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CONVOCAÇÃO DOS CANDIDATOS APROVADOS NO PROCESSO SELETIVO 
ESTRATÉGIA SAÚDE DA FAMÍLIA – ESF – EDITAL 04/2017 

 
A PREFEITURA MUNICIPAL DE LARANJA DA TERRA, por intermédio da 

Secretaria Municipal de Saúde, juntamente com a Comissão de Avaliação, CONVOCA a 

candidata abaixo para se apresentar no Setor de Recursos Humanos da PREFEITURA 

situada à Rua Luiz Obermuller Filho – 85 – Centro – Laranja da Terra/ES no período de 

26/09/2017 à 29/09/2017 de 07:00 às 13:00 para apresentação de documentação 

(ANEXO I) para formalização do contrato.  

Após a formalização do contrato a contratada deverá se apresentar na Secretaria 

Municipal de Saúde no dia 01/10/2017 às 07:00h para assumir sua função. 

 
 

DENTISTA 
INSCRIÇÃO CANDIDATO 

01 AMANDA MAGESKI SCHULTZ 
 
 

Laranja da Terra/ES, 26 de Agosto de 2017. 
 
 
 

 
 

CARLOS ALBERTO JARSKE 
Secretário Municipal de Saúde 

 
 
 
 
 

GABRIEL ARMANI JASKE 
Presidente 

GLÁUCIO DE OLIVEIRA LENK 
Secretário 

ROBERTO KUSTER BECKER 
Membro 
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ANEXO I 
 

 01 (uma) foto 3X4 (original);  

 Cópia simples acompanhada do Documento original da Carteira de Trabalho e 

Previdência Social (CTPS);  

 Cópia simples acompanhada do Documento original  do Cadastro do PIS/PASEP 

(se cadastrado); 

 Cópia simples acompanhada do Documento original da Cédula de Identidade (RG); 

 Cópia simples acompanhada do Documento original do Comprovante de 

regularização do CPF;  

 Cópia simples acompanhada do Documento original  do Comprovante de 

Residência atual;  

 Cópia simples acompanhada do Documento original da Certidão de Nascimento ou 

Casamento (se casado for); 

 Cópia simples acompanhada do Documento original da Certidão de nascimento 

dos filhos até 21 anos (se filhos tiver): 

 Cópia simples acompanhada do Documento original do Título de Eleitor e 

comprovante de votação na última eleição ou Declaração de regularidade junto a 

Justiça Eleitoral, se à época já possuía 18 (dezoito) anos;  

 Cópia simples acompanhada do Documento original do Certificado de Reservista 

ou de Dispensa de Incorporação, em caso de candidato do sexo masculino;  

 Documentação comprobatória da escolaridade mínima exigida: 

1)    Diploma no caso de conclusão de Curso Superior na área de inscrição do 

candidato, devidamente reconhecido pelo Ministério da Educação/MEC, e ser 

devidamente registrado em conselho de classe específico, se houver; 

2)    Certificado de conclusão de Nível Técnico na área de inscrição do candidato, 

devidamente reconhecido e registrado em conselho de classe específico, se houver; 
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3)    Certificado de conclusão no caso de Ensino Médio ou Ensino Fundamental para 

os cargos que exigem apenas esta etapa da educação básica, acompanhados dos 

respectivos históricos escolares;  

 Cópia simples acompanhada do Documento original do Documento atestando 

regularidade com Conselho profissional;  

 Declaração de Bens; 

 Declaração de Não Acúmulo de Cargos; 

 Atestado de saúde ocupacional – ASO, emitido pelo Médico Registrado no 

Ministério de Trabalho (original);  

 
 


