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PROCESSO SELETIVO PUBLICO 2009
EDITAL N°. 002/2009

De ordem do Exmo. Sr. Prefeito Municipal dos Palmares, Estado de Pernambuco, a Secretaria
Municipal de Saudde, torna publico que estardo abertas inscricdes ao Processo Seletivo de Provas e
Titulos para provimento de Cargos Publicos de AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - ACS e de
AGENTE DE COMBATE AS ENDEMIAS - ACE, regido pelas instrucBes especiais constantes do
presente instrumento, elaborado de conformidade com os ditames da Legislacdo Federal e Municipal
pertinente,

1 - DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1. A Selecédo Publica regida por este Edital, sera de responsabilidade da Empresa MGF Servicos e
Assessoria LTDA, CNPJ 07.400.439/0001-50, sediada na Avenida Sebastido Nery de Almeida, 108,
1°. Andar, Alto Santa Inés, Passira, Pernambuco, CEP 55650-000, endereco eletrénico
http://www.mgfservicos.com.br e acompanhada, supervisionada e fiscalizada pela Comissdo Especial,
designada conforme Portaria do Prefeito Municipal.

1.2. Os trabalhos sob a Fiscalizacdo da Comissdo terminardo com o envio da classificacdo final do
certame para a homologacédo pela Chefe do Executivo Municipal.

1.2 . S6 serdo convocados para o Curso de Formacdo Continuada, os candidatos aprovados e
classificados dentro das vagas no Resultado Final do Processo. A elaboracéo e execucdo do referido
Curso é de responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude .

1.3. Os Cargos Pdublicos, nimero de vagas, inclusive para deficiente, escolaridade, carga horaria,
vencimentos e atribuicbes sdo os constantes do Anexo | deste Edital.

2. DAS CONDICOES PARA INSCRICAQO

2.1 Os Agentes Comunitario de Saude — ACS, deverdo:
a) Conhecer e estar de acordo com as exigéncias contidas no presente Edital;
b) Apresentar no ato da inscricdo declaracdo assinada de préprio punho, sob as penas da lei, de que ja
reside na Micro - Area de Atuacdo para a qual ird concorrer exclusivamente, em data anterior a
publicacdo deste Edital, conforme modelo Anexo VII, cuja declaracdo sera seu comprovante de
residéncia para efeito deste certame.
c) Ser brasileiro nato ou naturalizado, ou cidaddo portugués, a quem foi conferida igualdade nas
condic8es previstas no paragrafo 1° do inciso Il do artigo 12 da Constituicédo Federal,
d) Ter idade minima de 18 anos completos.

2 .2 Os Agentes de Combate as Endemias — ACE, deveréo:

a) Conhecer e estar de acordo com as exigéncias contidas no presente Edital;

b) Ser brasileiro nato ou naturalizado, ou cidaddo portugués, a quem foi conferida igualdade nas
condic8es previstas no paragrafo 1° do inciso Il do artigo 12 da Constituicédo Federal,

c¢) Ter idade minima 18 anos completos.

3. DAS INSCRICOES

3.1 Sera permitida a inscricdo por procuracdo (instrumento publico ou particular), com poderes
especificos, acompanhada de fotocOpia autenticada do documento oficial de identidade do candidato e
apresentacdo do documento de identidade original do procurador, juntamente com o0s demais
documentos exigidos.

3.2 N&o haverd inscricdo condicional, por correspondéncia, por fac-simile ou fora do prazo. Verificado, a
gualquer tempo, o recebimento de inscricdo que nao atenda a todos os requisitos fixados, sera a mesma
cancelada.

3.3 O candidato que ndo apresentar no ato da inscricdo, os documentos exigidos, serd considerado
inabilitado.

3.4 As inscricdo serdo recebidos por representantes da empresa responsavel pela organizagdo do
Processo, cabendo a Comisséo do Processo acompanhar e fiscalizar.
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3.5 Apoés o encerramento das inscricdes havera publicacdo da homologacdo das inscricbes pela
Comissao Organizadora do Processo, ato do qual constara a lista dos nomes e nimeros de inscricdes
dos candidatos aptos a realizarem as provas e dos candidatos com inscricdo indeferida. A Aludida
publicacdo ocorrerd no site: http://www.mgfservicos.com.br, e no Quadro de Aviso da Secretaria
Municipal de Saude

3.7 Do indeferimento do pedido de inscricdo cabera recurso, no prazo de dois (02) dias contados da
publicacéo do indeferimento, dirigido a Comissédo do Processo.

3.8 Havera gratuidade de inscricdo ao candidato que requerer dito beneficio, na forma abaixo
regulamentada:

3.9 O candidato desempregado, podera solicitar por requerimento proprio, conforme modelo anexo VI, a
isencdo do pagamento da taxa de inscricdo, mediante declaracdo de que ndo se encontra em gozo de
nenhum beneficio previdenciario de prestacdo continuada e que néo possui renda de nenhuma natureza,
exceto a proveniente de seguro-desemprego, podendo a inexatiddo de sua declaracdo, caracterizar
crime de falsidade ideologica, nos termos da Lei.

3.10 A condicdo de desempregado sera comprovada mediante a apresentacdo das paginas da Carteira
de Trabalho e Previdéncia Social — CTPS, em copias devidamente autenticadas em cartério, a seguir
relacionadas:

a) a pagina que contenha a foto;

b) a que corresponde a da qualificacao civil;

C) a que conste a anotacdo do Ultimo contrato de trabalho com a correspondente data de saida;

d) e copia da primeira pagina subseqtiente em branco.

3.11 - O candidato que nunca possuiu vinculo empregaticio registrado na Carteira de Trabalho-CTPS,
devera apresentar copia autenticada em Cartorio, das seguintes paginas:

a) a pagina que contenha foto;

b) a que corresponde a da qualificacao civil;

c) a 12 (primeira) pagina da CTPS, de contrato de trabalho, sem nenhuma anotacéo, comprovando que o
candidato anteriormente a essa solicitacdo, ndo teve vinculo empregaticio registrado na CTPS;

3.12 — O candidato que teve extinto vinculo estatutario com o poder publico, por meio da apresentacéo
de certiddo expedida por Orgdo ou Entidade competente, em papel timbrado, com identificacdo e
assinatura legivel da autoridade emissora do documento devidamente autenticada em Cartdrio, ou copia
autenticada em Cartorio da publicacdo no Orgéo Oficial do respectivo ato de exoneragao;

3.13 - Encerrou o exercicio de atividade legalmente reconhecida como autbnoma, por meio de certidao
original ou copia autenticada, conferindo a baixa da atividade.

3.14 - O requerimento de solicitacdo de isencao da taxa de inscricdo devera ser apresentado, nos dias
17 e 18 de setembro de 2009, diretamente, pelo candidato ou por terceiro, através de procuracao
publica ou particular com firma reconhecida, na Secretaria Municipal de Saude de Palmares sito a Rua
Dr. Severino Vieira César, 131 - Sado José - Palmares-PE CEP: 55540-000 no horario de 9 as 12 horas;
3.15 - Os documentos enviados fora das exigéncias contidas neste Edital e/ou ilegiveis, serdo
desconsiderados e terdo a solicitagdo de isen¢do automaticamente indeferida.

3.16 - O candidato podera obter o resultado do deferimento ou indeferimento de seu pedido de isengéo
pela INTERNET, no sitio eletrénico http://www.mgfservicos.com.br/ no Quadro de Aviso da Secretaria de
Salude no dia 23 de setembro 2009.

3.17 -O candidato que obtiver o deferimento da solicitacdo de isencdo devera efetuar sua inscricdo sem
0 pagamento da respectiva taxa, no horario de 08:00 horas as 13:00 horas, no prédio do Antigo SENAI,
sito a Avenida Miguel Jasseli, S/N, Sdo José, Palmares, Pernambuco, CEP 55.540-000. conforme
disposto no Edital.

3.19 - O candidato que tiver sua solicitagdo de isencdo do pagamento da taxa de inscricdo indeferida
podera efetuar sua inscri¢cdo, conforme disposto no item 5 do Edital 001/2009.

3.20 - Nao cabera sob qualquer pretexto, recurso contra o indeferimento do pedido de isencédo de
pagamento de taxa de inscricao.

4. DAS CONDICOES PARA NOMEACAO

4.1 Estar em gozo de seus direitos politicos.

4.2 Estar quite com a Justica Eleitoral.

4.3 Quando do sexo masculino, haver cumprido sua obrigag&o para com o Servi¢o Militar.
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4.4 Ter completado 18 (dezoito) anos de idade, até a data da nomeacéo, se aprovado;

4.5 N&o ter sofrido no exercicio da fungéo publica, penalidade por pratica de atos desabonadores.

4.6 Ter certidbes negativas de antecedentes criminais fornecidas pela Justica Estadual e Justica Federal.
4.7 Ter boa saude fisica e mental, comprovada mediante atestado médico da Rede Municipal de Saude.
4.8 Ter concluido o Ensino Fundamental ou equivalente.

4.9 Haver concluido, com aproveitamento, do Curso Introdutério de Formacéo Inicial e Continuada..

5. DO ATO DE INSCRICAO

5.1 As inscrigcdes serdo realizadas nos dias Uteis no periodo de 21 de setembro a 02 de outubro de 2009, no
horério de 08:00 as 12:00 horas e das 14:00 as 17:00 horas, no prédio do Antigo SENAI, sito a Avenida Miguel
Jasseli, S/N, S&o José, Palmares, Pernambuco, CEP 55.540-000.

5.2 No ato de sua inscri¢cdo o candidato devera apresentar:

5.2.1 Ficha-requerimento devidamente preenchida pelo préprio candidato, com letra legivel;

5.2.2 Fotocopia da Cédula de Identidade e do CPF;

5.2.3 Comprovante de recolhimento da taxa inscricdo no valor de R$ 40,00 (quarenta reais) mediante
deposito na Conta n°. 7.936-7 Banco 001 — Banco do Brasil, Agéncia n°. 0115-5, em favor do Fundo
Municipal de Salde de Palmares-PE;

5.2.4 Declaracao de residéncia na Micro-area de atuacdo, ANEXO VII (Somente para os candidatos
ao cargo de ACS)

6. DAS PROVAS

6.1 O Processo Seletivo sera realizado em duas etapas distintas sendo a primeira prova objetiva de
carater eliminatério e classificatorio acrescida da avaliacao de titulos e a segunda, apenas para os ACS,
de Curso Introdutério de Formacao Inicial e Continuada; (Art. 6°, Il da Lei 11.350 de 05 de outubro de 2006)
Paragrafo Unico — Em qualquer hipotese, a posse, dos Agente Comunitarios de Salde, somente
ocorrera ap0s a conclusdo, com aproveitamento, do Curso Introdutério de Formacdo Inicial e
Continuada.

6.2 A prova objetiva consistira de 50 (cinquenta) questées de mudltipla escolha, com 5,0 (cinco)
alternativas (a,b,c,d,e) sendo uma so6 correta, totalizando 160 (cem) pontos, com duracdo de 3:30 (trés
horas e trinta minutos) improrrogaveis, a saber:

6.3 A prova objetiva de multipla escolha tera como contetdo:

Parte 1- Conhecimentos Especificos - 30 (trinta) questfes - valendo 4,0 (trés pontos) cada questéo.
Parte 2 - Portugués - 20 (vinte) questdes - valendo 2,0 (um ponto) cada questao.

6.4 Serdo aprovados, os candidatos que obtiverem o minimo de 50% (cinglienta por cento) de
aproveitamento na prova objetiva, obtido em média calculada mediante a aplicacédo da formula abaixo:

(ALX 4)+ (A2X2) =NF
Onde,

Al, A2, = Acertos na parte da prova
NF = Nota Final

6.5 Quando da realizacdo das provas, o candidato devera comparecer, ao local da prova, 1,0 (uma) hora
antes horario, munido de:

6.5.1 Cédula de identidade (ou documento de identificacdo com foto - Carteira de Trabalho, Carteira
Nacional de Habilitac&o).

6.5.2 Caneta esferogréafica preta ou azul.

6.6 A prova escrita serd realizada no dia 18 de outubro de 2009, no prédio da Faculdade de Formacao
de Professores da Mata Sul - FAMASUL, BR 101, S/N, Palmares-PE, em horario que sera divulgado por
edital a ser publicado no site: http://www.mgfservicos.com.br, e no Quadro de Aviso da Secretaria
Municipal de Saude.

6.7 Nao havera remarcacéo de provas por nenhuma hipétese, nem haverd prova em locais especiais
(residéncia de candidatos, hospitais).

6.8 Os candidatos somente poderdo ausentar-se do recinto das provas, apos decorrida uma hora do
inicio das mesmas.
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6.9 Por ocasido da aplicacdo da prova, os trés ultimos candidatos deverdo permanecer na sala,
comprovando a regularidade de aplicacédo dos testes.

6.10 Os gabaritos com as devidas respostas das provas, tornar-se-do publicos, no dia seguinte a
realizacdo da prova escrita, no site: http://www.mgfservicos.com.br/, e nas dependéncias da
Secretaria Municipal de Saude.

6.11 A PROVA DE TITULOS,somente de carater classificatorio, obedecera aos critérios de pontuacao, a
seguir:

6.11.1 Certificado de concluséo de nivel médio 03 (um) ponto por curso.

6.11.2 Cursos de Formacéao na area de Saude Publica, com carga hordria a partir de 20 horas - 01 (um)
ponto para cada curso.

6.11.3 Os pontos da prova de titulos serdo contados cumulativamente até o maximo de dez (10)
pontos.

6.11.4 Os documentos referentes a prova de titulos deverdo ser entregues pelo candidato a Comisséo
Geral, no prazo de dois (02) dias ap0s a divulgacdo do resultado das provas escritas, sendo facultado a
apresentacdo de titulos apenas ao candidato que obtiver nota igual ou superior a 80 (oitenta) pontos na
prova escrita.

7- DA CLASSIFICACAO
7.1 Os candidatos aprovados serdo classificados em lista nominal, na ordem decrescente, de acordo
com a nota obtida na prova objetiva , acrescida da Nota da Provas de Titulos.

7.2 Em caso de igualdade de notas, na classificacdo, como critério de desempate, tera preferéncia o
candidato que:

7.2.1. Primeiro - obtiver maior nota na provas de Conhecimentos Especificos;

7.2.2. Segundo — Obtiver maior nota na prova de Portugués.

7.2.3. Se 0 empate ocorrer entre candidatos com idade superior a sessenta (60) anos, o0 primeiro
critério de desempate sera o de maior idade (paragrafo Unico, art. 27, Est. dos Idosos)
7.3 O resultado do Processo e a classificacdo dos candidatos aprovados,inclusive ja aplicados os
critérios de desempate, serdo publicados no site: http://www.mgfservicos.com.br e no Quadro de
Aviso da Secretaria Municipal de Salde dos Palmares, no dia 03/NOV/ 2009.
7.3.1 Ndo serdo enviadas correspondéncias a candidatos ou fornecidas informacfes por telefone
relativas a classificagdo e notas, de candidatos aprovados e reprovados, valendo para tal fim as
publicaces citadas no item 7.3.
7.4 A convocacdo para admissao dos aprovados respeitara a ordem de classificacao final.

8 - DAS VAGAS DESTINADAS AOS PORTADORES DE DEFICIENCIA

8.1 Ficam reservados 3% (trés por cento) das vagas e o0 minimo de uma vaga, para pessoas portadoras
de deficiéncia, em cumprimento as normas legais, desde que compativel com o exercicio do cargo e
declarada no ato da inscri¢éo.

8.2 O candidato devera declarar, em requerimento préprio, (ANEXO V) ser portador de deficiéncia,
especificando-a no ato da inscricdo, juntamente com laudo médico atestando a espécie e o grau ou nivel
da deficiéncia, com expressa referéncia ao cédigo correspondente da Classificacédo Internacional de
Doencas - CID, bem como a provavel causa da deficiéncia, laudo este que ndo podera ser anexado
posteriormente.

8.3 Os portadores de deficiéncia, quando de sua admissao, serdo submetidos a exame médico, que tera
decisdo terminativa sobre a qualificacdo do candidato como deficiente ou néo, e o grau de deficiéncia
gue nao o incapacite para o exercicio do cargo.

8.4 O candidato devera solicitar, no ato de sua inscricdo, caso necessite, condicfes especiais,
tratamento diferenciado ou tempo adicional para realizacdo das provas, mediante o preenchimento do
requerimento ANEXO IV.

8.5 E considerado portador de deficiéncia aquele que se enquadrar nas condi¢bes especificadas no
artigo 4° do Decreto Federal n® 3.298/99.

8.6 Na falta de candidatos aprovados para as vagas reservadas a portadores de deficientes, estas serédo
preenchidas pelos demais aprovados, com a estrita observancia da ordem de classificacéo.
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9 DO CARGO PUBLICO

9.1 Os cargos publicos ofertado pelo Municipio da Palmares, neste Processo Seletivo objetivando
operacionalizar a execucdo de programas na area da saude publica serdo regidos pelo Regime
Estatutario na forma das leis municipais.

9.2 Os servidores admitidos através no presente Processo Seletivo publico somente serdo demitidos
nos seguintes casos:

9.2.1 Pratica de falta grave, enumeradas no Estatuto dos Servidores Municipais de Palmares, apurada
em procedimento administrativo disciplinar onde seja assegurado ao interessado ampla defesa;

9.2.2 Acumulacao ilegal de cargos, empregos ou fung@es publicas;

9.2.3 Necessidade de reducdo de quadro de pessoal, por excesso de despesa, nos termos da lei
complementar a que se refere o artigo 169 da Constituicdo Federal e a Lei de Responsabilidade Fiscal;
9.2.4 Insuficiéncia de desempenho, apurada em procedimento no qual se assegurem pelo menos um
recurso hierarquico dotado de efeito suspensivo, que sera apreciado em trinta dias;

10 DAS DISPOSICOES GERAIS

10.1 O pedido de inscrigcdo sera indeferido a qualquer tempo, se o candidato ndo satisfazer as exigéncias
legais contempladas neste Edital.

10.2 O candidato que apresentar em qualquer documento, declaracdo falsa ou inexata, deixar de
apresentar os documentos exigidos, ou deixar de atender os requisitos exigidos por este edital, ainda
que verificado posteriormente, serd excluido do Processo, com a conseqiiente anulacdo do ato de
investidura no Cargo Publico, pela autoridade competente, sem prejuizo das medidas de ordem
administrativa, civil e criminal.

10.3 O simples requerimento de inscricdo do candidato implicard& o conhecimento das normas
regulamentares deste Processo Seletivo constantes deste Edital, Manual do Candidato, Portarias e
demais normas suplementares e de sua aceitagao.

10.4 O candidato aprovado e convocado, devera apresentar 0s seguintes documentos para admissao:

| - Copia da Cédula de Identidade (R.G.);

Il - Copia do Certificado de reservista; quando couber;

lIl - Copia do Titulo de eleitor;

IV - Copia do Comprovante de voto na ultima eleicdo ou a justificativa da auséncia;

V - Cobpia do Cadastro de Pessoa Fisica (C.P.F.);

VI - Copia do Comprovante de escolaridade e habilitacédo exigida;

VIl -Cépia da Certiddo de nascimento ou casamento;

IX - Coépia da Certidao de nascimento dos filhos menores de 14 anos, quando couber;

X - Uma fotografia 3X4 recente, tirada de frente;

Xl - Atestado de sanidade fisica;

XIl - Certid6es negativas de antecedentes criminais fornecidas pela Justica Estadual e Justica Federal,
onde o candidato residiu nos 5 (cinco) Ultimos anos;

Xl — Certificado de participagdo no Curso de Formag&o Inicial e continuada realizado pela Prefeitura
de Palmares.

10.5 Para efeito de admisséo o candidato aprovado e convocado fica obrigado a se submeter a todos os
exames médicos, a serem realizados pelo 6rgéo indicado pela Secretaria Municipal de Saude.

10.5.1 Deverao ser realizados os seguintes exames médicos: Hemograma Completo, Urina | e Raio X
do Torax.

10.6 A admissao do candidato devera ocorrer mediante assinatura do termo de posse, ficando por trés
anos em estagio probatério, periodo em que a Prefeitura Municipal dos Palmares, avaliara o
desempenho obtido pelo candidato, conforme procedimentos de avaliacdo adotados.

10.7 O Processo Seletivo tera validade por (02) dois anos a contar da data da homologacéo,
prorrogavel, uma Unica vez, pelo mesmo periodo.

10.7.1 Preenchidas todas as vagas ofertadas neste Edital os candidatos remanescentes formardo o
Cadastro de Reserva para preenchimento de vagas futuras na conformidade da necessidade do
servigo de salde, obedecida a ordem de classificacao.

10.8 Somente havera revisao de notas atribuidas ao candidato, mediante requerimento fundamentado a
Comissdo Organizadora do Processo Seletivo, que apés analise das justificativas deliberara a respeito.

Rua Dr. Severino Vieira César, 131 - Sdo José - Palmares-PE
CEP: 55540-000 - CNPJ: 00.562.279/0001-05
Fone: (081) 3662 2153



Praiaiiura dos Smcredarin Waniciasl is

Palmares SAUDE

AQIN SE FAZ POR VOCE AQUI SE FAZ POA VOCE

10.8.1 O prazo de interposicao de recurso serd de dois (02) dias, no horario de expediente;

10.8.2 O pedido de recurso devera conter argumentacao légica e consistente, indicando, precisamente, a
guestdo ou ponto sobre o qual versa a reclamacao, e sera apresentado pelo interessado no protocolo da
Secretaria Municipal de Saude.

10.8.3 O recurso destituido de fundamentacgéo sera liminarmente indeferido.

10.8.4 Se provida a revisdo a Comissao Especial do Processo determinara as providéncias devidas.
10.8.5 Se dos exames de recursos resultar em anulacéo de questdo(des), a pontuagéo correspondente a
essa(s) questao(6es) sera atribuida a todos os candidatos, independente de terem recorrido, desde que
ja nao tenham recebido a pontuacdo correspondente a questdo anulada quando da correcdo dos
gabaritos.

10.9 Nao havera segunda chamada para prova, importando a auséncia por qualquer motivo, inclusive
moléstia ou atraso, na exclusao do candidato no Processo.

10.10 N&o sera permitido o uso de maquinas calculadoras, equipamentos e/ou aparelhos eletronicos, ou
outros instrumentos similares, consulta a qualquer tipo de material e, ainda, ndo serd admitida qualquer
espécie de consulta, inclusive legislacdo seca ou comunicagdo entre os candidatos.

10.11 Seré atribuida nota zero, quando no cartdo respostas for assinalada mais de uma resposta ou
rasura, intencdo de marcacédo, ainda que legivel, bem como aquela que ndo for assinalada no cartao
respostas, ou assinalada a lapis.

10.11.1 Em hip6tese nenhuma havera substituicdo do cartdo resposta em caso de erro ou rasura do
candidato.

10.12 E vedada a comunicacédo do candidato com qualquer pessoa, durante a realizagéo da prova.

10.13 As salas de prova serdo fiscalizadas por pessoas especialmente contratadas pela Empresa
executora do Processo Seletivo e inspecionadas pela Comissdo Especial do Processo, sendo vedado o
ingresso de pessoas estranhas ao Processo.

10.14 Nenhum candidato podera ausentar-se do recinto da prova a ndo ser momentaneamente e
acompanhado por fiscal.

10.15 Ao terminar a prova, o candidato entregara obrigatoriamente ao Fiscal de Sala todo o material
recebido.

10.16 Eventuais erros de digitacdo de nomes e numeros de inscricdes deverao ser corrigidos no dia das
provas, em Ata, pela Comissao Especial.

10.17 Sera excluido do Processo publico, por ato da Comissao Especial do Processo, o candidato que
cometer as irregularidade seguintes:

| - Agir com incorrecdo ou descortesia, para com qualguer membro da equipe encarregada na aplicacéo
das provas;

Il - Utilizar ou tentar utilizar por meios fraudulentos para obter aprovacao prépria ou de terceiros, em
gualquer etapa do processo seletivo;

Il - N&o devolver integralmente o material recebido no dia das provas escritas;

IV - Comunicar-se com 0s demais candidatos, ou pessoas estranhas ao Processo, bem como consultar
livros ou apontamentos;

V - Ausentar-se do recinto, a ndo ser momentaneamente, em casos especiais e em companhia do fiscal;
VI - Efetuar o pagamento da inscri¢do com cheque com insuficiéncia de saldo bancario;

VIl — Fazer falsa declaracédo para fins de comprovacéo de residéncia na micro-area de atuacao.

10.18 A taxa de inscricdo ndo sera devolvida em hipétese alguma.

10.19 A elaboracao, aplicacdo e correcdo das provas sera realizada por empresa MGF Servicos e
Assessoria LTDA. , a qual tera autonomia sobre a elaboracédo e julgamento das provas.

10.20 Todos os documentos referentes ao Processo serdo confiados, apés seu término, a guarda da
Secretaria Municipal de Saude dos Palmares, os quais serdo mantidos pelo prazo dez (10) anos, a
partir da data da homologacéo, findo o qual, ser&o incinerados, os demais documentos como: edital de
abertura, homologagéo das inscri¢des, fichas de inscrigdes, homologacéo de resultado final, relatérios e
resolucdo da comissao especial entre outros, serdo mantidos a guarda por tempo indeterminado.

10.21 A aprovacdo no Processo assegurara apenas a expectativa do direito a nomeacéo, ficando a
concretizacdo desse ato condicionada a observancia da conveniéncia e oportunidade em fazé-lo das
disposic¢@es legais pertinentes, da rigorosa classificacdo e do prazo de validade do Processo.

10.22 O candidato que, convocado, recusar a nhomeacao ou deixar de assumir o exercicio do cargo no
prazo estipulado, perdera todos os direitos de sua aprovacao no Processo.
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10.23 O candidato que ja estiver investido em dois cargos publicos ativos ou em um cargo publico efetivo
e um aposentado, quando da sua convocacdo, ndo podera assumir sua vaga se nao renunciar aos
vinculos anteriores.

10.24 Os prazos fixados neste regulamento especial poderdo ser prorrogados a juizo da Secretaria
Municipal de Salde, através de publicidade prévia e ampla.

10.25 E de inteira responsabilidade dos candidatos acompanhar os editais, portarias, decretos,
comunicados e demais publicagfes referente a este Processo através de publicacdo no Quadro de Aviso
da Prefeitura Municipal e da Camara de Vereadores. (Art. 97, inciso I, letra b da Constituicdo do
Estado de Pernambuco) e nos demais veiculos de divulgacédo citados neste Edital.

10.26 Os itens deste regulamento especial poderdo sofrer eventuais alteracdes, atualizacdo ou
acréscimos, enquanto ndo consumada a providéncia ou evento que Ihes disserem respeito.

10.27 — Os cadernos de provas serdo publicados no site http://www.mgfservicos.com.br/ , por dois
(02) dias, possibilitando as consultas necessarias aos candidatos que facultativamente queiram
interpor 0s recursos previstos no Edital.

10.28 - O resultado final do Processo Seletivo, inclusive j4 aplicados os critérios de desempate, serédo
publicados no Quadro de Aviso da Prefeitura Municipal,Camara de Vereadores, nos termos do Art. 97,
inciso 1, letra b da Constituicdo do Estado de Pernambuco e no site http://www.mgfservicos.com.br/
e no Quadro de Aviso da Secretaria Municipal de Saude.

10.29 - Os candidatos, aprovados e classificados, serdo convocados para assumirem 0s respectivos
cargos, mediante publicacdo no Quadro de Aviso da Prefeitura Municipal e da Camara de Vereadores,
nos termos do Art. 97, inciso Il, letra b da Constituicdo do Estado de Pernambuco, bem como, mediante
correspondéncia enviada via correios, com aviso de recebimento — AR.

10.30 - Os contelidos basicos para as provas objetivas sdo os constantes do Anexo Il deste Edital.
10.31 - Os casos omissos serdo resolvidos pelo Executivo Municipal de conformidade deste regulamento
especial e da legislagdo vigente.

Secretaria Municipal Saude de Palmares-PE, 15 de setembro de 2009.

LUCIANA LOPES DE MELO
Secretaria Municipal de Salde
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