f GOVERNO MUNICIPAL DE ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

’
BO A s AU D E GOVERNO MUNICIPAL DE BOA SAUDE

NOSSA TERRA, NOSSA GENTE CNPJ: 08.142.655/0001-06

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS
EDITAL N2 001/2026

O Municipio de Boa Saude/RN, através da Comissdo designada pelo Excelentissimo Senhor Prefeito, nos termos da Lei Organica
do Municipio e com fundamentos no art. 37, inciso IX da Constituicdo Federal, Lei Municipal n2 486/2026, e na Portaria n2
031/2026, torna publico o presente Edital de Processo Seletivo Simplificado - PSS, visando selecionar candidatos para contratagdo
por tempo determinado para atender necessidade temporaria de excepcional interesse ptblico no &mbito do Sistema Unico de
Assisténcia Social — SUAS.

1.DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1. A Comissdo, nomeada através da portarian2 031/2026 de 11 de fevereiro de 2026, serd responsavel para conduzir o presente
certame, nos moldes da legislagdo vigente e conforme as regras previstas pelo presente edital;

1.2. O prazo de validade da Selegdo Publica Simplificada serd por até 1 (um) ano, podendo ser prorrogavel pelo tempo necessario
a atender a necessidade do interesse publico, ficando vedada, desde ja, a prorrogagdo superior a 1 (um) ano.

1.3. O processo seletivo ocorrerd em 02 (duas) fases, constituida de Andlise de Curriculo/Titulos (12 fase), de carater eliminatério
e classificatério, e Entrevista (22 fase), de carater eliminatdrio e classificatério, seguindo os critérios de desempate estabelecidos
no item 7.3.

1.4. A pontuacdo dos candidatos serd procedida de acordo com os termos estabelecidos nos quadros no item 7.1 deste edital;
1.5. Qualquer candidato poderd impugnar o Edital, em peticdo escrita e fundamentada, dirigida a Comissdao do Processo Seletivo
Publico Simplificado, no prazo de 01 (um) dia contado da publicagdo do Edital na Imprensa Oficial, no enderego especificado no
item 5.1.1.

1.6. A Comissdo do Processo Seletivo Publico Simplificado, devera apreciar as eventuais impugnacgdes apresentadas, no prazo de
24 (vinte e quatro) horas.

1.7. Os itens deste Edital poderdo sofrer eventuais retificagcGes, atualizagdes ou acréscimos enquanto nado for consumada a
providéncia ou evento que lhes disser respeito, circunstancia que serd mencionada em avisos a serem publicados na Imprensa
Oficial.

2. DOS ANEXOS

2.1. Os seguintes Anexos sdo partes integrantes deste Edital:

Anexo | — Declaragao de Disponibilidade;

Anexo |l — Declaragdo de Pleno Conhecimento do Edital e Seus Anexos;
Anexo lll — Formulario de Inscricdo;

Anexo IV — Modelo de Curriculum Vitae;

Anexo V — Cronograma.

3. DAS FUNCOES, CARGA HORARIA, REMUNERACAO, LOTACAO E VAGAS.

3.1 As fungOes, a carga horaria, a remuneracdo, a lotacdo, o numero de vagas total, o nimero de vagas para pessoas com
deficiéncia e o nimero de vagas para ampla concorréncia sdo os estabelecidos no quadro a seguir:

NIiVEL MEDIO
Numero Vagas p/ Vagas p/
L . Carga Vencimento . total de pessoas ampla
Cddigo Fungdes L. Lotagao .
horaria Base vagas com concorréncia
deficiéncia
Secretaria Municipal de
40h Assisténcia Social
M001 Orientador Social _ RS 1.621,00 ssistencia >ocial, 05 - 05
semanais Habitagao, Trabalho e
Renda
NIVEL SUPERIOR
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Numero | Vagas p/ Vagas p/
L . Carga Vencimento - total de pessoas ampla
Cddigo Fungoes L. Lotagao N
horaria Base vagas com concorréncia
deficiéncia
Secretaria Municipal
30h isténci i
S001 | Assistente Social | R$1.621,00 de Assisténcia social, | 5, - 03
semanais Habitagdo, Trabalho e
Renda
Técnico de Secretaria Municipal
Referéncia para o de Assisténcia Social,
i 40h itaca
$002 Servlgo de. ' RS 2.500,00 Habitagdo, Trabalho e o1 i o1
Protegdo Social semanais Renda
Basica no
Domicilio — SPSBD
Secretaria Municipal
Coordenador do 40h de Assisténcia Social
S003 RS 2.500,00 ! 01 - 01
CRAS semanais ? ! Habitagdo, Trabalho e
Renda
Secretaria Municipal
Coordenador do 40h de Assisténcia Social
S004 RS 2.500,00 ! 01 - 01
CREAS semanais 2 ’ Habitagdo, Trabalho e
Renda
Secretaria Municipal
40h de Assisténcia Social
S005 Psical RS 1.621,00 ! 01 - 01
SIRCEC semanais ? ! Habitagdo, Trabalho e
Renda

3.2 A escolaridade, os requisitos e a descrigdo sumadria de atividades sdo as estabelecidas no quadro a seguir:

3.2.1. NiVEL MEDIO:

ORIENTADOR SOCIAL
ESCOLARIDADE/REQUISITOS: Nivel Médio.

DESCRICAO SUMARIA DE ATIVIDADES: — Preencher instrumentos de registro; Orientar familias sobre a rede de servigos; Estimular a participagdo em atividades
coletivas; Comunicar situagGes de risco ao técnico; Apoiar encaminhamentos; Participar de capacitagdes e reunides de equipe, Recepgdo e oferta de informagdes
as familias usuarias do CRAS; Mediagdo dos processos grupais, proprios dos servigos de convivéncia e fortalecimentos de vinculos, ofertados no CRAS na fungdo
de orientador social do SCFV; Participagdo de reunides sistematicas de planejamento de atividades e de avaliagdo do processo de trabalho com a equipe de
referéncia do CRAS; Participacdo das atividades de capacitagdo (ou formagdo continuada) da equipe de referéncia do CRAS. participar nos processos de
planejamento do SPSBD-GC; realizar a visita domiciliar; preencher os instrumentais de trabalho; participar na elaboragdo do planejamento das agdes de protecdo
socioassistencial das familias; organizar a programacdo periddica das visitas domiciliares ou encontros coletivos de cada usudrio acompanhado, com a defini¢do
da frequéncia e do tempo de visita; planejar visitas no domicilio e territério ou encontros coletivos, de acordo com as atividades previstas para cada familias;
orientar as familias sobre as redes de servigos e agdes existentes no territdrio; ampliar os processos participativos das familias inseridas no servigo; realizar as
atividades envolvendo as familias no espago do domicilio e territdrio; comunicar ao técnico de referéncia do SPSBD-GC ou SCFV sobre situagdes de vulnerabilidade
social apresentadas pelas familias, ou observadas durante a visita domiciliar; apoiar os processos de encaminhamentos das familias para acesso a servigos,
programas, projetos, beneficios e transferéncia de renda, quando necessario; estimular a participagdo das familias nos encontros do territério e nas atividades de
mobilizagdo para a cidadania; registrar as informagdes relativas a visita no domicilio no instrumental especifico do SPSBD-GC; participar das reunides de estudo
de caso das familias atendidas; participar das reunides de equipe para o planejamento de atividades, avaliacdo de processos, fluxos de trabalho e resultados;
participar da capacitagdo introdutdria, ou seja, prévia a atuagdo no domicilio; participar das atividades de educagdo permanente da equipe; e outras atividades
inerentes ao servico, de acordo com a realidade do municipio de Boa Satude/RN.

3.2.2. NiVEL SUPERIOR:

ASSISTENTE SOCIAL DAS ATRIBUICOES DO CARGO — ASSISTENTE SOCIAL (CRAS, CREAS E CADASTRO l'JNICO)
ESCOLARIDADE/ REQUISITOS: Graduagdo em Servigo Social e Registro profissional no conselho competente (CRESS)
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DESCRICAO SUMARIA DE ATIVIDADES: Realizar acolhida, escuta qualificada, orientagdo social e encaminhamentos as familias e individuos usuarios da politica de
assisténcia social; Desenvolver atendimentos individuais e familiares, visitas domiciliares, estudos sociais e acompanhamento sociofamiliar; Planejar, executar,
acompanhar e avaliar a¢Bes, programas, projetos e servigos no ambito da Protegdo Social Basica e da Protegdo Social Especial; Desenvolver atividades coletivas,
grupos socioeducativos e agdes comunitarias voltadas ao fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios; Realizar encaminhamentos e articulagdo com a
rede socioassistencial e demais politicas publicas; Atuar no acompanhamento de familias em situagdo de vulnerabilidade social e/ou violagdo de direitos;
Desenvolver a¢des relacionadas ao Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal, incluindo orientagdo as familias, apoio no cadastramento e
atualizagdo cadastral, bem como acompanhamento das familias beneficiarias; Acompanhar familias beneficidrias de programas de transferéncia de renda e
situagdes de descumprimento de condicionalidades; Alimentar sistemas de informagdo, registros e prontuadrios, garantindo a sistematizagdo das informagdes e o
monitoramento das ag¢Ges; Elaborar relatérios, pareceres técnicos, estudos sociais e demais documentos técnicos necessarios ao exercicio profissional; Participar
de reunides de equipe, planejamento, monitoramento e avaliagdo das agdes desenvolvidas nos equipamentos socioassistenciais; Desenvolver outras atividades
correlatas a fungdo, conforme as normativas do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS e orientagdes da gestdo municipal.

TECNICO DE REFERENCIA PARA O SERVICO DE PROTECAO SOCIAL BASICA NO DOMICILIO — SPSBD
ESCOLARIDADE/REQUISITOS: Graduagdo em Pedagogia, Psicologia ou Servigo Social e Registro no conselho competente

DESCRICAO SUMARIA DE ATIVIDADES: a) atuar na implementacdo e orientacdo técnica do SPSBD-GC; b) atuar nas atividades de capacitacdo e educagio
permanente do educador social; c) apoiar o planejamento e registro de informagdes; d) acompanhar e orientar as atividades dos educadores sociais, assegurando
qualidade técnica, ética e pedagdgica da visita; e) apoiar a elaboragdo, acompanhamento e atualizacdo dos Planos de Desenvolvimento da Crianga e da Familia; f)
promover reunides periddicas de equipe, voltadas a formagdo continuada e acompanhamento aos trabalhadores; g) participar nos processos de planejamento,
organizagdo e implantagdo do SPSBD-GC no territdrio; h) participar na elaboragdo, implementagdo e avaliagdo dos fluxos com a rede socioassistencial e
intersetorial relacionados a atuagdo do SPSBD-GC em rede; i) participar de reunides, encontros ou grupos de trabalho para discussGes de casos em atendimento
comum, analise de informagdes sobre o territério, alinhamento conceitual entre os servigos existentes no territério, entre outras; j) promover permanente
integragdo com a equipe do PAIF e Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos - SCFV para assegurar a complementariedade entre os servigos; k) planejar,
organizar e realizar a acolhida no servigo, definindo a metodologia e os profissionais envolvidos; |) realizar a busca ativa de familias, crianga e gestantes e orientar
educadores sociais para fazé-los; m) coordenar a elaboragdo do planejamento de agBes de protegdo para as familias; n) planejar com os educadores sociais a
organizagdo, a periodicidade e a duragdo das atividades no domicilio; o) orientar e apoiar os educadores sociais no desenvolvimento das atividades no domicilio;
p) articular a inser¢do do SPSBD-GC nos processos de mobilizagdo para a cidadania no territério; q) planejar e coordenar os encontros coletivos com as familias e
cuidadores familiares no territdrio; r) registrar e manter atualizadas as informagdes no ambito da visita nos instrumentais definidos; s) definir e organizar as
agendas e as rotinas de trabalho; t) realizar reuniGes intrasetorial, intersetorial e interdisciplinares para estudos de casos, quando necessério; u) organizar e
realizar o monitoramento dos encaminhamentos a rede socioassistencial e de politicas; v) elaborar relatdrios das ag¢des realizadas; w) realizar o monitoramento
e avaliagdo das agbes propostas no SPSBD-GC; e x) outras atividades inerentes ao SPSBD-GC, de acordo com a realidade do municipio de Boa Saude/RN.

COORDENADOR DO CRAS
ESCOLARIDADE/REQUISITOS: Graduagio em Pedagogia ou Servico Social e registro no conselho competente

DESCRICAO SUMARIA DE ATIVIDADES: Articular, acompanhar e avaliar o processo de implantagdo do CRAS e a implementagdo dos programas, servigos, projetos
de protegdo social basica operacionalizadas nessa unidade; ® Coordenar a execugdo e o monitoramento dos servigos, o registro de informagd&es e a avaliagdo das
acOes, programas, projetos, servicos e beneficios; e Participar da elaboragdo, acompanhar e avaliar os fluxos e procedimentos para garantir a efetivacdo da
referéncia e contrarreferéncia; ® Coordenar a execugao das agdes, de forma a manter o didlogo e garantir a participagdo dos profissionais, bem como das familias
inseridas nos servigos ofertados pelo CRAS e pela rede prestadora de servigos no territério; e Definir, com participagdo da equipe de profissionais, os critérios de
inclusdo, acompanhamento e desligamento das familias, dos servigos ofertados no CRAS; e Coordenar a defini¢do, junto com a equipe de profissionais e
representantes da rede socioassistencial do territdrio, o fluxo de entrada, acompanhamento, monitoramento, avaliagdo e desligamento das familias e individuos
nos servigos de protegdo social bésica da rede socioassistencial referenciada ao CRAS; ® Promover a articulagdo entre servigos, transferéncia de renda e beneficios
socioassistenciais na area de abrangéncia do CRAS; ¢ Definir, junto com a equipe técnica, os meios e as ferramentas tedrico-metodoldgicos de trabalho social
com familias e dos servigos de convivéncia; ® Contribuir para avaliagdo, a ser feita pelo gestor, da eficdcia, eficiéncia e impactos dos programas, servigos e projetos
na qualidade de vida dos usuarios;  Efetuar agdes de mapeamento, articulagdo e potencializagdo da rede socioassistencial no territério de abrangéncia do CRAS
e fazer a gestdo local desta rede; ¢ Efetuar agdes de mapeamento e articulagdo das redes de apoio informais existentes no territério (liderangas comunitarias,
associacGes de bairro); ® Coordenar a alimentagdo de sistemas de informagdo de ambito local e monitorar o envio regular e nos prazos, de informagdes sobre os
servigos socioassistenciais referenciados, encaminhando-os a Secretaria Municipal de Assisténcia Social; ® Participar dos processos de articulagdo intersetorial no
territério do CRAS; e Averiguar as necessidades de capacitagdo da equipe de referéncia e informar a Secretaria de Assisténcia Social do municipio  Planejar e
coordenar o processo de busca ativa no territério de abrangéncia do CRAS, em consonancia com diretrizes da Secretaria de Assisténcia Social do municipio;
Participar das reuniGes de planejamento promovidas pela Secretaria de Assisténcia Social do municipio, contribuindo com sugestdes estratégicas para a melhoria
dos servigos a serem prestados; e Participar de reuniGes sistematicas na Secretaria Municipal, com presenca de coordenadores de outro(s) CRAS (quando for o
caso) e de coordenador(es) do CREAS (ou, na auséncia deste, de representante da protegdo especial).

COORDENADOR DO CREAS
ESCOLARIDADE/REQUISITOS: Graduagdo em Pedagogia ou Servigo Social e registro no conselho competente

DESCRICAO SUMARIA DE ATIVIDADES: Planejar, organizar, coordenar e avaliar as agdes desenvolvidas no Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social
— CREAS, em consonancia com as diretrizes do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, normativas e orientacBes técnicas vigentes; elaborar, implementar e
monitorar o plano de agdo e as metas da unidade, considerando as demandas do territdrio e as especificidades da populagdo atendida, garantindo a participagdo
da equipe no processo de planejamento; coordenar, orientar e supervisionar a equipe técnica e administrativa do CREAS, promovendo a organizagdo do processo
de trabalho e 0o acompanhamento das atividades desenvolvidas; promover processos de educagdo permanente, capacitagdo e qualificagdo da equipe, favorecendo
o aprimoramento das praticas profissionais e o trabalho interdisciplinar; monitorar e avaliar continuamente os servicos, programas, projetos e beneficios
ofertados pela unidade, assegurando a qualidade do atendimento e o cumprimento das metas estabelecidas; realizar avaliagdo qualitativa e quantitativa das
acoes desenvolvidas, identificando necessidades de aprimoramento e propondo estratégias de melhoria dos servigos; articular e fortalecer a rede socioassistencial
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e intersetorial, promovendo a integragdo entre as politicas publicas e o Sistema de Garantia de Direitos; estabelecer fluxos de atendimento e articulagdo com
6rgdos e instituigdes, tais como Conselho Tutelar, Ministério Publico, Defensoria Publica, servigos de saude, educagdo, esporte, cultura e demais politicas publicas;
promover a articulagdo com organizag¢des da sociedade civil e demais servigos socioassistenciais, como CRAS, Centros de Convivéncia, Centros POP, unidades de
acolhimento e outros equipamentos da rede de assisténcia social; garantir a organizagdo dos registros, informagdes e sistemas de monitoramento da unidade;
representar o CREAS em reuniGes, féruns, comissdes e espagos de articulagdo intersetorial; desenvolver outras atividades correlatas a fungdo, conforme as
normativas do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS e orientagdes da gestdo municipal.

PSICOLOGO
ESCOLARIDADE/REQUISITOS: Bacharelado em Psicologia e Registro profissional no conselho competente

DESCRICAO SUMARIA DE ATIVIDADES: Realizar acolhida, escuta qualificada e atendimento psicosocial aos individuos e familias usuarios da politica de assisténcia
social; desenvolver atendimentos individuais, familiares e grupais, bem como acompanhamento psicossocial as familias em situacdo de vulnerabilidade social
e/ou violagdo de direitos; planejar, executar e avaliar a¢des, programas, projetos e servicos no ambito da Protegdo Social Bésica e da Protegdo Social Especial do
Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS; realizar visitas domiciliares e estudos de caso, contribuindo para a construgdo de estratégias de intervengdo junto as
familias acompanhadas; desenvolver atividades coletivas, oficinas, grupos socioeducativos e agdes comunitdrias voltadas ao fortalecimento de vinculos familiares
e comunitdrios; participar da elaboragdo, execu¢do e acompanhamento do Plano de Acompanhamento Familiar e Individual, quando necessario; elaborar
relatérios técnicos, pareceres, registros de atendimentos e demais documentos pertinentes a atuagdo profissional; realizar encaminhamentos e articulagdo com
arede socioassistencial, demais politicas publicas e o Sistema de Garantia de Direitos; participar de reunides de equipe, planejamento, monitoramento e avaliagdo
das agdes desenvolvidas nos equipamentos socioassistenciais; alimentar sistemas de informagdo, prontudrios e registros institucionais referentes as atividades
desenvolvidas; contribuir para o fortalecimento das ag¢Ges interdisciplinares da equipe técnica; desenvolver outras atividades correlatas a fungdo, conforme as
normativas do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS e orientagdes da gestdo municipal.

3.3 Os (as) candidatos (as) selecionados e convocados pela Administragdo Municipal deverdo possuir disponibilidade de horario
para desenvolver suas atividades profissionais nos locais definidos pela Unidade Administrativa, conforme item 3.1, podendo as
respectivas lotacdes/setores ser alteradas no decorrer da prestacdo dos servicos para qualquer localidade/setor no dmbito
territorial do Municipio de Boa Saude/RN, inclusive na zona rural, de acordo com a necessidade do Poder Executivo.

3.4 N3o serdo fornecidos qualquer meio de transportes e/ou ajuda de custo para o candidato (a) aprovado (a) e convocado (a).

4. DAS VAGAS DESTINADAS AOS (AS) CANDIDATOS (AS) DEFICIENTES

4.1 As pessoas com deficiéncia poderao participar da Selegdo Publica regulamentada por este Edital, desde que sua deficiéncia
seja compativel com as atribui¢cdes da especialidade para a qual concorrem observadas as regras estabelecidas pelo Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia (Lei Federal n2 13.146, de 06 de julho de 2015) e pela Lei Federal n? 7.853, de 24 de outubro de 1989,
regulamentada pelo Decreto Federal n? 3.298, de 20 de dezembro de 1999, cujo art. 42 foi alterado pelo Decreto Federal n?
5.296, de 03 de dezembro de 2004.

4.2 O candidato que se declarar deficiente concorrera a vaga destinada para pessoas com deficiéncia;

4.3 No ato da inscri¢do, o candidato devera declarar a condigdo de deficiente e indicar se pretende concorrer nessa condi¢cdo
especial.

4.4 As vagas reservadas as pessoas com deficiéncia que ndo forem preenchidas por candidatos em tais condi¢des, serdo
revertidas aos demais candidatos habilitados na ampla concorréncia, observada a ordem de classificagdo final;

4.5 O candidato com deficiéncia que concorre a reserva de vagas devera entregar no ato da inscricdo, OBRIGATORIAMENTE,
laudo médico (via original ou cépia autenticada em cartério) expedido no prazo maximo de 12 (doze) meses antes da data
prevista para o término das inscri¢Ges, atestando a espécie e o grau ou o nivel da deficiéncia, com a expressa referéncia ao codigo
correspondente da Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10), com a assinatura do médico e o carimbo com o nimero de
registro no Conselho Regional de Medicina (CRM).

4.6 O candidato que ndo declarar, no ato da inscrigdo, sua condi¢do de deficiéncia ndo podera alegar posteriormente essa
condigdo para reivindicar a prerrogativa legal.

5. DAS INSCRICOES

5.1 Ainscrigdo devera ser efetuada PESSOALMENTE ou por PROCURADOR LEGALMENTE CONSTITUIDO, conforme procedimentos
a seguir:

5.1.1 LOCAL: Secretaria Municipal de Assisténcia Social, Habitacdo, Trabalho e Renda, situada na Rua Manoel Alexandre de
Freitas, n? 100, Centro, Boa Saude/RN — CEP: 59.260-000;

5.1.2 PERIODO: 16 e 17 de marco de 2026;

5.1.3 HORARIO: 08h30 as 14h00;

5.1.4 TAXA: A Taxa de inscrigdo serd 01 (uma) resma de papel A4(500 folhas).

5.1.5 REQUISITOS: S3ao Requisitos para a inscri¢do:
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a) Ser brasileiro nato ou naturalizado;

b) Ter idade minima de 18 anos completos na data da contratagao;

c) Estar em dia com as obrigagGes eleitorais;

d) Estar quite com o servigo militar, quando do sexo masculino;

e) Possuir a escolaridade e requisitos minimos exigidos para o cargo/fungio;

f) Nao ter sido demitido ou exonerado do servigo publico por justa causa.

5.1.6 DOCUMENTOS: Os candidatos deverdo apresentar no ato da inscri¢do os documentos abaixo listados:

a) Formulario de Inscrigdo preenchido (Anexo Il1), anexado do comprovante de depésito identificado da taxa de inscrigdo;
b) Procuragdo (com firma reconhecida) com poderes especiais para representar o candidato e documento de identificacdo
do procurador, se for o caso;

c) Copias do RG e CPF, devidamente autenticadas em cartério ou acompanhadas dos originais;

d) Copia do Comprovante de Endereco (recibo de energia, agua ou telefone — do ano de 2026);

e) Curriculum Vitae (Modelo — Anexo 1V);

f) Copia do Comprovante de Escolaridade (diploma, certificado, declaragdo ou histérico escolar) na area pretendida,
expedido por Instituicdo de Ensino reconhecida pelo MEC, devidamente autenticada em cartdrio ou acompanhada do original;
g) Copia do Registro no Conselho Competente, para os cargos que exigem;

h) Copias dos titulos associados a area profissional que concorre, devidamente autenticadas em cartério ou acompanhadas
dos originais;

i) Copia do Titulo de Eleitor, acompanhado do comprovante de votagdo na ultima eleicdo ou declaragdo de quitagdo
eleitoral, devidamente autenticada em cartério ou acompanhada do original;

i) Copia da CTPS (Carteira de Trabalho e Previdéncia Social), devidamente autenticada em cartério ou acompanhada do

original, se for o caso;

k) Declaragdo de Disponibilidade (Anexo I);

1) Declaragdo de Pleno Conhecimento do Edital e Seus Anexos (Anexo Il);

m) Laudo médico (original ou cépia autenticada em cartério) que ateste a deficiéncia do candidato, expedido no prazo

maximo de 06 (seis) meses antes da data prevista para o término das inscrigdes, atestando a espécie e o grau ou o nivel da

deficiéncia, com a expressa referéncia ao codigo correspondente da Classificagcdo Internacional de Doengas (CID-10), com a

assinatura do médico e o carimbo com o niumero de registro no Conselho Regional de Medicina (CRM), para os que pretendem

concorrer as vagas destinadas as pessoas com deficiéncia;

5.2 Os documentos deverao ser entregues em envelope que deve conter o nome completo do candidato, numero do CPF, funcdo
que pleiteia e codigo;

5.3 Nao serdo aceitas inscrigdes via postal, via e-mail ou ainda fora do prazo estabelecido;

5.4 A falta ou rasura de algum documento exigido para a inscri¢do resultard na eliminacdo do candidato, pois ndo serdo aceitas
complementag¢bes ou substituicdes de documentos;

5.5 O candidato podera se inscrever somente para uma fungao.

6. DA SELECAO

6.1 A selecdo dos (as) candidatos (as) ocorrera em 02 (duas) fases, constituida de Analise de Curriculo/Titulos (12 fase), de caréter
eliminatdrio e classificatério, e Entrevista (22 fase), de carater eliminatorio e classificatério;

6.2 Os candidatos selecionados para a entrevista serdo aqueles que apresentem as documentagdes previstas no item 5.1.5 e
atendam aos requisitos atinentes a fungdo para qual concorrem;

6.3 A entrevista serd realizada na Secretaria Municipal de Assisténcia Social, Habitacdo, Trabalho e Renda, situada na Rua Manoel
Alexandre de Freitas, n2 100, Centro, Boa Saude/RN — CEP: 59.260-000, de acordo com a ordem de chegada dos candidatos,
provavelmente no dia 24 de margo de 2026, iniciando as 08h30 até as 15h.

6.3.1 Em nenhuma hipétese sera possivel a alteragdo do dia da entrevista que serd informada pela Comissdo através de edital.
6.3.2 Durante a entrevista é vedado ao candidato:

a). Fazer uso de qualquer meio de comunicagdo ou equipamentos eletronicos, tais como bip, telefone celular, relégios digitais,
agenda eletronica, notebook, palmtop, receptor, gravador ou outros equipamentos similares, ou, ainda, protetores auriculares,
sendo eliminado do certame o candidato que, advertido, insistir no uso ou na posse do equipamento. Sob nenhuma hipdtese a
comissdo da selecdo simplificada ficara responsavel pela guarda ou custddia de objetos pessoais dos candidatos (as).
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7.1 A classificacdo dos candidatos obedecerd a apuragdo dos seus pontos obtidos na analise dos curriculos/titulos e a entrevista,

obedecidas as regras abaixo elencadas:

FUNCOES DE NiVEL MEDIO COMPLETO

pontos.
a qual concorre.

TiTULOS CRITERIOS PONTUAGAO DOCUMENTO COMPROBATORIO
DE PONTUACAO MAXIMA
a) Certiddo ou declaragdo original de drgdos publicos (ou copia
autenticada em cartério ou cdpia acompanhada da original) contendo
o tempo liquido de servigo, datado e assinado pelo representante
legal (ou profissional competente), com a descrigdo sumaria das
atividades realizadas, expedidos nos ultimos 90 (noventa) dias.
. . " No minimo 06 (seis) meses b) Cépia autenticada em cartdrio (ou cépia acompanhada da original)
Experiéncia profissional na fungdo A . . A .
de experiéncia, conta-se 05 50 pontos das paginas da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS), com
para a qual concorre. e . ~
pontos. foto, a qualificacdo (dados pessoais) e as anotagBes de todos os
contratos de trabalho que contenham os dados do empregado e
empregador, bem como de todas as anotagdes gerais;
(Obs. Documentagdo de comprovagdo de experiéncia profissional que
ndo contenha o tempo de servigo ndo sera pontuada).
Titulos e certificados na drea da fungdo a) Certificado ou declaragdo original (ou cdpia autenticada em
L. A cada curso, conta-se 10 L. . - - ’
para a qual concorre de no minimo 20 o o 50 pontos cartdrio ou copia acompanhada da original) que especifique o Titulo
(vinte) horas. P ' e certificado.
TOTAL DA PONTUAGAO MAXIMA 100 pontos
FUNCOES DE NiVEL SUPERIOR COMPLETO
TITULOS CRITERIOS PONTUAGAO DOCUMENTO COMPROBATORIO
DE PONTUACAO MAXIMA
Q) Certiddo ou declaragdo original de 6rgdos publicos (ou copia
lautenticada em cartdrio ou copia acompanhada da original) contendo o
tempo liquido de servigo, datado e assinado pelo representante legal (ou
profissional competente), com a descricdo sumaria das atividades
realizadas, expedidos nos ultimos 90 (noventa) dias.
Experiéncia profissional na fungdo para alA cada 01 (um) ano, conta-se 05 b)_ X COp,'a_ autentlcada. em cartdrio (ou COP_'aA ac.ompa.nhada da
25 pontos original) das paginas da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS),
qual concorre. pontos. e ) -
com foto, a qualificagdo (dados pessoais) e as anotagdes de todos os
contratos de trabalho que contenham os dados do empregado e
lempregador, bem como de todas as anotagdes gerais;
(Obs. Documentagdo de comprovagdo de experiéncia profissional que ndo
contenha o tempo de servigo ndo serd pontuada).
Certificado ou declaragdo original (ou cépia autenticada em cartério ou
copia acompanhada da original) que especifique o curso de
. L. laperfeicoamento, com a respectiva grade curricular e carga horéria
Curso de aperfeigopamento de no minimo L .
. i . IA cada curso, conta-se 05 minima de 30 (trinta) horas.
30 (trinta) horas na area da fungdo para 35 pontos

(Obs. As cargas horarias serdo pontuadas para cada certificado ou
declaragdo, ndo havera o somatdrio de cargas horarias de declaragbes

diferentes).
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Diploma ou declaragdo original de conclusdo da instituigdo onde cursou a
pds-graduacgdo (ou cdpia autenticada em cartdrio ou copia acompanhada
da original).

Curso de pds-graduacdo lato sensu na

drea de conhecimento para a qual A cada curso, conta-se 09 18 pontos (Obs-1. Ndo serd pontuado o curso que seja requisito da fungdo para a qual

lconcorre, com carga hordria minima de [pontos. se inscreveu.

360 (trezentos e sessenta) horas. Obs-2. Serd aceito apenas cursos de pds-graduacio realizados/finalizados
apds a conclusdo da graduagdo relacionada a fungdo ao qual estd
concorrendo).

Diploma ou declaragdo original de conclusdo da instituigdo onde cursou a
pds-graduagdo (ou copia autenticada em cartério ou cdpia acompanhada
da original).

Mestrado na drea de conhecimento paralA cada curso, conta-se 10

la qual concorre. pontos. 10 pontos
(Obs. Ndo serd pontuado o curso que seja requisito da fungdo para a qual
se inscreveu).

Diploma ou declaragdo original de conclusdo da instituigdo onde cursou
a pos-graduagdo (ou copia autenticada em cartério ou copia
acompanhada da original).

Doutorado na area de conhecimento A cada curso, conta-se 12

| concorre. ontos. 12 pontos

paraaqua P (Obs. N3o sera pontuado o curso que seja requisito da fungdo para a qual

se inscreveu).
TOTAL DA PONTUAGAO MAXIMA | 100 pontos

ENTREVISTA PARA AS FUNGOES DE TODOS OS NiVEIS DE ESCOLARIDADE

REFERENCIA

ITEM DE AVALIACAO

VARIACAO DE PONTUACAO

PONTUACAO MAXIMA

Critério 1

Conhecimento técnico sobre as
atribuicGes do cargo e normas do
SUAS

0,0a 25,0 25 pontos

Critério 2

Experiéncia pratica e capacidade
de resolucdo de conflitos na area
social

0,0a 25,0 25 pontos

Critério 3

Fluéncia verbal, clareza na
exposicdo e capacidade de
sintese

0,0a 25,0 25 pontos

Critério 4

Disponibilidade e
comprometimento com as
diretrizes do Municipio

0,0a 25,0 25 pontos

TOTAL DA PONTUACAO MAXIMA

100 pontos

7.2 A Nota Final (NF) do candidato sera o resultado da soma das Notas da anélise Curricular/Titulos (NCT) com as Notas da
Entrevista (NE), dividida por 02 (dois):

NF = NCT + NE

7.3 A classificacdo final sera realizada obedecendo a pontuagdo da nota final, de maneira decrescente, o nimero de vagas
ofertadas e, ainda, os critérios de desempate, nesta ordem:
a) idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, na forma do disposto no paragrafo Unico do art. 27 da Lei Federal n?
10.741/2003 (Estatuto do Idoso);

b) maior pontuagdo de experiéncia profissional;
c) maior pontuagdo na entrevista;

d) aidade maior, considerando-se ano, més e dia;
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e) caso persista o empate a vaga serd decidida mediante sorteio.

7.4 Os candidatos aprovados, porém, fora do nimero de vagas, compordo o cadastro reserva;

7.5 Para efeito de contagem de experiéncia profissional serdo somados os tempos de servigos comprovados nos documentos
apresentados.

7.6 Cada documento sera considerado uma Unica vez e para uma Unica situacgdo.

7.7 N3o serdo considerados como experiéncia profissional atividades desenvolvidas pelo candidato:

a) Quando estudante;

b) Sob a forma de estagio, residéncia ou equivalente;

¢) Como monitoria estudantil;

d) Decorrentes de bolsa de estudo.

8. DA EXCLUSAO DO CANDIDATO NO PROCESSO SELETIVO

8.1 Sera excluido do Processo Seletivo o candidato que:

a) Nao obtiver Nota Final (NF) igual ou superior a 30 (trinta) pontos;

b) Apresentar-se apds o hordrio estabelecido, ndo se admitindo qualquer tolerancia;

c) N3o possuir a escolaridade/requisito para a fungdo pleiteada ou ndo apresentar a documentacdo exigida;

d) Estiver fazendo uso de qualquer tipo de aparelho eletrénico ou de comunicagdo (bip, telefone celular, relégios digitais, agenda
eletronica, notebook, palmtop, receptor, gravador ou outros equipamentos similares), bem como protetores auriculares,
durante a entrevista;

e) Perturbar, de qualquer modo, a ordem dos trabalhos, incorrendo em comportamento indevido;

f) For surpreendido portando qualquer tipo de arma.

9. DA CONVOCACAO, DA CONTRATAGAO E DA DOCUMENTACAO EXIGIDA — ORIGINAIS E FOTOCOPIAS

9.1 A convocacdo para contratagdo obedecera, rigorosamente, a ordem de classificagcdo dos candidatos e sera efetuada conforme

a necessidade da Administracdo Publica durante o prazo de validade do presente certame.

9.2 O candidato aprovado na Selegdo Publica de que trata este Edital sera contratado se atendidas as seguintes exigéncias:

a) ter sido aprovado na sele¢do, na forma estabelecida neste Edital;

b) ter nacionalidade brasileira e, no caso de nacionalidade portuguesa, estar amparado pelo estatuto de igualdade entre

brasileiros e portugueses, com o reconhecimento do gozo dos direitos politicos, na forma do disposto no art. 13 do Decreto

Federal n270.436, de 18 de abril de 1972, e no §12, do art. 12, da Constituicdo Federal de 1988; no caso de estrangeiros de outras

nacionalidades, devera ser observado o disposto no inciso | do art. 37 da Constituicdo Federal de 1988; c) gozar dos direitos

politicos;

d) Estar quite com as obrigagdes eleitorais;

e) Apresentar os requisitos exigidos para a fungdo para a qual concorre, na forma indicada no item 3.2 deste Edital;

f) Ter idade minima de 18 anos a época da contratagdo

g) Ter aptiddo fisica e mental para o exercicio das atribuicGes da fungdo, comprovadas por laudo médico expedido por
profissional competente, devendo constar no documento o nimero de registro no respectivo conselho de classe;

h) Ndo estar suspenso do exercicio profissional, nem cumprindo qualquer outra penalidade disciplinar aplicada pelo 6rgdo de
fiscalizagdo da profissdo, em nivel federal ou estadual;

i) Apresentar certiddo dos foros criminais, em nivel estadual e federal, no ambito de competéncia jurisdicional dos estados onde
residiu nos ultimos 02 (dois) anos, expedida, no maximo, ha seis meses;

j) N&o possuir vinculo com a administracdo direta ou indireta da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, salvo
os casos de acumulagdo licita de cargos;

k) Ter disponibilidade para desempenhar a carga hordria estabelecida no item 3.1 deste Edital;

9.3 As contratagGes se dardo por regime juridico administrativo, com base na Lei Municipal n? 486/2026, e, subsidiariamente,

pelo Estatuto do Servidor Publico do Municipio de Boa Saude/RN, respeitando-se o prazo limite de até 1 (um) ano, podendo ser

prorrogavel pelo tempo necessédrio a atender a necessidade do interesse publico, ficando vedada, desde j4, a prorrogacdo

superior a 1 (um) ano.

9.3.1 O contrato firmado extinguir-se-a sem direito a indenizagdes:

a) Pelo término do prazo contratual;

b) Por iniciativa do contratado, desde que formalmente comunicado ao contratante com 30 (trinta) dias de antecedéncia; c)
por descumprimento das atribuicGes, inassiduidade ou ineficiéncia;
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d) Por razGes de interesse publico;

e) Pela posse de candidato aprovado em concurso publico, para cargo com atribui¢es idénticas;
9.4 O candidato, ao ser convocado, devera entregar a Secretaria Municipal de Administracdo as copias e/ou originais dos
seguintes documentos:

a) Identidade;

b) CPF;

c) Titulo de Eleitor e Certiddo de Quitagdo Eleitoral;

d) 2 (duas) Fotografia 3x4;

e) Carteira de Reservista (apenas para os candidatos do sexo masculino)

f) Comprovante de residéncia atualizado;

g) CTPS folhas de identificacdo e folhas constando PIS/PASEP/NIT;

h) Certiddo de Nascimento/Casamento;

i) Certiddo de Nascimento de filhos menores e declaragdo de matricula para maiores de 7 (sete) anos ou cartdo de vacina para
menores de 7 (sete) anos, se houver;

j) Diploma, Certificado ou Atestado escolar exigida para o exercicio da fungao;

k) Dados da conta bancaria;

I) Laudo médico de sanidade fisica e mental;

m) Certiddo de Antecedentes Criminais, emitidos, no maximo, ha 06 (seis) meses da data da convocagdo;
Estadual: TIRN — http://esaj.tirn.jus.br/esaj/portal.do?servico=810000
Federal: JFRN — http://certidao.jfrn.jus.br/certidaointer/emissaocertidao.aspx

n) Declaragdo de Bens (preenchimento no ato da entrega dos documentos);

o) Declaragdo de Acumulagdo de Cargo (preenchimento no ato da entrega dos documentos);

p) Declaragdo de Nepotismo (preenchimento no ato da entrega dos documentos);

g) Declaragdo de ndo Recebimento de Programa de Transferéncia de Renda (preenchimento no ato da entrega dos documentos);
r) Ficha de Cadastro (preenchimento no ato da entrega dos documentos).

10. DOS RECURSOS

10.1 O Candidato podera interpor recursos em face do resultado da Andlise Curricular/Titulos e/ou em face do resultado da
Entrevista, desde que sejam apresentados pessoalmente ou por meio de procurador legalmente constituido a Comissdo do
Processo Seletivo Simplificado, na sede da Secretaria Municipal de Assisténcia Social, Habitag¢do, Trabalho e Renda, situada na
Rua Manoel Alexandre de Freitas, n2 100, Centro, Boa Saide/RN — CEP: 59.260-000, no prazo de 01 (um) dia util subsequentes
as datas das publica¢des dos resultados prévios, das 8h as 14h;

10.2 N3o serdo aceitos recursos via postal, via e-mail ou ainda fora do prazo estabelecido.

10.3 Recursos cujo teor desrespeite a Comissdo serdo preliminarmente indeferidos, bem como aqueles que ndo apresentem
arrazoado devidamente fundamentado.

10.4 Em nenhuma hipdtese serdo aceitos pedidos de revisdo de recurso, sendo a decisao final da Comissdo do Processo Seletivo
Simplificado, soberana e irrecorrivel.

10.5 O resultado do recurso serda divulgado no Didrio Oficial do Municipio de Boa Saude/RN (FEMURN
www.diariomunicipal.com.br/femurn/).

11. DA DIVULGACAO DO RESULTADO FINAL

11.1 O resultado final da selecdo sera divulgado na data provavel de 30 de margo de 2026 no Diario Oficial do Municipio de Boa
Satde/RN (FEMURN - www.diariomunicipal.com.br/femurn/) e/ou nas redes sociais oficiais do municipio , como também na
sede da Prefeitura Municipal.

11.2 E exclusivamente de responsabilidade do candidato (a), acompanhar as publica¢des referentes a esta Sele¢do Publica
Simplificada.

12. DISPOSICOES FINAIS
12.1 Ainscri¢do do candidato:
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a) implica na aceitagdo total das normas para esta Seleg¢do Publica Simplificada contida neste edital, nos comunicados e em outros
instrumentos a serem publicados, as quais o candidato ndo podera alegar desconhecimento.

12.2 A convocagdo dos aprovados e classificados obedecera as normas legais pertinentes, a ordem de classificagdo, ao prazo de
validade da Selegdo Publica Simplificada e as regras deste Edital.

12.3 Os candidatos selecionados serdo contratados por tempo determinado, respeitando-se a data limite de até 1 (um) ano,
podendo ser prorrogavel pelo tempo necessario a atender a necessidade do interesse publico, ficando vedada, desde j3, a
prorrogacdo superior a 1 (um) ano.

12.4 O (A) candidato (a) convocado (a) para a realizagdo de qualquer fase vinculada a Selegdo Publica Simplificada e que ndo a
atender, no prazo estipulado, sera considerado (a) desistente, sendo automaticamente excluido do processo de selegéo.

12.5 E de inteira responsabilidade do candidato (a) acompanhar a publicagdo de todos os atos, editais e comunicado referentes
a esta Seleg¢do Publico Simplificada pelos meios de comunicagdo.

12.6 E proibida a contratagdo de servidores da Administragdo Direta ou Indireta da Unido, Estados ou Municipios, bem como de
suas subsididrias ou controladas, salvo nos casos previstos no inciso XVI, letras “a”, “b” e “c”, do art. 37 da Constituicao Federal.
12.7 N3o sera fornecido ao candidato qualquer documento comprobatdrio de classificagdo ou de notas, valendo para tal fim, a
publicacdo de homologacdo do resultado final do certame no Diario Oficial do Municipio de Boa Saude/RN (FEMURN -
www.diariomunicipal.com.br/femurn/) e/ou nas redes sociais oficiais do municipio.

12.8 N3do podera se inscrever no processo seletivo simplificado o candidato que tenha sido aposentado por invalidez.

12.9 Os casos omissos serdo resolvidos pela Comissdo condutora do presente certame.

Boa Saude/RN, 11 de margo de 2026.

EDSON ALVES DE MOURA
Presidente da Comissdo do Processo Seletivo Simplificado

iTALO MATEUS SOUZA MESQUITA
Membro

JAMILLY ADIJA DA SILVA RODRIGUES
Membro

GUSTAVO FERREIRA DA SILVA
Membro

JOELMA MARIA DA SILVA
Membro
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EDITAL N2 001/2026

ANEXO -1

DECLARACAO DE DISPONIBILIDADE

Funcgdo Pretendida: Cadigo n?

B e as residente e domiciliado Na......ccceeeeeeiiiiiiiic e,
n2.....ccee... PR - - 11 o TR , Complementagado:.......ccceeevveeerernenn. , telefone residencial: ........ccccvvenneen. ,
celular:................. , € Ml , DECLARO que possuo disponibilidade de horario para
(o 1=Yo [Tor= ot a a TR I {0 g Yor- o I [ TR

, de de
(Local e data)

CPF:
(Nome e assinatura do candidato completo sem abreviagGes e n2 do CPF)

11
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EDITAL N2 001/2026

ANEXO - 11

DECLARACAO DE PLENO CONHECIMENTO DO EDITAL E SEUS ANEXOS

A
Prefeitura de Municipal de Boa Saide/RN
Comissdo do Processo Seletivo Simplificado — Edital n2 00X/2026

U USSP ,inscrito (@) NOCPF N2 ....oooiiiiieeei e , através da presente, declaro para
os devidos fins, que tem pleno conhecimento do Edital e seus Anexos e todas as informagdes, das condig¢des locais e dificuldades
para o cumprimento das obrigacGes contidas neste edital. E por ser verdade, assino a presente declaracdo sob as penas da lei.

, de de
(Local e data)

CPF:
(Nome e assinatura do candidato completo sem abreviagGes e n2 do CPF)

12
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ANEXO - 111

FORMULARIO DE INSCRICAO

’
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*N2 DE INSCRICAO:

NOME:
DATA DE NASCIMENTO: IDADE: GENERO:
[ 1M [ IF
ENDERECO:
BAIRRO: CIDADE: CEP:
CARTEIRA DE IDENTIDADE/RG: ORGAO EMISSOR/UF: CPF:
CONTATO - TELEFONE FIXO: CONTATO - CELULAR: E-mail:

ESCOLARIDADE:

[ 1Superior [ ]Médio [ ]1Fundamental Completo

[ ]1Fundamental Incompleto

Pessoa com Deficiéncia?

Fungao Pleiteada:

[ ]1Sim Cadigo
[ 1Nao [ ]Vaga para pessoa com deficiéncia

[ ]Vaga para ampla concorréncia
Local e data:

(Assinatura do candidato sem abreviagdes)

*Uso da comissdo

Prefeitura Municipal de Boa Saide/RN
Processo Seletivo Simplificado — Edital n2 001/2026

PROTOCOLO

*N2 DE INSCRICAO:

NOME:

FUNCAO PLEITEADA:
CODIGO:

ASSINATURA DO MEMBRO DA COMISSAO:

*Uso da comissdo

13
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ANEXO IV

EDITAL N2 001/2026

MODELO DE CURRICULUM VITAE

[Nome Completo]
Brasileiro, [Estado Civil], [Idade] anos

[Endereco — Rua/Av. + Numero + Complemento]
[Bairro] — [Cidade] — [Estado]
Telefone: [Telefone com DDD] / E-mail: [E-mail]

OBIJETIVO
[Funcdo pretendida e cédigo]

FORMACAO

EXPERIENCIA PROFISSIONAL

* [Periodo] — Empresa Cargo:
Principais atividades:

* [Periodo] — Empresa Cargo:
Principais atividades:

QUALIFICAGOES E ATIVIDADES COMPLEMENTARES

* [Descrigdo] ([Local], conclusdo em
[Ano de Conclusdo do Curso ou
Atividade]).

* [Descrigdo] ([Local], conclusdo em
[Ano de Conclusdo do Curso ou
Atividade]).

* [Descrigdo] ([Local], conclusdo em
[Ano de Conclusdo do Curso ou
Atividade]).

INFORMACGES ADICIONAIS
* [Descricdo Informacgdo Adicional]

[Descricdo Informacgdo Adicional]

DOCUMENTAGAO ANEXADA

* [Descrigdao Documentagdo Anexada]

[Descricdo Documentagdo Anexada]
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ANEXO V
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
EDITAL N2 001/2026
CRONOGRAMA
ATIVIDADE DATA PROVAVEL

Publicagdo do edital 12 de margo de 2026
Dia do recurso de impugnacgao do edital 13 de margo de 2026

Periodo de i icde entrega de iculo e do to

ri inscricGes com entreg d curriculo e documentos 16 e 17 de marco de 2026
comprobatdrios

Publicagdo do resultado da 12 fase 19 de marco de 2026
Dia do recurso em face do resultado da 12 fase 20 de margo de 2026
Convocagao para Entrevista 23 de margo de 2026
Entrevista 24 de margo de 2026
Publicagdo do resultado da 22 fase 26 de marco de 2026
Dia do recurso em face do resultado da 22 fase 27 de margo de 2026
Publicagdo do Resultado Definitivo (Resultado Final) 30 de margo de 2026
Ato de Homologagdo 31 de margo de 2026
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