MUNICIPIO DE SALTO DO ITARARE

Paco Municipal “Prefeito José Odair”
CNPJ. 76.920.8534/0001-87
Rua Eduardo Bertoni Junior. 471 — Fone/Fax (43) 3579 8100 - CEP §4945-000

Salto do Itararé — Estado do Parana

CONCURSO PUBLICO N° 001/2016
Edital N° 01/2016

Em cumprimento as determinacdes do Senhor ISRAEL DOMINGOS, Prefeito do Municipio de Salto
do Itararé — Estado do Parand, no uso de suas atribui¢cfes legais e tendo em vista o disposto no artigo 37, inciso Il da
Constituicdo Federal, a Comisséo Especial de Concurso nomeada pela Portaria n® 86/2016 de 23 de fevereiro de
2016, RESOLVE:

TORNAR PUBLICO a abertura das inscricdes ao Concurso Publico de Provas Escritas, para provi-
mento de vagas existentes, que vierem a vagar ou a serem criadas durante o prazo de validade do concurso, no qua-
dro de servidores do Municipio de Salto do Itararé, nos termos da legislacdo pertinente e das normas estabelecidas
neste Edital.

1 - DOS CARGOS, NUMEROS DE VAGAS, VENCIMENTOS, JORNADA DE TRABALHO E HABILITACAO

1.1 - Encontram-se abertas, para preenchimento das vagas mediante Concurso Publico, os cargos abaixo relacionados:
Carga
Cargo Vagas Remuneracéo Horaria Requisitos Minimos
semanal
MEDICO 02 6.708,39 40 Ensino superior em m edicina e registro no CRM.
MEDICO PSF 01 6.708,39 40 Ensino superior em medicina e registro no CRM.

1.2- Os candidatos aprovados no Concurso Publico, quando da sua convocacdo, serdo admitidos pelo Regime
Estatutario, com jornada de trabalho e remuneracao conforme descritos neste Edital.

1.3—- Serao destinadas aos portadores de deficiéncia, 5% do total de vagas existentes conforme item 1.1, desde
gue a deficiéncia de que sdo portadores nédo seja incompativel com as atribuicdes do cargo a ser preenchido,
nos termos do art. 43 do Decreto n° 3.298/99.

1.4 - Na inexisténcia de candidatos habilitados para todas as vagas destinadas as pessoas portadoras de deficién-
cia, as remanescentes serdo ocupadas pelos demais candidatos habilitados, com estrita observancia da or-
dem de classificagéo.

2. DOS REQUISITOS PARA NOMEACAO

2.1 - Ser brasileiro nato, naturalizado ou gozar das prerrogativas de legislacédo especifica;

2.2 - Teridade minima de 18 (dezoito) anos na data da convocagao;

2.3 - Estar quite com as obrigac¢8es eleitorais mediante comprovacao;

2.4 — Estar quite e liberado do servico militar, para os candidatos do sexo masculino através de comprovacao;

2.5—- Possuir documento oficial de identidade e CPF;

2.6 — Na&o estar condenado por sentenca criminal transitada em julgado e ndo cumprida, atestada por certiddo ne-
gativa de antecedentes criminais, sem ressalvas, expedida pelo cartério criminal;

2.7 — Nao ter sido demitido por justa causa do servi¢o publico, atestado por declaracao assinada pelo candidato;

2.8 — Na&o estar aposentado em decorréncia de cargo, fungdo ou emprego publico de acordo com o previsto no in-
ciso XVI, XVII e paragrafo 10 do art. 37 da Constituicdo Federal, alterado pelas Emendas Constitucionais n °
19 e 20;

2.9 - Na&o estar em exercicio de cargo publico, de acordo com previsto no inciso XVI e XVII do art. 37 da Constitui-
¢ao Federal, alterado pelas Emendas Constitucionais n° 19 e 20;

2.10 — Estar registrado no respectivo Conselho de Classe, bem como estar inteiramente quite com as demais exi-
géncias legais do 6rgéo fiscalizador e regulador do exercicio profissional, quando for o caso;

2.11 — Possuir escolaridade e habilitacdo legal para o exercicio do cargo pretendido;

2.12 — Apresentar os demais documentos solicitados no Edital de Convocacao para tomar posse do cargo.

2.13 — Os requisitos acima deverdo ser comprovados pelo candidato, se aprovado e convocado para tomar posse do
cargo;

3. DAS INSCRICOES
3.1 - Inscri¢éo via internet:
3.1.1 — Sera admitida a inscricho SOMENTE via inte rnet, no endereco eletrénico www.saber.srv.br, so-
licitada no periodo de 08 horas de 26 de fevereiro  de 2016 até as 23h59min do dia 14 de margo
de 2016.
3.1.2— O Instituto Superior de Educacao, Tecnologia e Pesquisa Saber Ltda e a Prefeitura Municipal de Salto
do Iltararé, nao se responsabilizarao por solicitagdo de inscricdo por via Internet ndo recebida por moti-
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vo de ordem técnica de computadores, falhas de comunicacdo, congestionamento das linhas de co-
munica¢éo, bem como outros fatores de ordem técnica que impossibilitem a transferéncia de dados.

3.1.3— O candidato, ap0s realizar sua inscricdo via Internet, devera pagar o boleto bancério até a data de seu
vencimento, em toda rede bancaria.

3.1.4— O Boleto Bancario estara disponivel no endereco eletrdnico www.saber.srv.br e devera ser impresso
para o pagamento da taxa de inscricao apds a conclusdo do preenchimento da ficha de solicitacdo de
inscricdo on-line.

3.1.5— As inscri¢Bes via Internet somente serdo acatadas ap0s a comprovacao de pagamento da taxa de ins-
cricdo, EXCLUSIVAMENTE através do boleto bancario, ndo sendo aceita qualquer outra forma de pa-
gamento.

3.1.6— O comprovante de inscrigdo do candidato estara disponivel no endereco eletrénico www.saber.srv.br_,
apos o acatamento da inscri¢cdo, sendo de responsabilidade exclusiva do candidato a obtencdo desse
documento.

3.1.7 - O candidato poderd realizar apenas 01 (uma) inscricdo neste Concurso Publico.

3.1.8 - Aos interessados que ndo possuem acesso a |l nternet, serdo disponibilizados terminais com in-
ternet e assisténcia no periodo de 26 de fevereiro  de 2016 a 14 de marco de 2016, em dias uteis,
de segunda a sexta-feira, das 09 as 11h30min e das 14 as 17 horas, na Prefeitura Municipal de
Salto do ltararé, PR, portando documentos pessoais

3.1.9 — No ato da inscri¢cdo o candidato portador de deficiéncia ou ndo , que necessite de atendimento dife-
renciado no dia das provas deste Concurso Publico ou prova diferenciada, devera requeré-lo, por es-
crito, indicando as condi¢Bes diferenciadas de que necessita para realizagdo das provas, conforme
anexo lll, devendo o mesmo ser enviado ao Instituto Saber com sede na Rua Maranh&o n°. 1395, Cen-
tro, Cascavel - Parana, CEP 85.801-050.

3.1.10 - Na&o serdo confirmadas as inscricdes cujo pagamento tenha sido realizado apés o horario limite de
compensac¢do bancaria do dia 15 de marc¢o de 2016.

3.1.11. — O VALOR DE INSCRICAO SERA DE R$ 120,00 (cento e vinte reais).

3.2— O candidato podera obter informagBes referentes ao concurso publico no endereco eletrénico
www.saber.srv.br _ ou pelo telefone (45) 3225-3322.

3.3 - Antes do recolhimento da taxa de inscri¢do, o candidato deverd certificar-se de que preenche todos os requisi-
tos exigidos para tomar posse do cargo, se aprovado, pois a taxa, uma vez recolhida, ndo sera restituida em
hip6tese alguma.

3.4 - Havera isencao da taxa de inscricéo, conforme decreto federal n® 6.593/2008.

3.4.1- Conforme o Decreto Federal n.° 6.593, de 2 de outubro de 2008, Art. 1°, ficam isentos do pagamento da taxa

de inscricdo neste Concurso Publico, realizado no &mbito municipal, os candidatos que:

a) estiverem inscritos no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico), de que

trata o Decreto Federal n.° 6.135, de 26 de junho de 2007; e

b) for membro de familia de baixa renda, nos termos do Decreto n.° 6.135, de 26 de junho de 2007.

3.4.2- O candidato que faz jus ao beneficio devera:

a) efetuar sua inscricdo no concurso publico no periodo de 26 de fevereiro a 03 de margo de 2016, através

do site www.saber.srv.br.

b) Preencher a declaracdo de que atende a condicdo estabelecida no item 3.4.1, “b”, conforme anexo Il deste

edital.

c¢) Encaminhar pelos Correios para o Instituto Saber, Rua Maranhéo, 1395, Centro, Cascavel — PR CEP:

85801-050, até o dia 03 de marco de 2016, os seguintes documentos: Anexo Il devidamente preenchido,
cépia autenticada do documento de identificacéo tipo R.G.; cOpia autenticada da Carteira de Trabalho —
CTPS (péginas que identifiquem o candidato e caracterizem a sua situacdo de desemprego).

3.4.3 - A declaracéo falsa sujeitara o candidato as sanc¢6es previstas em lei, aplicando-se, ainda, o disposto no paréa-
grafo Unico do art. 10 do Decreto n.° 83.936, de 6 de setembro de 1979.

3.4.4 - NA&o sera aceita solicitacdo de isen¢céo de pagamento de valor de inscri¢cdo via fax ou via correio eletrdnico.

3.4.5 - Arelacado dos pedidos de isencao deferidos e indeferidos sera divulgada, em mural na Prefeitura Municipal de
Salto do ltararé - PR, e no site www.saber.srv.br no dia 08 de marco de 2016.

3.4.6 - Os candidatos que tiverem seus pedidos de isencdo indeferidos deverdo acessar o endereco eletrénico
www.saber.srv.br, imprimir o boleto para pagamento da taxa de inscricdo e efetuar o pagamento até o dia 15
de marco de 2016, conforme procedimentos descritos neste edital.

3.5 - O candidato ou seu procurador sdo responsaveis pelas informacgdes prestadas na ficha de inscricao, arcando o
candidato com as conseqiiéncias de eventuais erros, fraudes e/ou omissdes, bem como pela apresentacéo de
documentos fora dos prazos e critérios estabelecidos por este edital.

3.6 — O pedido de inscri¢do sera indeferido para os candidatos que néo satisfizerem as exigéncias impostas por este
edital.
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3.7 — A Comisséo Organizadora do Concurso Publico divulgard a homologac¢éo das inscrices, em mural e site da
Prefeitura Municipal Salto do Itararé - PR, no o6rgdo Oficial de Imprensa do Municipio e no site
www.saber.srv.br _no prazo de até 10 (dez) dias apds o encerramento das mesmas.

3.8 — Havendo divergéncia nos dados cadastrais do candidato ou ndo encontrando o nome no Edital de Homologa-
¢do das Inscricdes, o candidato devera entrar em contato com o Instituto Saber através dos telefones (45)
3225-3322 ou através do e-malil institutosaber@gmail.com, para comprovacao de ter cumprido o estabelecido
no item 3 e subitens, conforme cronograma.

3.9- O candidato que ndo acompanhar a homologacdo das inscricbes e néo tiver sua inscricdo homologada NAO
podera realizar a prova escrita.  Caso sua inscricdo seja homologada em outro cargo, ele somente podera
realizar a prova para o cargo onde constar o seu home.

3.10 - O candidato, ao efetivar sua inscricdo, assume inteira responsabilidade pelas informacdes constantes no Re-
querimento de Inscri¢cdo, sob as penas da lei, bem como assume que esta ciente e de acordo com as exigén-
cias e condi¢Bes previstas neste Edital, do qual o candidato ndo poderé alegar desconhecimento.

3.11- E de inteira responsabilidade do candidato o acompanhamento dos Editais e demais comunicados (divulgacio
da homologacgédo das inscri¢des, locais e datas das provas e outros) deste Concurso Publico, que serdo publi-
cados no jornal Orgédo Oficial do Municipio, afixado em mural no hall de entrada da Prefeitura Municipal de Sal-
to do Itararé e no site www.saber.srv.br .

4. DAS VAGAS DESTINADAS A CANDIDATOS PORTADORES DE _DEFICIENCIA

4.1 - As pessoas portadoras de deficiéncia é assegurado o direito de inscricio no Concurso Publico de que trata
este Edital, nos termos do Decreto Federal n°. 3.298/99, desde que a deficiéncia de que sdo portadoras seja
compativel com as atribuigcbes do cargo em provimento.

4.2 — O direito a nomeacgdo nas vagas reservadas aos portadores de necessidades especiais sera definido pelo lau-
do apresentado, conforme item 4.4 deste edital, o qual seré avaliado e homologado por médico do municipio.

4.3 — Caso o candidato inscrito como portador de deficiéncia ndo se enquadre nas categorias definidas no art. 4,
incisos | a V, do Decreto Federal n°. 3.298/99, a homologacdo de sua inscricdo se dard na listagem geral de
candidatos e ndo na listagem especifica para portadores de deficiéncia.

4.4 - Os candidatos portadores de deficiéncia deverdo obrigatoriamente, encaminhar via SEDEX, requerimento de
reserva de vagas para deficiente, conforme anexo lll e laudo de deficiéncia, com expressa referéncia ao cadi-
go correspondente da Classificacdo Internacional de Doenga — CID, bem como a provavel causa da deficién-
cia, nos termos do Decreto Federal n® 3.298, de 20 de dezembro de 1999 tendo como prazo maximo para a
postagem o dia 14 de marc¢o de 2016, devendo ser enviado ao Instituto Saber com sede na Rua Maranhéo n°.
1395, Centro, Cascavel - Parang, CEP 85.801-050.

4.4.1- A data de emissao do laudo ndo podera ser superior a noventa (90) dias que antecede a data de pu-
blicacdo deste edital.

4.5 — As pessoas portadoras de deficiéncia participardo da sele¢cdo em igualdade de condigbes com os demais can-
didatos no que se refere ao conteldo das provas, a avaliagdo, aos critérios de aprovacgdo, ao horério e local de
aplicacdo das provas e a pontuagdo minima exigida.

4.6 — O candidato portador de deficiéncia que, no ato da inscrigdo ndo declarar esta condi¢éo, ndo podera impetrar
recurso em favor de sua situagéo.

4.7 — A publicacdo do resultado final serd feita em duas listas, contendo, a primeira, a pontuacao de todos os candi-
datos, inclusive a dos portadores de necessidades especiais, e a segunda, somente a pontuagdo dos portado-
res de necessidades especiais.

5. DAS ETAPAS DO CONCURSO PUBLICO
O Concurso Publico compreendera as seguintes etapas:
a) Primeira etapa: consistira de Prova Escrita Objetiva , de mdltipla escolha, com uma Unica alternativa corre-
ta, de caréater eliminatério e classificatério a ser aplicada para todos os candidatos.
b) Segunda etapa: consistira em exame médico pré-admissional.

5.1 - DA PROVA ESCRITA

5.1.1- A prova escrita objetiva sera realizada no dia 03 d e abril de 2016, em local e horarios a ser di-
vulgado no Edital de Homologacao das inscricdes.

5.1.2—- A prova escrita tera a duracao improrrogavel de 3 horas, avaliada na escala de 0 (zero) a 100 (cem)
pontos.

5.1.3- O candidato devera comparecer ao local da prova munido de caneta esferografica azul ou preta,

sendo imprescindivel a apresentacdo de documento oficial de identificagdo com fotografia para in-
gresso na sala de provas.

5.1.4- Seréa excluido do Concurso Publico, por ato da Comissdo Especial de Concurso o candidato que
cometer qualquer irregularidade constante do item 5.1.6 deste edital.
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515-

Seré de inteira responsabilidade do candidato o preenchimento correto do cartdo de respostas, que
serd o Unico documento valido para efeito de corre¢éo da prova.

5.1.5.1 — N&o serdo computadas as questdes ndo-assinaladas, assinaladas a l4pis, assim como as

guestdes que contenham mais de uma resposta, emenda ou rasura, ainda que legiveis.

5.1.5.2 - O fiscal de sala entregara o Cartdo de Respostas, o qual é personalizado e devera ser as-

sinado e ter seus dados conferidos e, em hipdtese alguma havera substituicdo do cartao de
respostas em caso de erro ou rasura do candidato.

5.1.5.3 - O candidato devera transcrever as respostas da prova objetiva para o Cartdo de Respostas,

51.6-

51.7-

518 -

gue serd o Unico documento vélido para a corregdo. O preenchimento do Cartdo de Respos-
tas é de inteira responsabilidade do candidato e devera ser devidamente assinado e entre-
gue ao fiscal de provas. Apds a concluséo da sua prova, o candidato poderd levar consigo
o caderno de provas.

5.1.5.4- Recomendamos aos candidatos que ndo levem telefones celulares ou outros equipamentos

eletrdnicos, bem como, livros, anotac¢des, boné e 6culos escuros, pois o Instituto Saber e a
Prefeitura Municipal ndo se responsabilizam pela perda ou furto destes e outros materiais,
pois 0s mesmos ndo poderdo ser utilizados durante a prova.
Durante a realizagéo da prova, ndo seréo permitidas consultas de qualquer natureza, o uso de tele-
fone celular, fones de ouvido ou quaisquer outros aparelhos eletrénicos ou similares, bem como, tra-
tar com descortesia os fiscais de provas ou membros da Comissao Especial de Concurso.
O candidato ndo podera ausentar-se da sala durante a prova, a ndo ser momentaneamente, em ca-
S0s especiais, e na companhia de um fiscal de provas.
N&o sera permitida a permanéncia de acompanhante do candidato ou de pessoas estranhas ao
Concurso Publico nas dependéncias do local de aplicagéo da prova.

5.1.8.1 - A candidata que tiver necessidade de amamentar durante a realizacdo das provas devera levar um

5.1.9-

5.1.10-

51.11-

5.1.12-

51.13-

5.1.14 -

acompanhante, que ficara em sala reservada para esta finalidade e que seré responsavel pela
guarda da crianga.

Em nenhuma hipdtese havera segunda chamada para realizagdo da prova, seja qual for o motivo
alegado pelo candidato, importando a auséncia na sua eliminacéo do Concurso Publico.

N&o haverd, igualmente, realizacao de prova fora do horario ou do local previamente marcado.

Os dois ultimos candidatos ao terminarem a prova deverdo permanecer juntos na sala, sendo so-
mente liberados apos ter entregue o cartdo resposta e assinar a folha ata e o lacre dos envelopes
que guardardo os cartfes de respostas para correcao.

O candidato que desejar interpor recurso contra alguma das questfes, podera fazé-lo em Ata no dia
da prova ou conforme item 7 deste Edital.

A prova escrita objetiva sera composta de questdes inéditas ou de dominio publico, cujo grau de di-
ficuldade seja compativel com o nivel de escolaridade minima exigida para cada cargo.

Durante a realizagdo das provas, o candidato que prejudicar a tranquilidade e o bom andamento do
concurso sera advertido e, em caso de reincidéncia, eliminado do certame.

5.2 — DA COMPOSIGCAO DA PROVA ESCRITA:

5.2.1 - A prova escrita serd composta de 40 questbes, abrangendo as seguintes areas de conhecimento:
Contetidos Quantidade de Ffeso Total de
Questdes Individual pontos
Lingua Portuguesa 05 1,0 5,00
Conhecimento Gerais e Legislagcéo 05 1,0 5,00
Conhecimentos Especificos do cargo 30 3,0 90,00
TOTAL DE PONTOS NA PROVA 100,00

5.3 — DOS CONTEUDOS PROGRAMATICOS

531-

Os conteudos programaticos estdo descritos no Anexo | deste Edital e serdo disponibilizados aos
candidatos no mural da Prefeitura Municipal de Salto do Itararé e no site www.saber.srv.br.

6- DO RESULTADO FINAL

Os candidatos que somente prestardo a prova escrita, serdo classificados em ordem decrescente, de acordo
com a média final obtida.

Serdo considerados classificados, os candidatos com Média de Classificacdo Final igual ou superior a 50
(cinquenta) pontos.

Na classificacao final, dentre candidatos com igual nimero de pontos, serdo fatores de preferéncia, na ordem
de posicionamento:

6.1 —

6.2 —

6.3 —
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a) idade igual ou superior a 60 anos, até o Ultimo dia de inscrigcdo neste Concurso, de acordo com o
previsto no paragrafo tunico do artigo 27 da Lei n°® 10.741, de 01/10/2003 (Estatuto do ldoso);

b) Candidato que obtiver maior nota na prova de Conhecimentos Especificos;

¢) Candidato que obtiver maior nota na prova de Conhecimentos Gerais e Legislagéo;

d) Candidato que obtiver maior nota na prova de Lingua Portuguesa,;

e) Candidato mais idoso.

7. DOS PRAZOS PARA RECURSOS

7.1 — O candidato podera interpor recurso nos seguintes casos e prazos:

7.1.1 - Com relacdo a homologacgédo das inscri¢des, no prazo de 02 (dois) dias, a contar do primeiro dia util
subsequente ao da publicacdo do edital de homologag&o das inscrigdes.

7.1.2 - Com relacdo a prova escrita (questdes objetivas), no prazo de 02 (dois) dias Uteis a contar do primei-
ro dia util subsequente ao da publicagdo do gabarito.

7.1.3— Com relacdo as incorre¢des ou irregularidades constatadas na execucao do concurso, no prazo de 02
(dois) dias Uteis, a contar da ocorréncia das mesmas.

7.2 — O recurso devera ser individual com a indicacdo da questdo que o candidato se julga prejudicado, deixando
claro sua solicitac&o de alteragcdo de resposta ou anulagdo da questédo, e devidamente fundamentado, compro-
vando as alegacdes com citacdo das fontes de pesquisa, paginas de livros, nome dos autores, bibliografia es-
pecifica, entre outros, juntando cépia dos comprovantes, devendo o mesmo ser dirigido a Comissao Especial
de Concurso, entregue e protocolado na Prefeitura Municipal de Salto do Itararé ou enviado via sedex ao Insti-
tuto Saber, sito a Rua Maranh&o, 1395, centro, Cascavel, PR, CEP 85801-050.

7.3 — Sera indeferido liminarmente o recurso que nao estiver de acordo com o item 7.2, ou for interposto fora do pra-
z0, bem como os que contenham erro formal e ou material, em sua elaboracdo ou procedimentos que sejam
contrarios ao disposto nesse Edital.

7.4 — Se, da analise de recursos, resultar anulacao de questdes, essas serdo consideradas como respondidas corre-
tamente por todos os candidatos. Se resultar alteracdo de gabarito, as provas de todos os candidatos seréo
corrigidas conforme essa alteracdo e seu resultado final divulgado de acordo com esse novo gabarito.

7.5 — Os recursos indeferidos liminarmente néo estdo sujeitos a analise do mérito, mesmo que devidamente funda-
mentados.

8. DA VALIDADE DO CONCURSO PUBLICO

8.1 - O presente Concurso Publico terd validade por 02 (dois) anos a contar da data de publicagdo da homologacao
do resultado final, prorrogavel uma vez, por igual periodo, a critério do Poder Executivo Municipal.

8.2 — A aprovacgéo no Concurso Publico dentro do limite das vagas oferecidas, assegurard ao candidato o direito a
nomeacao, ficando a concretizacdo deste ato, condicionado a observancia das disposicfes legais pertinentes,
da rigorosa ordem de classificacdo, do prazo de validade do concurso e a necessidade do servigo publico.

9. DA COORDENACAO GERAL DO CONCURSO

9.1 - A Coordenacéo Geral do Concurso estara a cargo do Instituto Superior de Educacao,Tecnologia e Pesquisas
SABER, através de seus departamentos competentes, a quem cabera os trabalhos de recebimento e homolo-
gacao das inscri¢des, conferéncia de documentos, confecgdo de editais, elaboragdo das provas através de sua
Banca Examinadora, aplicagdo, fiscalizagdo, coordenagéo e demais atos pertinentes a aplicacdo das provas,
durante todo o processamento de Concurso.

9.2 - Nao poderéo participar do Concurso Publico, os membros da Comissao Organizadora do Concurso e 0s pro-
fissionais responséveis pela elaboracdo das provas escritas objetivas, assim como seus parentes consangui-
neos ou por afinidade, em linha reta ou colateral, até terceiro grau.

10. DAS DISPOSICOES GERAIS

10.1 — Se aprovado e convocado, o candidato devera, por ocasido da posse, apresentar todos os documentos exigi-
dos pelo presente Edital bem como outros que lhe forem solicitados no Edital de Convocacéo, acarretando, o
descumprimento deste requisito, na perda do direito a vaga e consequente ndo nomeacao.

10.2 — Para efeito de admisséo, fica o candidato convocado sujeito a aprovacdo em exame médico e psicoldgico e
apresentacéo dos documentos legais que Ihe forem exigidos.

10.3— Os candidatos aprovados e convocados irdo prestar servicos na jurisdigdo territorial do municipio de Salto do
Itararé, podendo ser na sede, distritos, vilas e/ou localidades, de acordo com as necessidades da administra-
¢do do municipio.

10.4 — A convocagéo para nomeacao dar-se-a por Edital, publicado no jornal Orgéo Oficial do Municipio, em mural e
no site oficial da Prefeitura do Municipio de Salto do Itararé - PR e outra forma que se julgar necessaria.

10.4.1- Os aprovados serdo chamados Unica e exclusivamente para preenchimento de vagas existentes, de
acordo com a necessidade do servico publico municipal.
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10.5 - Caso venha a mudar de endereco e telefones mencionados no ato da inscricdo do concurso, o candidato
aprovado tera a responsabilidade de manter seus dados cadastrais (enderecos e telefone) atualizados, pro-
tocolando na Prefeitura Municipal de Salto do Itararé.

10.6 — O candidato aprovado que ndo comparecer no prazo determinado no Edital de Convocacdo, para assumir a
vaga ofertada, sera automaticamente eliminado deste Concurso Publico.

10.7 - O candidato aprovado, quando convocado para tomar posse, ndo aceitar a convocac¢éo, podera solicitar o des-
locamento para o final da lista de classificacdo do respectivo cargo pelo prazo de validade do concurso, atra-
vés de requerimento protocolado na Prefeitura Municipal de Salto do Itararé.

10.8 — O candidato nomeado tera estabilidade no cargo quando cumprir 0s requisitos do estagio probatdrio previsto
na Constituicdo Federal e no Estatuto dos Servidores Publicos do Municipio de Salto do Itararé — PR.

10.9 — O ato de inscricdo implica na aceitacdo destas e demais condi¢cdes do presente Edital, em caso de classifica-
¢do e nomeacao, a observancia do Regime Juridico nele indicado.

10.10- A verificacdo em qualquer época, de declaracéo falsa ou inexata de dados constantes da ficha de inscrigéo,
bem como a apresentagdo de documentos falsos ou a pratica de atos dolosos pelo candidato, importara na
anulacdo de sua inscricdo e de todos os atos dela decorrentes, sem prejuizo de outros procedimentos legais.

10.11- Os cartbes resposta e demais documentos deste Concurso Publico serdo arquivados pela instituicao respon-
séavel pela elaboragéo e correcdo das provas e serdo mantidos pelo periodo de seis (06) meses, findo o qual,
serdo incinerados.

10.12 - O Instituto Saber ndo se responsabiliza por quaisquer cursos, textos e apostilas referentes a este concurso.

11. DAS DISPOSICOES FINAIS

11.1- A impugnacéo aos termos do presente edital podera ocorrer até 03 (trés) dias Uteis antes da homologacgédo
das inscri¢cbes, ndo sendo aceita nenhuma impugnacao quanto as normas nele contidas, apds esta data.

11.2 — Os casos omissos neste Edital serdo resolvidos pela Comisséo Especial de Concurso, com auxilio da Procu-
radoria Juridica do Municipio.

11.3— Fazem parte deste Edital o Anexo | — Dos Conteddos Programaticos, Anexo Il — Solicitacdo de Isencdo do
pagamento da Inscricdo, Anexo Il — Requerimento de Reserva de Vagas — PNE e/ou Provas Especiais, Ane-
xo IV - Requerimento de Recurso e Anexo V — Cronograma.

11.4 — Este Edital entra em vigor na data de sua publicacéo.

Prefeitura do Municipio de Salto do Itararé, Estado do Parana, em 25 de fevereiro de 2016.

ISRAEL DOMINGOS
Prefeito Municipal

Presidente da Comissao Organizadora de Concurso Publico
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CONCURSO PUBLICO N° 001/2016

Anexo | — Contetidos Programaticos
LINGUA PORTUGUESA
Interpretacdo de textos. Ortografia oficial. Divisdo silabica. Acentuacéo grafica e crase. Flexdo do substantivo e adjetivo (género e
nimero). Emprego das classes de palavras. Pontuacdo. Concordancia nominal e verbal. Regéncia nominal e verbal. Significagdo
das palavras: sinbnimos, anténimos, homénimos e pardnimos. Sintaxe da oragdo e do periodo. Redacdo de correspondéncias
oficiais.
Obs. Serdo cobradas as alterag6es promovidas pelo novo Acordo Ortografico.

CONHECIMENTOS GERAIS E LEGISLACAO PARA TODOS OS CARGOS

Fundamentos histdricos e geogréficos do Brasil. Republica Velha (1889 e 1930). A Revolugéo de 1930 e a Era Vargas. O Estado
Novo (1937 a 1945). Republica Liberal-Conservadora (1946 a 1964). Governos militares. A Nova Republica. Brasil Contempora-
neo. Atualidades: Topicos relevantes e atuais de diversas areas, tais como politica, economia, sociedade, educacgéo, tecnologia,
energia, relagdes internacionais, desenvolvimento sustentavel, problemas ambientais. Interagdo entre o clima, a vegetacéao, o rele-
vo, a hidrografia e o solo no espaco natural brasileiro. Os recursos minerais e energéticos brasileiros, produgdo e consumo, con-
servagdo e esgotamento. Aspectos historicos e geograficos do Municipio: Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, de 1988
e suas atualizacdes. (arts. 1° a 14 e arts. 37 a 43).

CONHECIMENTOS ESPECIFICOS

MEDICO

Clinica Cirargica: Choque. Queimaduras. Gangrenas. Fraturas em geral. Principais fraturas. Tor¢des. Luxac¢des. Traumatismos.
LesOes traumaticas do cranio, coluna vertebral, térax, abdome e dos membros. Apendicite e hérnias abdominais. Ocluséo intesti-
nal. Osteomielite e tumores dos ossos. Afecgdes cirargicas do aparelho genital. Abdome agudo. Feridas cirdrgicas. Préoperatorio.
Pés-operatorio.

Conhecimento sobre as principais doencas Infecciosas e Parasitarias

DST/AIDS, cdlera, coqueluche, dengue, difteria, doenga de chagas, escabiose, esquistossomose, febre amarela, filariose, hanse-
niase, hepatites, herpes, histoplasmose, leishmaniose, leptospirose, malaria, meningite, peste, poliomielite, raiva, rubéola, saram-
po, tétano, toxoplasmose, tuberculose, gripes e outras doencas do aparelho respiratério e circulatorio.

Medicina Interna: Doengas do Sistema Nervoso: acidentes vasculares cerebrais, comas com e sem sinais de localiza¢éo, convul-
sOes, epilepsia, infec¢des do sistema nervoso, distirbios do sistema nervoso periférico, miastenia gravis, doenga de Parkinson,
deméncia e depressdo. Doencas Enddcrino-Metabdlicas e Distarbios Hidroeletroliticos e Acidos-Basicos: distlrbios ipotalamohipo-
fisérios, disturbios da tiredide, do cértex e medula da supra-renal, diabete melito tipo | e I, desidratag&o hiper e hipotdnica, hiper e
hipocalemia, acidose e alcalose metabdlicas e respiratorias, desnutricdo, hiper e hiponatremia, hiper e hipocalcemia, hiper e hipo-
magnesemia. Doengas do Aparelho Respiratério: doencas das vias aéreas superiores, asma, doenca pulmonar obstrutiva crénica,
pneumonias, tuberculose, doencas da pleura, sarcoidose, cancer de pulméo, tromboembolia pulmonar, doengas pulmonares ocu-
pacionais. doencas do sistema cardiovascular: arritmias cardiacas, insuficiéncia cardiaca, corpulmonale, miocardiopatia dilatada,
endocardite infecciosa e pericardites, hipertensdo arterial sistémica, dislipidemias, doenga isquémica coronariana. Doencas do Rim
e Trato-urinério: insuficiéncia renal aguda e cronica, glomerulonefrites, nefrolitiase, infecgGes urinarias alta e baixa. Disturbios
Reumatoldgicos: artrite reumatoide, lupus eritematoso sistémico, esclerodermia, gota, artrite séptica, dermatomiosite, osteoporose.
Desordens do Sistema Gastrointestinal: esofagites e cancer do esbdfago, Ulcera péptica, cancer gastrico, pancreatico e colénico,
colite ulcerativa, doenca de Crohn, apendicite aguda, pancreatites, obstrucéo intestinal, hepatites, cirrose hepatica, doenca diverti-
cular do célon. Doengas Infecciosas e Parasitarias: febre de origem indeterminada, septicemia, infec¢des bacterianas e virais, do-
encas sexualmente transmissiveis e AIDS, tétano, botulismo, leptospirose, maléria, leishmaniose, toxoplasmose, parasitoses intes-
tinais. Doengas Hematol6gicas: anemias, leucemias, linfomas, discrasias sanguineas. Emergéncias Médicas: parada cardio-
respiratoria, insuficiéncia respiratéria aguda, choques, hemorragia digestiva alta e baixa, queimaduras, afogamentos, intoxicagGes
e envenenamentos, mordedura e picadas de animais pe¢onhentos.

Saude Publica: Sistema Unico de Saide (SUS): seus principios e diretrizes. Leis (8.080/90 e 8.142/90). Normas e portarias atuais.
Norma Operacional Basica (NOB/SUS/96). Programa Saude da Familia (PSF).

MEDICO PSF

Clinica Cirargica: Choque. Queimaduras. Gangrenas. Fraturas em geral. Principais fraturas. Tor¢des. Luxac¢des. Traumatismos.
LesBes traumaticas do cranio, coluna vertebral, térax, abdome e dos membros. Apendicite e hérnias abdominais. Ocluséo intesti-
nal. Osteomielite e tumores dos ossos. Afecgdes cirargicas do aparelho genital. Abdome agudo. Feridas cirargicas. Préoperatorio.
Pos-operatério.

Conhecimento sobre as principais doencas Infecciosas e Parasitarias

DST/AIDS, célera, coqueluche, dengue, difteria, doenca de chagas, escabiose, esquistossomose, febre amarela, filariose, hanse-
niase, hepatites, herpes, histoplasmose, leishmaniose, leptospirose, malaria, meningite, peste, poliomielite, raiva, rubéola, saram-
po, tétano, toxoplasmose, tuberculose, gripes e outras doencas do aparelho respiratério e circulatorio.

Medicina Interna: Doencas do Sistema Nervoso: acidentes vasculares cerebrais, comas com e sem sinais de localizagdo, convul-
soOes, epilepsia, infeccdes do sistema nervoso, distirbios do sistema nervoso periférico, miastenia gravis, doenga de Parkinson,
deméncia e depressdo. Doencas Endocrino-Metabdlicas e Distarbios Hidroeletroliticos e Acidos-Basicos: distlrbios ipotalamohipo-
fisérios, disturbios da tiredide, do cdrtex e medula da supra-renal, diabete melito tipo | e I, desidratagdo hiper e hipotdnica, hiper e
hipocalemia, acidose e alcalose metabdlicas e respiratorias, desnutricdo, hiper e hiponatremia, hiper e hipocalcemia, hiper e hipo-
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magnesemia. Doencgas do Aparelho Respiratério: doencas das vias aéreas superiores, asma, doenca pulmonar obstrutiva crénica,
pneumonias, tuberculose, doencas da pleura, sarcoidose, cancer de pulméo, tromboembolia pulmonar, doencas pulmonares ocu-
pacionais. doencas do sistema cardiovascular: arritmias cardiacas, insuficiéncia cardiaca, corpulmonale, miocardiopatia dilatada,
endocardite infecciosa e pericardites, hipertensdo arterial sistémica, dislipidemias, doenga isquémica coronariana. Doencas do Rim
e Trato-urinério: insuficiéncia renal aguda e cronica, glomerulonefrites, nefrolitiase, infecgGes urinarias alta e baixa. Disturbios
Reumatolégicos: artrite reumatoide, lupus eritematoso sistémico, esclerodermia, gota, artrite séptica, dermatomiosite, osteoporose.
Desordens do Sistema Gastrointestinal: esofagites e cancer do esofago, Ulcera péptica, cancer gastrico, pancreatico e colbnico,
colite ulcerativa, doenca de Crohn, apendicite aguda, pancreatites, obstrucéo intestinal, hepatites, cirrose hepatica, doenca diverti-
cular do célon. Doengas Infecciosas e Parasitarias: febre de origem indeterminada, septicemia, infec¢des bacterianas e virais, do-
encas sexualmente transmissiveis e AIDS, tétano, botulismo, leptospirose, maléria, leishmaniose, toxoplasmose, parasitoses intes-
tinais. Doengas Hematol6gicas: anemias, leucemias, linfomas, discrasias sanguineas. Emergéncias Médicas: parada cardio-
respiratéria, insuficiéncia respiratéria aguda, choques, hemorragia digestiva alta e baixa, queimaduras, afogamentos, intoxicagGes
e envenenamentos, mordedura e picadas de animais pegonhentos.

Saude Publica: Sistema Unico de Saide (SUS): seus principios e diretrizes. Leis (8.080/90 e 8.142/90). Normas e portarias atuais.
Norma Operacional Basica (NOB/SUS/96). Programa Saltde da Familia (PSF).
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OBS: Para solicitar a isencéo da taxa, € necessario

CONCURSO PUBLICO N° 001/2016

ANEXO I

REQUERIMENTO DE ISENGAO DO VALOR DA INSCRICAO

que efetue a sua inscrigdo no Concurso

Nome do candidato:

Registro Geral (RG):

Orgao expedidor: CPF:

E-mail:

‘ Telefone: ( )

Cargo pretendido:

N° de Inscri¢do no concurso:

Numero de Identificacdo Social — NIS (atribuido pelo CadUnico):

Solicito isencdo da taxa de inscricdo no Concurso Publico aberto pelo Edital n°® 001/2016 e declaro que:
a) Estou inscrito no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico), de que trata o Decreto
n° 6.135, de 26 de junho de 2007.
b) Sou membro de familia de baixa renda, nos termos do Decreto n.° 6.135, de 2007.

Declaro, sob as penas da lei, serem verdadeiras as informacfes prestadas. Estou ciente de que poderei ser respon-
sabilizado criminalmente, caso as informacdes aqui prestadas ndo correspondam a verdade.

de

Assinatura

Para uso exclusivo da Comissao de Concurso

Salto do ltararé - PR, / /2016 ( ) Deferido

Assinatura do Presidente da Comissédo de Concurso:

() Indeferido
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CONCURSO PUBLICO N° 001/2016
ANEXO I

REQUERIMENTO DE RESERVA DE VAGAS PARA CANDIDATOS PO RTADORES DE NECESSIDADES ESPECI-
AlS E/OU CONDICOES ESPECIAIS PARA REALIZACAO DA PRO VA

A COMISSAO ORGANIZADORA DE CONCURSOS

IDENTIFICACAO DO CANDIDATO

Nome:
Inscri¢éo: Documento:
Cargo Pretendido: Fone:

Deseja participar da reserva de vagas destinadas a candidatos portadores de deficiéncia, conforme previsto no De-
creto Federal n.° 3.298/1999
() Néo ( )Sim

Tipo da Deficiéncia: () Fisica ( ) Auditva ( )Visual ( )Mental ( ) Mdltipla

Necessita condi¢cdes especiais para realizagcdo da(s) prova(s)?
() Néo ( )Sim

Em caso positivo, especificar:

Salto do ltararé de de 2016.

Assinatura do candidato
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CONCURSO PUBLICO N° 001/2016

Anexo IV

REQUERIMENTO DE RECURSO

IDENTIFICAGAO DO CANDIDATO

Nome:

Inscrigdo: R.G.:

Cargo Pretend i-

do: Fone:

A Comissédo Organizadora do Concurso Publico / Instituto Saber

O PRESENTE RECURSO REFERE-SE A :

JUSTIFICATIVA DO CANDIDATO:

, de de 2016.

Assinatura do Candidato
INSTRUCOES:
— Somente serdo analisados pela Comissdo Organizadora 0s recursos protocolados dentro dos prazos previstos
e formulados de acordo com as normas estabelecidas no Edital de Abertura;
— No caso de recurso as questdes da prova escrita este deverd apresentar argumentacgéo légica e consistente,
devendo, ainda, estar acompanhado de cépia da bibliografia pesquisada para fundamentacao.
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CONCURSO PUBLICO N° 001/2016
Anexo V

CRONOGRAMA

ETAPA OU ATIVIDADE

DATAS

Publicacéo do Edital

26/02/2016

Periodo de Inscricdo com isencdo da taxa de inscri¢céo

26/02 a 03/03/2016

Publicacédo dos pedidos de isen¢do da taxa de inscricdo

08/03/2016

Periodo de Inscricdo

26/02 a 14/03/2016

Ultimo dia para pagamento do boleto bancério

15/03/2016

Publicacdo da relagéo das inscricbes homologadas e divulgagéo dos locais para
realizagé@o das provas objetivas.

22/03/2016

Prazo para recurso quanto a homologac¢éo das inscrigdes

23 e 24/03/2016

Data Provavel da Prova Obijetiva

03/04/2016

Publicacéo do gabarito preliminar da prova objetiva

03/04/2016 as 21 horas

Recebimento de recurso contra gabarito preliminar

04 e 05/04/2016

Publicacéo do resultado final da prova objetiva, do gabarito oficial

08/04/2016

Recebimento de recurso contra a publica¢é@o do resultado final da prova objetiva,

11 e 12/04/2016

Homologacéao do resultado final

14/04/2016
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