IOMA_T Superintendéncia da Imprensa
Oficial do Estado de Mato Grosso

Suprrinks in da Imprensa (icial
o Istado de Ylabs Grosso

RETIFICACAD DO EDITAL DE RESULTADO FINAL DO PROCESS0O SELETIVO SIMPLIFICADO MNE 003/5E5/2023

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO, no uso de suas atribuices legais e, Considerando o Edital de
Resultado Final de Processo Seletivo Simplificado n? 003/5E5/2023 das Unidades Hospitalares publicade no Diarie Oficial do
Estado de 28 de agosto de 2023 - Edicdo Extra, conforme avaliado pela Comisso instituida por meio da Portaria n2
491/2023/GBSES - D.O.E de 06/07/2023, torna publica a presente retificagdo:

1. Tornar pablica, por motivos técnicos, a Retificagdo Nominal, conforme segue:
Onde se |&:
HOSPITAL REGIONAL DE RONDONOPOLIS

TECNICO EM ENFERMAGEM
ORD. INSCRICAOQ NOME

KAROLINA ALBUQUERQUE

188 56118 NOBREGA

Leig-se:
HOSPITAL REGIONAL DE RONDONOPOLIS

TECNICO EM ENFERMAGEM
ORD. INSCRICAOQ NOME

KAROLINE ALBUQUERQUE
MOBREGA

188 56118

1. 0Os demais itens e disposicdes nos guadros do Edital de Resultade Final do Processo Seletive Simplificade n® 003/SES/2023
das Unidades Hospitalares, permanecem inalterados.

Cuiaba, 23 de outubro de 2024,

JULIAND 5ILWA MELO

Secretario de Estado de Salde

iAssinado digitalmente)

RETIFICACAD PARCIAL DO EDITAL DE CONVOCACAD DE CANDIDATOS CLASSIFICADOS
MO PROCESS0 SELETIWG SIMPLIFICADG M= 003/5E5/2023

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE DE MATO GROSSO, no uso de suas atribuicdes legais, e considerando os termos do
inciso 1X do art. 37 da Constituicao Federal/88, da Lei Complementar n? 441 de 24/10/2011, Lei Complementar n® 600/2017,
do Decrete n® B8, 11 de maio de 2015; Considerando o Edital de Homologacdo do Resultado Final do Processo Seletivo
Simplificade n2 003/SES/2023 - DOE de 28/08/2023 - Edicdo Extra; Considerande a demanda assistencial emergencial; E
considerando o Edital de Conwvocacao de Candidatos Classificados no Processo Seletivo Simplificado n2 003/SES/2023,
publicade no Diario Oficial do Estado de 14 de outubro de 2024; TORNA PUBLICA a RETIFICACAD PARCIAL DA CONVOCACAD
DE CANDIDATOS CLASSIFICADOS, &;

RESOLVE:
1. Taernar pablica, por motives técnicos, a Retificacdo Parcial, conforme segue:

Onde se |&:



HOSPITAL REGIONAL DE RONDONOPOLIS

TECNICO EM ENFERMAGEM

ORD. INSCRICAOQ NOME

KAROLINA ALBUQUERQUE
MOBREGA

188 56118

Leia-se:
HOSPITAL REGIONAL DE RONDONOPOLIS

TECNICO EM EMFERMAGEM

ORD. INSCRICAQ NOME

KAROLINE ALBUQUERQLUE
MOBREGA

188 56118

2. 0 candidato convocado devera se apresentar no prazo de 48 (guarenta e oito) horas Uteis a contar da publicacao, no setor
de Recursos Humanos da Unidade para a qual foi convocado, munido da documentacao especificada no Anexo |

Cuiaba, 23 de outubro de 2024,

JULIAND SILVA MELO

Secretario de Estado de Salde

iAssinado digitalmente)

ANEXO |

DOCUMENTACAD OB RIGATORIA

- RG (copia legivel)

- CPF (copia legivel)

- Certidao de Mascimento ou Casamento (capia legivel)

- Comprovante da escolaridade exigida para o cargo/perfil prefissional (copia legivel);
- Certiddo de guitacdo com a Justica Eleitoral e copia legivel do Titulo de Eleitor;

- Certidao de reservista - para os candidatos do sexo masculine (copia legivel);

- PIS ou PASEP {copia legivel);

- Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (copia da pagina de numeracéoe da carteira)
- Certidao Negativa Criminal e Civel da Justica Federal; (http:/fwww.trfl.jus.briservicos/certidao)
- Certidao Megativa Criminal e Civel da Justica Estadual;

(thttp:fwww. timt.jus.br/paginas/servicos/CertidaoNegativa/EmitirCertidao.aspx)

- Certidao Megativa do Conselho Nacional de Justica (Improbidade Administrativa);
(http:/rwww.cnj.jus.briimprobidade_adm/consultar_requerido.php)

- Exame Admissional ou Atestado de Sanidade e Capacidade Fisica;

- Declaracdo de ndo estar impedido para nomeacdo, designacdo, ou contratagdo para provimento de quaisquer cargos,
empregos ou fungdes na administracdo plblica Direta ou Indireta;

- Declaragdo de Acimulo ou Ndo Acumulo de Cargo. Em caso de acdmulo, informar o cargo exercido e carga horaria;



- Declaracdo de possuir ou ndo possuir socledade ou gualguer participacao com empresa pessoa juridica de servigos de sadde,
medicos ou afins;

- Declaracéo de bens,;
- Declarac&o de Nepotismao;
- Agéncia e conta corrente no Bance do Brasil (copia legivel dos dados);

- Apresentar copia da carteira profissional ou certiddo valida comprobatdria de registro no respective Conselho de Classe do
Estado de Mato Grosso, quandoe exigido para o exercicio profissional.

Superintendéncia da Imprensa Oficial do Estado de Mato Grosso
Rua Julio Domingos de Campos - Centro Palitico Administrativo | CEP 78050-970 | Cuiaba, MT

[ Codigo de autenticacdo: B5158f7b J

Consulte a autenticidade do cédigo acima emhttps:/homolog.iomat.mt.gov.br/legislacac/diario_oficial/consultar
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