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PROCESSO SELETIVO EM CARATE EMERGENCIAL POR PRAZO DETERMINADO

EDITAL N°001/2020 — CENTRO ESTADUAL DE REFERENCIA EM SAUDE

RESULTADO DA ENTREVISTA - CONVOCACAO PARA INICIO IMEDIATO

EDITAL DE CHAMAMENTO PUBLICO PARA PROCESSO SELETIVO EMERGENCIAL VISANDO A CONTRATACAO DE PESSOAL POR

PRAZO DETERMINADO
O INSTITUTO SAUDE E CIDADANIA — ISAC, Organizag&o Social em Satde no ambito do Municipio de Palmas (TO), TORNA PUBLICA
a convocagdo para inicio imediato dos candidatos aprovados,a serem lotados no CENTRO ESTADUAL DE REFERENCIA EM SAUDE gue
funcionard no Centro Oncolégico Dr. Jorge Saad, localizado na quadra 501 Sul. rua NS-A, conjunto 2, s/n. contratados sob o0 Regime da
CLT (Consolidacado das Leis do Trabalho) e sob a responsabilidade da Equipe Técnica do ISAC.
1. Os candidatos aprovados e listados abaixo deverdo comparecer ao CENTRO ESTADUAL DE REFERENCIA EM

SAUDE localizado na quadra 501 Sul, avenida NS-A, conjunto 2, Lote 10, n°10 no dia 17 de agosto de 2020 das

13h00 as 17h00 para realizacdo de exames laboratoriais, ndo podendo realizar em outro momento;

2. Os candidatos aprovados deverao apresentar a documentacao solicitada na relacdo abaixo, bem como toda a
documentacdo comprobatéria das informacdes prestadas no ato da inscricdo IMPRETERIVELMENTE no dia 18

de agosto de 2020 — das 07h as 19hrs, ndo podendo ser recebido em outro momento;
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3. Os candidatos deverdo apresentar a ficha de admisséo, disponibilizada abaixo desta publicacdo no site,
impressa e preenchida.

4. Informamos ainda, que o exame clinico, realizado com o médico do trabalho, seréa realizado impreterivelmente no
dia 18 de agosto de 2020, das 08h as 12h e das 13:30h as 17hrs a ser realizado na Clinica Brumed Tocantins,
localizada na quadra 402 Sul, AV NS2, Lote 14.

ASSISTENTE SOCIAL

NOME CARGO NOTA ENTREVISTA | MEDIA FINAL RESULTADO
E’é‘;ﬁﬂggé“%'m MORZ¥S ASSISTENTE SOCIAL 95 625 APROVADO
LUCIANA RODRIGUES DA SILVA ASSISTENTE SOCIAL 95 825 APROVADO
MARCIA PEREIRA DO NASCIMENTO ASSISTENTE SOCIAL 85 80 CLASSIFICADO
LILIA CURCINO ALVES MARTINS ASSISTENTE SOCIAL 80 75 CLASSIFICADO

FISIOTERAPEUTA

NOME CARGO NOTA ENTREVISTA MEDIA FINAL RESULTADO
MYLLENA DA SILVA RIBEIRO FISIOTERAPEUTA 100 85 APROVADO
RAYSSA BANDEIRA BENTO FISIOTERAPEUTA 90 82.5 APROVADO
SANDRA COELHO DA LUZ FISIOTERAPEUTA 95 82.5 APROVADO
PATRICIA ALVES RODRIGUES FISIOTERAPEUTA 90 80 APROVADO
"KLESIO RODRIGUES BRITO FISIOTERAPEUTA 80 775 APROVADO
DAYSE RAQUEL SOUSA DA SILVA FISIOTERAPEUTA 85 775 APROVADO
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RAIMUNDO NONATO SANTOS JUNIOR

FISIOTERAPEUTA

90

77,5

APROVADO

ELENILDE GOMES FERREIRA

FISIOTERAPEUTA

DESCLASSIFICADO

MARIA JOSé DA SILVA

FISIOTERAPEUTA

DESCLASSIFICADO

NATHA&LIA AUGUSTO DE OLIVEIRA

FISIOTERAPEUTA

DESCLASSIFICADO

RAIMUNDO NONATO SANTOS JUNIOR

FISIOTERAPEUTA

DESCLASSIFICADO

SUIANE NEGRE ALVARENGA

FISIOTERAPEUTA

DESCLASSIFICADO

WELFALLES LOURENCO SOUZA COSTA

FISIOTERAPEUTA

DESCLASSIFICADO

PSICOLOGO HOSPITALAR

NOME CARGO NOTA ENTREVISTA MEDIA FINAL RESULTADO
ISABELA CARNEIRO DE SOUSA PSICOLOGO HOSPITALAR 100 82,5 APROVADO
RAYANE SILVEIRA SILVA FERREIRA PSICOLOGO HOSPITALAR 80 80 CLASSIFICADO
JOSé BERNARDES DA SILVA FILHO PSICOLOGO HOSPITALAR - DESCLASSIFICADO

RECEPCIONISTA

NOME CARGO NOTA ENTREVISTA MEDIA FINAL RESULTADO
KEROLAYNE SILVA ROCHA PINHEIRO
GUIMARAES RECEPCIONISTA 85 82,5 APROVADO
JUCIMARA MARQUES ARAUJO RECEPCIONISTA 90 82,5 APROVADO
REJANY FREITAS GOVEIA BORGES RECEPCIONISTA 80 85 APROVADO
DEBORA RODRIGUES MANTIZUMA RECEPCIONISTA 80 77,5 APROVADO
ANDREIA VIEIRA LEITE RECEPCIONISTA 85 80 CLASSIFICADO
MARIA DA CONCEICAO DA ROCHA
ALVES RECEPCIONISTA 80 80 CLASSIFICADO
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DOCUMENTOS OBRIGATORIOS PARA ADMISSAO

Resultado da Qualificagdo Cadastral do Esocial (imprimir pelo link:
http://consultacadastral.inss.gov.br/Esocial); caso exista divergéncia, obrigatério corrigir no
6rgao competente antes de entregar a documentacgao na unidade;

Ficha de Cadastro (E-social);

Curriculo Atualizado;

Atestado Médico Admissional — Copia do exame realizado;

01 Foto 3x4;

Carteira de Trabalho e Emprego (Original) ou cépia da Digital;

Cépia Simples da Carteira de Trabalho e Emprego (local de identificacdo e verso);

Cépia Carteira de Identidade — RG;

O O|INO|OT|D[W|N

Copia CPF;

[ERY
o

Copia do Titulo de Eleitor;

'_\
'_\

Cépia da Carteira de Motorista (caso tenha);

[EEN
N

Copia do Cartdo de Vacinagdo — VACINAS ATUALIZADAS: Antitetanica, Triplice e Hepatite B

=Y
w

Copia do Certificado de Reservista (para candidato do sexo masculino);

[EEY
IS

Coépia Comprovante de Conta Bancaria (preferencialmente Banco do Brasil);

=
O3]

Cépia Comprovante de Enderego com CEP e Atualizado;

=
(@]

Cépia Espelho do PIS ou Cartdo Cidadao;

H
\I

Copia AUTENTICADA dos Certificados de Escolaridade/titulagdo;

BN
o

Coépia AUTENTICADA dos Certificados de Qualificacdo profissional relacionados a funcao;

BN
(o]

Copia do documento do estado civil (certiddo de casamento, averbacdo de divércio...);

N
o

RG ou Certiddo de Nascimento dos dependentes;

N
[

CPF dos dependentes (obrigatorio para dependentes de Imposto de Renda);
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29 Copia da comprovacado semestral de frequéncia escolar a partir dos 7 (sete) anos de idade,
para fins de pagamento do salario-familia;

23 Copia do Cartdo de Vacina da Crianca, de filhos de até 7 (sete) anos de idade, para fins de
pagamento do salario-familia;

24 | Comprovante de vinculo empregaticio (Em caso de mdltiplos vinculos);

25 | Copia do comprovante do pagamento da anuidade do Conselho Regional da Classe;

26 | Cépia do Registro no Conselho Regional da Classe

27 | Declaragdo do conselho de processo ético.

Palmas, 17 de agosto de 2020.

Instituto Saude e Cidadania - ISAC
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