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CONCURSO PUBLICO DE PROVAS E TITULOS N° 03/2016

4° EDITAL DE CONVOCACAO DO(S) CANDIDATO(S) CLASSIFICADO(S) NO
CONCURSO PUBLICO - EDITAL 003/2016, HOMOLOGADO EM 17 DE JUNHO DE 2016,
PARA A APRESENTACAO DOS DOCUMENTOS ESPECIFICADOS NO EDITAL PARA
FINS DO PRENCHIMENTO DE CARGO PUBLICO.

A FUNDACAO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIO CLAROY/SP, titular do CNPJ 00.955.107/0001-
93, com sua sede administrativa na Avenida 02 n°® 238 — Centro, nesta cidade, CONVOCA O(S)
CANDIDATO(S) CLASSIFICADO(S), abaixo relacionado(s) pela ordem classificatéria final, a
comparecerem junto a sede administrativa (Avenida 02 n° 238 — Centro), no dia e horario conforme
cronograma abaixo, atendendo as condi¢des dispostas nos itens: 2.4, 10.4, 10.5, 10.6 e 10.7 do edital
de abertura do CP. Apresentando os documentos obrigatdrios a aprovacao, nos termos dos itens: 9.3 e
10.3 do Edital de abertura do concurso publico, ficando cientes que estardo sujeitos também a
aprovacdo prévia em exame de capacidade fisica e mental nos termos do item 10.8 e o requisitado nos
itens 10.8.1, 10.8.2, 10.8.3. 10.8.4 e 10.8.5 do Edital de abertura, para preenchimento do(s) cargo(s)
publico(s) conforme descrito(s) abaixo:

MEDICO DO PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA: Dia 18/10/16 2s 09:h00min
Classificacao Especial — candidato negro Nome
2° NOEMI FERNANDES LISBOA NEVES

RELACAO DE DOCUMENTOS (COPIA AUTENTICADA):

RG; CPF; Comprovante de cadastro no PIS/PASEP; CTPS — Carteira de Trabalho e Previdéncia
Social (cOpias das péginas que contém a foto e o verso, paginas dos ultimos registros
trabalhistas); Certiddo de Nascimento ou Casamento; Titulo de Eleitor, Certificado de Reservista (sexo
masculino); CNH — somente para cargo que exige habilitacdo (categoria D); Comprovante de
residéncia atualizado (luz ou telefone); Certiddo de Nascimento dos filhos menores de 14 anos;
Carteira de vacinacdo dos filhos menores de 07 anos; Comprovacdo do requisito do cargo
(escolaridade); Comprovante de registro junto a entidade/conselho de classe; Documentos de
regularidade civil; com a justica eleitoral e legalidade junto a entidades de classe; Certidao negativa de
antecedentes criminais, expedida pelo Férum da comarca em que residiu nos ultimos 05 anos; Folha
de Antecedentes Criminais (FAC); Declaracdo fornecida pelo (s) 6érgdo (dos) em que trabalhou nos
ultimos 05 (cinco) anos, de ndo ter sofrido, no exercicio de cargo ou fungdo ptblica, nenhum tipo de
penalidade administrativa; Declaragdo, por escrito, sobre se exerce cargo, emprego ou funcio nas
Esferas Publicas, abrangendo: autarquias, fundagdes, empresas publicas, sociedades de economia
mista, suas subsididrias, e sociedades controladas, direta ou indiretamente, pelo poder publico (Artigo
37 da CF — item XVII), ou se delas recebe proventos da inatividade; Declaracdo de compatibilidade de
horério, nos casos de acumulacdo de cargos permitidos nos termos da Constituicio Federal, sob as
penas da lei (art. 299 do Coédigo Penal — Crime de Falsidade Ideoldgica); Carteira de vacinagdo
atualizada; Comprovante de conta corrente (titular) junto ao Banco Santander (quando houver), 02
fotos (3x4).

Rio Claro, 04 de outubro de 2016.

GERALDO DE OLIVEIRA BARBOSA
Secretario Mun. Saude - Presidente da FMSRC
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