 - SSS.

O candidato que nao apresentar a documentagdao completa na data informada na convocacao,
terda O PRAZO MAXIMO DE 48 HORAS contados a partir da data e horario da convocacdo para
comparecer a Divisdo de Gestdo de Pessoas da Secretaria de Gestao Administrativa, para
apresentar os documentos para contratagdo

OrientagOes para entrega da documentagao:

e Levar caneta esferogréfica de tinta azul ou preta;

« Na&o grampear ou colar as cépias/certidées e demais documentos;

o Na&o agrupar a documentagdo pessoal e a documentagao de dependentes (se houver);
o Atentar-se a legibilidade da documentacao original e cépias apresentadas;

» Apresentar a documentacgao, preferencialmente, na seguinte ordem:

Certidées/Declaracdes (atualizadas):

a. Certidao de quitacdo com as obrigacgdes eleitorais e de estar em pleno gozo dos direitos
politicos
= Disponivel no cartdrio eleitoral ou através do enderego eletrénico:
https://www.tse.jus.br/eleitor/certidoes/certidao-de-quitacao-eleitoral;

b. Certiddao negativa de PRIMEIRO GRAU dos distribuidores criminais das Justicas Federal e
Estadual onde tenha residido nos ultimos 3 (trés) anos — exceto para candidatos que
residiram/residem nos estados de Santa Catarina, Rio Grande do Sul e Parana:

= Disponivel através do enderego eletrénico: https://www.cjf.jus.br/cjf/certidao-negativa

c. Certiddo CRIMINAL FEDERAL DA 42 REGIAO (PARA TODOS OS CANDIDATOS):

= Disponivel em: https.//www?2.trf4.jus.br/trf4/processos/certidao/index.php;

d. Certiddo CRIMINAL ESTADUAL DE PRIMEIRO GRAU DE SANTA CATARINA (PARA TODOS 0OS
CANDIDATOS):

= Disponivel em: https://certidoes.tjsc.jus.br/;

Candidatos de fora do Estado de Santa Catarina, devem apresentar as certidées criminais
federal e estadual de seu estado de residéncia junto as certidbes de Santa Catarina.
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e. Comprovante de Situacao Cadastral no CPF regular:

= Disponivel no site da Receita Federal em:
https://servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/CPF/ConsultaSituacao/ConsultaPublica.asp

f Comprovante de qualificacdo cadastral do e-Social (com a impressdao do Resultado da
Consulta, em que consta a mensagem "Os dados estdo corretos"):
o Disponivel em:
http://consultacadastral.inss.gov.br/Esocial/pages/qualificacao/qualificar.xhtml

Em caso de alteracdo de nome, por casamento, divércio ou qualquer outro fator
gerador, em todos os documentos devera constar o nome atualizado, sob pena de
falsidade ideoldgica, nos termos do art. 299 do Cédigo Penal.

g. Copia da Declaracdo de Imposto de Renda, completa e com recibo (quando declarante);

* No caso de pais como dependentes para fins de Imposto de Renda, apresentar
copia do CPF e RG dos mesmos.

Documentos pessoais (originais e copias simples):

h. Original E copia da Carteira de identidade, CPF e Titulo de Eleitor (ndo serd aceita CNH);

i. Original E copia do PIS/PASEP e CTPS com o n.2 de série e data de emissdo (ou CTPS
digital, se for o caso);

j. Original E cépia do Certificado de reservista (se masculino);

k. Original E cépia do Comprovante de nivel de escolaridade exigido para o cargo,
conforme edital;

I. Original E copia do comprovante de residéncia em nome do contratado, pai, mae,
cOnjuge legal OU declaracdo de residéncia em nome do proprietdrio autenticada em
cartorio;

m. Atestado de Saude Ocupacional (emitido por médico inscrito no CREMESC, sendo ele
especialista ou ndo em Medicina do Trabalho) — sendo este de responsabilidade do
candidato — EXCETO nos casos de candidatos inscritos como PcD, que serdo avaliados
pelo médico do trabalho do municipio para emissdo do ASO, mediante solicitacdo de
agendamento via protocolo do 1DOC no site da Prefeitura de Balnedrio Camboriu;

n. Laudo caracterizador da Deficiéncia (apenas candidatos inscritos como PcD — Pessoa
com Deficiéncia), nos termos dos dispositivos da Convencdo sobre os Direitos das
Pessoas com deficiéncia(Decreto Legislativo n2. 186/2008 e Decreto n2. 6.949/2009)
combinado com os artigos 32 e 42, do Decreto n? 3.298/1999, Simula 377 do Superior
Tribunal de Justica— STJ, do Decreto Federal n2. 8.368/2014, da Lei n2. 13.146/2015
(Estatuto da Pessoa com Deficiéncia);

o. Uma (01) foto 3x4 atualizada;

Balneario Camboriu — Capital Catarinense do Turismo - CNPJ 83.102.285/0001-07
Rua Dinamarca, 320 - Pagco Municipal - CEP 88338-900 — (47) 3267-7000


http://consultacadastral.inss.gov.br/Esocial/pages/qualificacao/qualificar.xhtml
https://servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/CPF/ConsultaSituacao/ConsultaPublica.asp

ESTADO DE SANTA CATARINA S

h . , PREFEITURA
MUNICIPIO DE BALNEARIO CAMBORIU ~= BALNEARIO
SECRETARIA DE GESTAO ADMINISTRATIVA RN CAMBORIU
SECRETARIA DE SAUDE E SANEAMENTO G’

p. Original e cdpia da Certiddao de Casamento ou Unido Estavel (se for o caso);
g. Cdpia da Carteira de identidade e CPF do conjuge/companheiro(a);
r. Original e cépia da Certidao de Nascimento de filhos;

s. Copia da Carteira de identidade e CPF do(s) filho(s).

Declaracgodes disponiveis no ato da entrega da documentacdo:

t. Declaracdo de isencdo de Imposto de Renda (se for o caso);

u. Declaracdo de ndo ter sofrido, no exercicio de funcdo publica, as penalidades previstas
no artigo 137 e seu paragrafo Unico, da lei federal n2. 8.112/90 e na legislacdo
correspondente dos estados e municipios;

v. Declaragdo de acumulacgao legal de cargo Publico, constando o cargo, carga horaria, local
de trabalho;

w. Declaragdo de ndo acumulacdo ilegal de cargo, fungdo, emprego publico ou percepcao
de proventos;

X. InformagGes bancarias: Agéncia e Conta no Banco Itau — Caso o candidato ndo possua
conta no Banco Itau, sera disponibilizada posteriormente a declaracdo para abertura de
conta.

Conforme item 5.6 do Edital, os candidatos com deficiéncia submeter-se-ao, quando convocados,
a avaliacdo de equipe multiprofissional, conforme Decreto Federal n2 3.298/99 e Decreto
Federal n? 5.296/04, que terd a decisdo terminativa sobre a qualificagdo do candidato como
pessoa com deficiéncia ou nao, e o grau de deficiéncia, capacitante ou nao, para o exercicio do
cargo.

Os mesmos terao o prazo de 48 horas contados a partir da data e horario da convocagao para
dirigir-se a Divisao de Gestao de Pessoas da Secretaria de Gestdao de Administrativa, localizada
na Rua Dinamarca, n2 320, Bairro das Nag¢des, munidos do LAUDO MEDICO CARACTERIZADOR DE
DEFICIENCIA devidamente preenchido e assinado pelo Profissional de nivel superior da drea da
Saude/Especialidade, nos termos dos dispositivos da Convencdo sobre os Direitos das Pessoas
com deficiéncia (Decreto Legislativo n2. 186/2008 e Decreto n2. 6.949/2009) combinado com os
artigos 32 e 49, do Decreto n2 3.298/1999, Sumula 377 do Superior Tribunal de Justica—STJ, do
Decreto Federal n2. 8.368/2014, da Lei n2. 13.146/2015 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia),
cujo modelo segue em anexo.

DIVISAO DE GESTAO DE PESSOAS
SECRETARIA DE GESTAO ADMINISTRATIVA
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ANEXO Il - LAUDO CARACTERIZADOR DE DEFICIENCIA

LAUDO CARACTERIZADOR DE DEFICIENCIA
De acordo com os dispositivos da Convengao sobre os Direitos das Pessoas com deficiéncia, Lei Brasileira
de Inclusdo — Estatuto da Pessoa com Deficiéncia - Lei 13.146/2015, Lei 12764/12, Decreto 3.298/1999 e da
Instrugao Normativa SIT/ MTE n.° 98 de 15/08/2012.

Nome: CPF:

CID: Origem da deficiéncia:
[0 Congenita 0 Acid./Doenga do. trabalho O Acid. comum [0 Doenga comum [ Adquirida pés operatério

Descricdo detalhada dos impedimentos (alteragdes) nas funcdes e estruturas do corpo (fisica, auditiva, visual,
intelectual e mental - psicossocial). Utilizar folhas adicionais, se necessario. Adicionar as informagdes e exames complementares
solicitados abaixo para cada tipo de deficiéncia.

Descrigdo das limitagées no desempenho de atividades da vida diaria e restricdes de participagio social, (informar se
necessita de apoios — drteses, préteses, softwares, ajudas técnicas, cuidador etc.). Utilizar folhas adicionais, se necessério.

[11- Deficiéncia Fisica - alteragédo completa ou parcial de um | [ 1l a- Visdo Monocular- conforme parecer CONJUR/MTE

ou mais segmentos do corpo humano, acarretando o 444/11: cegueira legal em um olho, na qual a acuidade
comprometimento da funco fisica, apresentando-se sob a visual com a melhor corregéo optica & igual ou menor que
forma de: 0,05 (20/400) (ou cegueira declarada por oftalmologista).
U paraplegia U paraparesia Obs: Anexar laudo oftalmologico

dgﬁg:ﬂ:?ga EI I:;?rr;?:;?;e;ala D Iy- peficiéncia Irlltele:-ctual-l fun‘cio_narrlento inlglectual
O triplegia O triparesia significativamente inferior & média e limitagées associadas a
~ - . : I duas ou mais habilidades adaptativas, tais como:

O hemiplegia O hemiparesia ] a) - Comunicag&o;

O ostomia O amputagio ou auséncia de membro I b) - Cuidado pessoal;

[ paralisia cerebral O ¢) - Habilidades sociais;

[ membros com deformidade congénita ou adquirida L d) - Utilizag&o de recursos da comunidade:

; ; [JJe) - Saude e seguranca;
g i gy 1) - Habilidades académicas;
Cloutras - especificar: O g) - Lazer,

[1h) - Trabalho.
Obs: Anexar laudo do especialista.

CJ Hl- Deficiéncia Auditiva - perda bilateral, parcial ou total, | &) IV a- Deficiéncia Mental — Psicossocial — conforme
de 41 decibéis (dB) ou mais, aferida por audiograma nas Convqugo ONU = Esqujzofrema,ITranslornos psicoticos e
frequéncias de 500HZ, 1.000HZ. 2.000Hz e 3 000Hz outras limitagdes psicossociais que impedem a plena e efetiva

participacdo na sociedade em igualdade de oportunidades
com as demais pessoas. (Informar no campo descritivo se ha

outras doencas, data de inicio das manifestaces e citar as

LJ 1lI- Deficiéncia Visual limitacdes para habilidades adaptativas).
() cegueira - acuidade visual = 0,05 (20/400) no melhor olho, | Obs: Anexar laudo do especialista
com a melhor corregio optica;

Obs: Anexar audiograma

() baixa viséo - acuidade visual entre 0,3 (20/60) e 0,05 (20/400) " T e n
no melhor olho, com a melhor correcao optica: LI IV b- Deficiéncia Mental — Lei 12764/2012 — Espectro

R ’ : Auti : pecialista.
( ) somatdria da medida do campo visual em ambos os olhos utista Obs: Anexar laudo do especialista

igual ou menor que 60°

Obs: Anexar laudo oftaimolégico, com acuidade visual, pela
tabela de Snellen, com a melhor correcéio dptica ou somatério do
campo visual em graus.

O V- Deficiéncia Multipla - associacio de duas ou mais
deficiéncias. (Assinalar cada uma acima)

Conclusdo: a pessoa estd enquadrada nas definigdes do artigo 22, da Lei n® 13.146/2015-Lei Brasileira de Inclusdo-Estatuto da Pessoa com Deficiéncia; dos
artigos 32 e 42 do Decreto n? 3.298/1999, com as alteragdes do Dec. 5296/2004; do artigo 12, §22, da Lei n® 12.764/2012, Parecer CONJUR 444,11, das
recomendacdes da IN 98/SIT/2012, de acordo com dispositivos da Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu protocolo facultativo,
promulgada pelo Decreto n°. 6.949/2009.

Assinatura e carimbo do Profissional de nivel Data:
superior da area da saude/Especialidade

Estou ciente de que estou sendo enquadrado na cota de pessoas com
Deficiéncia /reabilitados da empresa. Autorizo a apresentacdo deste
Laudo e exames ao Ministério do Trabalho.

Assmatura do empregado
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