CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA MACRO REGIAO DO SUL DE MINAS
CNPJ13.985.869/0001-84
Rua Jodo Urbano Figueiredo, 177

g,'—sm—;iuquL Parque Boa Vista — Varginha (MG) - CEP:37.014-510

EDITALN® 009/2021

O CONSORCIO INTERMUNICIPAL DE SAUDE DA MACRO REGIAO DO SUL DE MINAS PARA O GERENCIAMENTO DOS
SERVICOS DE ATENDIMENTO E ACOES DE EDUCACAO PERMANENTE EM URGENCIA E EMERGENCIA, pessoa juridica
de direito publico, inscrita no CNPJ/MF sob o n.? 13.985.869/0001-84, com sede na Rua Jodo Urbano
Figueiredo, n.? 177, Bairro Parque Boa Vista, Varginha/MG, CEP 37.014-510, no uso de suas atribuigoes,
torna pablico que estardo abertas asinscricdes para PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PROVA DE TITULOS
PARA A CONTRATACAO TEMPORARIA DE EXCEPCIONAL INTERESSE PUBLICO, nos termos da legislacao
especifica, para as classes especificadas abaixo, cuja as atribuicoes encontram-se descritas no Anexo I:

QUADRO DE VAGAS
CARGO VAGAS REQUISITOS OBRIGATORIOS | JORNADA VENCIMENTO MENSAL
SEMANAL
- Ensino fundamental
completo;
-idade maior de 21 anos;
- Experiéncia minima de R$1.330,92
Condutor de Cadastro | 123M° com. (,:NH De 40 horas (Um mil trezentos e trinta
Ambulancia Reserva | NormasexigidaspelaCTs Semanais reais e noventa e

para transporte de

pacientes; centavos),

- Curso de Urgéncia e
Emergéncia (minimo 20

horas);

A vaga acima descrita é para o seguinte municipio:

CARGO: CONDUTOR DE AMBULANCIA

CIDADE BASE VAGAS

Lavras Cadastro Reserva

2. DAS INSCRICOES E DA ENTREGA DE TITULOS:

1.1. Periodo de inscricao: das 12h do dia 20 de dezembro de 2021 as 17h00 do dia 07 de janeiro de 2022;
http://www.cissul.saude.mg.gov.br
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1.2, Asinscricdes serdo feitas através do link https://forms.gle/ibc4MxMKnPgsVwL2A, também
disponivel no site do CISSUL, http://cissul.saude.mg.gov.br/, aba = RH Online - Processo
Seletivo.
13. A documentacdo devera ser enviada em formato PDF.

1.4. As duavidas serao esclarecidas nos seguintes telefones: (35)3219-3157/3219- 3177/3219-3168.
1.5. As inscricoes deverdo ser realizadas mediante entrega de documentos e titulos -Anexo Il.

1.6. Os requisitos descritos no quadro de vagas sao obrigatérios para classificacao: ensino fundamental

completo; idade maior de 21 anos; experiéncia minima de 1 (um) ano com CNH categoria “D” e normas exigidas pela

CTB para transporte de pacientes; curso de Urgéncia e Emergéncia (minimo 20 horas);

1.7. Osdocumentosde comprovacao do item anterior deverao ser encaminhados em formato PDF
através do link descrito no item 1.2

1.8. Sera fornecido ao candidato comprovante de inscricao e recibo dos documentos e titulos
apresentados, via e-mail.

19. A inscricao do candidato implicara na sua ciéncia e tacita aceitacao das normas e condicoes
estabelecidas neste Edital, em relacdo as quais ndo poderd alegar desconhecimento.

1.10. O candidato é o Unico responsavel pelas informagdes prestadas no ato da inscricao e pela
entrega dos documentos e titulos.

1.1 Nao havera, em hipdtese alguma, inscricio/entrega de documentos e titulos fora do prazo
estabelecidos nos itens 1.1, deste Edital.

1.12. O candidato podera alterar sua resposta através do link recebido pelo e-mail, com a
confirmacao de sua inscricao

1.13. Sera aceita apenas uma (01) inscricao por candidato.

3. DAS CONDICOES PARA A INSCRICAO:

2. Possuir a formacao e requisitos exigidos para o exercicio profissional respectivo:

A Ensino fundamental completo;

B. Idade maior de 21 (vinte e m anos) anos;

C Experiéncia minima de 1 (um)ano com CNH categoria “D” e normas exigidas pelo CTB para

transporte de pacientes;

D Curso de Urgéncia e Emergéncia (minimo 20 horas);
E Ser brasileiro nato ou naturalizado;
F. Estar em dia com as obrigagdes eleitorais;
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G Estar em dia com as obrigacdes militares, se do sexo masculino;
4, DO FORMULARIO DE INSCRICAO:
41. As inscrigoes deverdo ser realizadas, mediante entrega de documentos titulos -Anexo Il.
5. DOS CRITERIOS DE SELECAQ E CLASSIFICACAO:
5.1. Serao considerados para fins de avaliagao dos candidatos inscritos, os documentos e titulos

apresentados e tempo de atuacao na area profissional, observados os critérios constantes no ANEXO I,
sendo que sera feita a classificagao para cada uma das cidades bases escolhidas.

5.2. Serdo considerados os titulos relacionados com o cargo/especialidade pretendido pelo
candidato, que serdao examinados pela Comissao de Coordenacao e Supervisao do Processo Seletivo.
5.3. Os documentos comprobatérios dos titulos deverdo estar legiveis e serem entregues pelos

candidatos no ato da inscricao no periodo especificado no item 1.1. Para posterior conferéncia e

validacdo.
5.4. Os documentos deverdo ser apresentados em cépias simples.
5.5. A validagdo da documentagdo serd realizada em posterior convocag¢ao, quando o candidato

deverd trazer os documentos originais descritos no item 8.7

5.6. Nao serdo aceitos tempos concomitantes para comprovacao de experiéncia, nem somatdria
de carga horaria minima dos cursos na apresentacdo dos documentos e titulos.

5.7. Juntamente com os documentos comprobatdrios de efetivo exercicio da Carteira de Trabalho
e Previdéncia Social (CTPS) deverdo conter também a cépia da folha de identificacdo do candidato.
5.8. Para comprovacao de experiéncia também serao aceitas Certidoes expedidas por Orgaos
Oficiais e Declaracoes, desde que estas contenham as seguintes informacdes: CNPJ, Razdo Social,
carimbo e assinatura do representante legal da empresa, com firma reconhecida em cartério, em caso
de pessoa juridica.

5.9. As declaracoes referentes ao item anterior, deverao conter, necessariamente, as seguintes
informagoes: periodo referente a funcdo desempenhada na area pretendia e atividades exercidas.
510.  Os certificados dos cursos deverdo conter impressa a carga horaria, sem a qual ndo serdo
considerados.

511 Nao serdo aceitos titulos de Cursos em Urgéncia e Emergéncia realizados a Distancia — EAD.

5.12. Serdo aceitos apenas certificados de Cursos atualizados com no maximo 4 (quatro) anos.
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5.13. Os documentos apresentados serdo considerados uma Unica vez e apenas em relacdo a um
anico item.
514. A classificagao dos candidatos inscritos sera feita em ordem decrescente do total de pontos

obtidos pelo candidato observado o quadro constante no anexo Il.

5.15. Apurado o total de pontos, na hipdtese de empate, sera dada preferéncia para efeito de
classificacao, sucessivamente:

a) ao candidato que apresentar o maior nimero de pontos no efetivo exercicio profissional na area
especifica ao cargo pretendido;

b) tiver maior idade, observado o disposto no item 5.16 deste Edital.

5.16. Os candidatos com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, completados até o dltimo dia
do prazo de inscricao, terao preferéncia sobre os demais, na hipdtese de empate, adotando-se como
primeiro critério de desempate, neste caso, a idade mais elevada, nos termos do art. 27, Paragrafo
inico, da Lei Federal n®10.741/2003.

6. DO RESULTADO:

6.1. O resultado referente a este processo seletivo sera publicado no site do CISSUL:
http://www.cissul.saude.mg.gov.br, no dia 14 de janeiro de 2021.

7. ESCLARECIMENTOS, IMPUGNACAO AO EDITAL E RECURSOS

7.1 Até 02 (dois) dias uteis da data fixada para inicio da entrega da documentacdo, qualquer pessoa
podera solicitar esclarecimentos, providéncias ou impugnar o ato convocatério deste Edital.

7.2. Eventual impugnacao devera ser dirigida ao subscritor deste Edital e protocolada no Setor de
Gerencia Administrativa, a Rua Jodo Urbano Figueiredo, 177 - Parque Boa Vista — Varginha (MG) - CEP:
37.014-510, das 08:00h as 17:00h.Acolhida a peticdo contra o ato convocatério, em despacho
fundamentado, sera designada nova data para a entrega da documentacao.

73. Cabera apenas um recurso por candidato quanto ao resultado final da classificacao, desde que
fundamentado, mediante requerimento dirigido a Comissao de Coordenacao e Supervisao deste
processo seletivo, protocolado em sua sede na Rua Jodo Urbano Figueiredo, n.? 177, Bairro Boa Vista,
Varginha/MG.

74. O prazo para a apresentacao de recurso é de 24 (vinte e quatro) horas corridas e improrrogaveis,
contadas da publicagdo do resultado, excetuando-se os sabados, domingos e feriados.

71.5. Osrecursos, devidamente fundamentados, deverdo conter dados que informem a identidade

do reclamante e seu nimero de inscricdao, bem como seu endereco completo, e-mail e telefone(s).
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7.6. Serao rejeitados liminarmente os recursos protocolados fora do prazo determinado, os ndo
fundamentados e os que ndo tiverem os dados necessarios a identificacdo do candidato.
7.7. As respostas dos recursos impetrados serdo encaminhadas para o candidato no prazo de até

02 (dois) dias uteis, contados da data de encerramento da apresentagao dos recursos.

1.8. A Unica e ultima instancia competente para reconhecer os recursos é a Secretaria Executiva
do CISSUL.

8. HOMOLOGAGAO E DISPOSICOES FINAIS:

8.1. Todas as publicagoes referentes a este processo seletivo, inclusive homologacdo, serao

publicadas no site oficial do CISSUL: http://www.cissul.saude.mg.gov.br .

8.2. Os casos omissos ou duvidosos serao julgados pela Comissao de Coordenacdo e Supervisao
deste processo seletivo, designada pelo Secretario Executivo do CISSUL.

8.3. A decisdo final destes casos, apds o parecer da Comissdo, devera ser homologada pelo
Secretario Executivo do CISSUL.

8.4, O prazo de validade deste Processo Seletivo é de 01 (um) ano, a contar da data de publicacao
do resultado final, podendo ser prorrogado por igual periodo.

8.5. O candidato aprovado devera manter junto ao CISSUL, durante o prazo de validade deste
Processo Seletivo, seu endereco atualizado, visando a eventuais convocacoes, nao lhe cabendo
qualquer reclamacao, caso nao seja possivel ao CISSUL convoca-lo por falta dessa atualizagao.

8.6. A atualizagdo de endereco devera ser requerida junto ao Setor de Recursos Humanos pelo
proprio candidato.

8.7. Apds a conferéncia e validacao dos documentos e titulos apresentados e devida publicacao
da Portaria de Homologacao, o candidato classificado devera aguardar nomeacao através de portaria

que sera publicada no site oficial do CISSUL - www.cissul.saude.mg.gov.br, sendo que devera

apresentar todos os documentos necessarios a sua contratacdo, no prazo maximo de 05 (cinco) dias

uteis, contados a partir da publicacdo da citada portaria.

8.8. Documentos necessarios para admissdo:

01 Original e copia simples da carteira de identidade ou de documento equivalente, de
valor legal, com fotografia; (O candidato devera ter idade minima de 18 (dezoito) anos
completos,no ato da posse, salvo se ja emancipado (apresentar documento de
emancipacao);

02 | Original e copia simples do Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF ou do Comprovante de
Inscricao no CPF, impresso a partir do endereco eletronico da Secretaria da Receita
Federal do Brasil, ou emitido pela entidade conveniada, no ato da inscricao, desde que
acompanhado de documento de identificacao do inscrito;
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03 | Original e copia simples Titulo de eleitor, comprovante de votagao na ultima eleicdao
ou comprovante de quitagao com a Justica Eleitoral.

04 Original e copia simples do certificado de reservista/ documento equivalente ou
dispensa de incorporacao, se do sexo masculino;

05 | Carteira de trabalho emitida pelo MTPS;

06 | Original e copia da Carteira Nacional de Habilitacdo — CNH categoria “D”, constando
Curso de Transporte de Emergéncia e que exerce atividade remunerada;

07 | Original e copia simples de certiddo de nascimento, casamento ou unido estavel, se for
0 caso;

08 | Original e copia simples da Certiddo de nascimento de filhos menores de 18 (Dezoito)
anos, se for o caso;

09 | Original e copiasimples do PIS ou PASEP;

10 Original e copia do Registro de Conselho de Classe e comprovante de que esta em dia
com as mensalidades;

1 Original e copia simples do comprovante de residéncia atualizado (maximo 3 meses -
preferencialmente agua, energia ou telefone);

12 02 (duas) fotografia colorida 3x4 recente;

13 Original e copia simples do Diploma comprobatério de escolaridade (cargo
pretendido), conforme exigéncia do item Requisitos do Quadro de Vagas;

14 Original e copia simples do Histérico Escolar referente ao diploma acima apresentado,
cargo pretendido), conforme exigéncia do item Requisitos do Quadro de Vagas;

15 Original e copia simples de Curso de Urgéncia e Emergéncia com carga horaria de no
minimo 20 (vinte) horas;

16 Certidao de antecedentes criminais atualizada emitida pela Policia Civil;

17 Certidao de antecedentes criminais atualizada emitida pela Policia Federal;

18 Certiddo negativa criminal atualizada da Justica Estadual;

19 Certidao negativa criminal atualizada da Justica Federal;

20 | Original e copia simples da Carteira de vacinacao atualizada conforme calendario
nacional do Ministério da Saude do candidato;

21 Original e copia simples da Carteira de vacinacdo atualizada conforme calendario
nacional do Ministério da Saude dos filhos menores de 18 (dezoito) anos, se for o caso;

22 | Declaracdo a ser preenchida pelo candidato de préprio punho, de bens e valores que
constituem seu patriménio atualizada até a data da admissdo ou c6pia da dltima
declaracdo de Imposto de Renda de Pessoa Fisica - IRPF, com o respectivo recibo
emitido pela Receita Federal do Ministério da Fazenda;

23 Declaracao, a ser preenchida pelo candidato em formulario préprio, no ato da
admissao de que exerce ou nao, outro cargo, emprego ou funcéo publica nos ambitos
Federal, Estadual e/ou municipal;

24 | Declaracdo de que nao é aposentado porinvalidez, a ser preenchida pelo candidato
em formulario préprio, no ato da admissao;

25 Comprovacao de Experiéncia minima 1 (ano) ano, conforme exigéncia do item Requisitos

Quadro de Vagas;
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8.9. Os requisitos descritos anteriormente deverdo ser atendidos cumulativamente e a
comprovacao do atendimento devera ser feita por meio de documento original.
8.10. A falta de comprovacdo de qualquer um dos requisitos especificados no subitem anterior

impedira a admissao do candidato.

8.11. Nao havera, em hipdtese alguma, apresentacao de documentacao fora do prazo estabelecidos nos itens 8.7
deste Edital.
812. O candidato classificado, apds a entrega da documentacdo exigida no item 8.7, deverd

submeter-se a exame médico admissional, de carater eliminatdrio e, se constatada inaptidao de sua
condicao de salde para o exercicio de quaisquer das funcdoes determinadas para a
classe/especialidade para a qual foi selecionado, o candidato sera eliminado do processo seletivo.
8.13. Os candidatos classificados neste processo seletivo deverdo aguardar a chamada para
contratacao, que ocorrera observando rigorosamente a ordem de classificagao e a existéncia de vagas
para o cargo.

8.14. A convocacdo dos candidatos para preenchimento das vagas sera feita através de portaria

publicada no site - http://www.cissul.saude.mg.gov.br e no jornal de circulagdo do Municipio.

8.15. O CISSUL nao esta obrigado a fazer qualquer comunicacao por telefone, e-mail ou carta para

chamamento dos candidatos, sendo a divulgacao pela internet valida para este fim.

Varginha, 18 de dezembro de 2021.

Jovane Ernesto Constantini
Secretario Executivo
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ANEXO |

ATRIBUICOES DO CARGO

Condutor de Ambulancia

Competéncias/Atribuicdes: Conduzir veiculo terrestre de urgéncia destinado ao atendimento e
transporte de pacientes; conhecer integralmente o veiculo e realizar manutencao basica do mesmo;
estabelecer contato telefonico ou por meios disponiveis (tablet) com a central de regulacao médica e
seguir suas orientacoes, dirigindo—se imediatamente ao local do chamado quando acionado; guiar
ambulancia com seguranca respeitando as normas de Legislagao Basica de Transito e normas
especificas de transito de ambulancias, assim como direcao defensiva; conhecer a malha viaria local e

outras atividades correlatas conforme portaria N 157/2021 CISSUL/SAMU.
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CONSOR
DA MAC

ANEXO I

DOS CRITERIOS DE SELECAO E CLASSIFICACAO

Serao considerados para fins de avaliacdo dos candidatos inscritos, os titulos apresentados,

observados os critérios a seguir:

Cargos de Ensino Fundamental:

C - Condutor de Ambulancia:

PONTOS POR 5
) ) ) PONTUACAO
ITEM TITULOS 7/ CURSOS NA AREA TITULO / .
MAXIMA
CERTIFICADO
Efetivo exercicio profissional
na darea especifica ao cargo
pretendido, comprovado 0,5 (meio) ponto
através da copia da Carteira de para cada 01 (um)
01 10,0 (dez)
Trabalho e Previdéncia Social ano completo
(CTPS), Certidoes completos
expedidas por Orgaos Oficiais
ou declaracoes;
Cursos em  Urgéncia e | 2,0 (dois) pontos por
02 10,0 (dez) pontos
Emergéncia (minimo 40 horas) certificado
Demais cursos na drea de
1,0 (um) ponto por
03 Urgéncia e Emergéncia (minimo 5,0 (cinco) pontos
certificado
8 horas)
Aprovacao final em concurso
0 publico ou processo seletivo 2,0 (dois) pontos 4,0 (quatro)
4
publico na area poraprovacao pontos
especifica/especialidade.
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