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ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITINGA DO MARANHAO

DECRETO N° 029/2016

Dispde sobre a convocagiio de candidatos aprovados/classificados no
Seletivo Pablico realizado pela Prefeitura Municipal de Itinga do
Maranhfo e dd outras providéncias.

A Prefeita do Municipio de Itinga do Maranh3o, LUZIVETE BOTELHO DA SILVA, no uso de

suas atribui¢des legais, considerando a real necessidade de preenchimento imediato de cargos vagos,

RESOLVE:

Art. 1°. CONVOCAR para, no prazo de 30 (dez) dias, contados a partir da data de publica¢do deste
decreto, comparecerem & Secretaria de Administrag3o, localizada no prédio desta Prefeitura Municipal, os seguintes
candidatos classificados dentro do niimero de vagas ofertadas pelo seletivo publico regido pelo Edital de Seletivo n®

01/2015 da Prefeitura Municipal de Itinga do Maranhéo, conforme segue:

CARGO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - Zona Urbana (Jardim Planalto)
VAGAS: 2 CAD RESERVA: 8

ORD INSC NOME DOCUMENTO TOTAL DE
PONTOS
| 9804153 LEONARDO VICTOR DA SILVA GOMES 0365670920095 SSP MA 59,0
2 9800621 GEFRESON MACEDO DOS SANTOS 258869020033 SSP MA 59.0
CARGO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - Zona Urbana (Centro)
VAGAS: 2 CAD RESERVA: 8
ORD INSC NOME DOCUMENTO TOTAL DE
PONTOS
| 9802606 PATRICIA DA CONCEICAO DE SOUSA 0189291920013 POLICIA 69,0
2 9804196 ANA BEATRIZ DOS SANTOS ALENCAR 6498229 POLICIA CIVIL 64,0
CARGO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - Zona Urbana (Sdo Sebastifio)
VAGAS: 1 CAD RESERVA: 4
ORD INSC NOME DOCUMENTO TOTAL DE
PONTOS
1 9802347 MARIA IZABELA FERNANDES SANTOS 6498243 POLICIA CIVIL 70,0
CARGO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - Zona Urbana (Parque Primavera)
VAGAS: 1 CAD RESERVA: 4
ORD INSC NOME DOCUMENTO TOTAL DE
PONTOS

I 9801421 ZENILSON DE OLIVEIRA QUEIROZ 0359633820086 SSP MA 52,0




ESTADO DO MARANHAO
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITINGA DO MARANHAO

CARGO: AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE - Zona Rural (Horizonte Azul)

VAGAS: 1 CAD RESERVA: 4
ORD INSC NOME DOCUMENTO TOTAL DE
PONTOS
| 9801588 FABIANO DE JESUS DOS ANJOS 0392248920100 SSP MA 64,0
Art 2°.

Os classificados, acima convocados, deverfio se apresentar perante a Secretdria de Administragdo da

Prefeitura Municipal de Itinga do Maranh&o, munidos de cépias e originais dos seguintes documentos:
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(02) fotos 3X4 (Atualizada)

(01) copia do comprovante de Inscri¢io no Cadastro de Pessoa Fisica — CPF;

(01) copia da Carteira de Identidade — RG;

(01) copia da Certiddo de Nascimento ou, se casado, Certidio de Casamento ou Declaragio de
unidio Estavel registrada em cartério;

(01) copia de Certiddo de Nascimento dos filhos menor de 14 anos (caso tenha);

(01) copia de Cartdo de Vacina de filho menor de 6 anos, Declaracio de matricula de filho
acima de 6 anos.

(01) c6pia da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social — CTPS;

(01) copia do Documento de Inscri¢iio no PIS ou PASEP;

(01) cépia do Titulo Eleitoral (com certidio de quitagdio eleitoral ou 02 dltimos comprovantes
de votac¢io);

(01) copia do Certificado de Reservista ou Dispensa da Incorporago (para candidatos do sexo
masculino);

(01) c6pia de comprovante de residéncia (luz ou dgua) dos Gltimos trés meses (dezembro -2015,
janeiro, fevereiro — 2016) em nome do candidato ou em nome de seus pais;( conforme item 2.1
do Edital)

(01) cépia de Declaraciio de Endereco Domiciliar assinada pela Enfermeira responsavel pelo
PSF do bairro do qual o candidato reside — zona urbana, ou assinada pelo Presidente do
Assentamento — zona rural;

(01) copia de cartio de conta banciria (Banco do Brasil — Agéncia 5676-6), caso ndo tenha,
pegar no RH da Prefeitura autorizagfio para abertura de conta;

(01) cépia do Comprovante de Escolaridade do Ensino Fundamental com Histérico Escolar ;
(01) copia da Certiddo negativa de antecedentes criminais, expedida pelo Foro de Justica
Estadual;

(01) c6épia da Declaragio de acumula¢fio ou ndo de cargos, empregos ¢ fungdes com hordrio
especificado;

(01) cépia da Declaragiio de Bens e Valores;

(01) copia da Declaragiio de niio ter sofrido, no exercicio da func¢do piiblica, penalidade
incompativel com a investidura em cargo piblico;

Atestado de Saade Ocupacional emitido por médico de trabalho designada pelo municipio;

(01) copia da Ficha Cadastral devidamente preenchida.

Atestado de Satde ocupacional, expedido pelo servico médico da Secretaria Municipal de
Saide ou 6rgdo similar, para tanto o candidato devera apresentar os exames abaixo
relacionados:

Hemograma completo;

Glicemia em jejum;

Colesterol total;

Triglicérides;

V.D.R.L. (Sorologia para Lues);

Exame de Urina (E.A. S. elementos normais e sedimentoscopia);
Parasitologico de fezes;
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1. Exame de PSA tota] (acima
Exame Laringoscopia (para
13. Carteira de vacinagdo atyali

de 40 anos) para homens;

0 cargo de professor);
zada,

LUAIVETE OTELHO D4 SILVA
PREFEITA MUNICIPAL



