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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO

Edital de abertura n° 01/2025

A Camara Municipal de Capitdo LeGnidas Marques, Estado do Parand, representada pelo seu
Presidente, Sr. Sidinei José Giusti, no uso de suas atribuicdes legais, em conformidade com a Lei
Municipal n? 2.777/2025, Constituicdo Federal e demais disposi¢cbes atinentes a matéria,
mediante as condi¢des estipuladas neste Edital, em conjunto com a Comissdo Especial para a
realizacdo do Processo Seletivo Simplificado, nomeada através da Portaria n° 47/2025, TORNA
PUBLICA a realizagio de Processo Seletivo Simplificado, para selecionar candidatos para
preencher o cargo de Zelador(a) para atuacdo na Camara Municipal de Capitdo LelOnidas
Marques — PR.

1. DAS DISPOSICOES PRELIMINARES:

1.1. O Processo Seletivo a que se refere o presente Edital sera executado pela Comissao Especial,
composta pelos servidores efetivos da Camara Municipal de Capitdo Lednidas Marques
nomeados pela Portaria n° 47/2025 a qual tem competéncia para receber as inscricdes, conferir
e atestar a originalidade das fotocdpias, e, apds o recebimento da documentacdo dos
participantes, procedera a Avaliacdo de titulos.

1.1.1. Findo a avaliacdo de titulos e decorrido o prazo recursal conforme cronograma constante
no Edital, a comissao realizard a andlise documental e encaminhara para a Divisdo de Recursos
Humanos para que sejam realizados os procedimentos e atos administrativos necessarios a
respectiva contratagao.

1.1.2. A comissdo também serd responsavel pelas respostas aos recursos, sendo que toda
divulgacdo dos deferidos e indeferidos se dara por meio do didrio oficial eletronico do legislativo,
cujos recursos analisados e publicados acompanharao a classificacdo final dos candidatos.

1.2. O Processo Seletivo destina-se ao provimento de ocupacdo temporaria de vaga e cargo
apresentado na Tabela 2.1. deste Edital e tem prazo de validade de 1 (um) ano, a contar da data
de homologacdo do certame, podendo ser prorrogado por igual periodo a critério do Poder
Legislativo Municipal.

1.3. A convocacgao para as vagas informadas na Tabela 2.1. deste Edital sera feita de acordo com
a necessidade e a conveniéncia do Poder Legislativo Municipal, dentro do prazo de validade do
Processo Seletivo.

1.4. As atribui¢Oes do cargo de Zelador(a) estao relacionadas no Anexo | do presente Edital.

1.5. O candidato devera observar rigorosamente os editais de classificagbes, convocacdes e
demais atos que serdo divulgados por meio do endereco eletrdnico:
https://camaraclm.pr.gov.br/acesso-a-informacao/processos-seletivos/
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1.5.1. E de inteira responsabilidade do candidato, acompanhar a publicagdo de todos os atos
referentes a este PSS n2 001/2025.

1.6. A contratagado sera feita exclusivamente pelo Presidente da Camara Municipal, por contrato
administrativo escrito, pelo periodo de 12 (doze) meses, podendo ser prorrogado por igual prazo
uma Unica vez.

1.7. Estende-se aos contratados os mesmos deveres, as mesmas proibicdes e responsabilidades,
e no que couber, as disposi¢des disciplinares aplicaveis aos servidores efetivos, estabelecidas
pelo Estatuto dos Servidores Publicos do municipio de Capitdo Lebnidas Marques.

1.8. O contrato firmado extinguir-se-a, ndo ensejando o direito a indenizag¢do, assegurando-se o
pagamento das verbas rescisérias, em especial o 13° salario proporcional e férias proporcionais
acrescidas do tergo constitucional:

|. Pelo término contratual;

Il. Por iniciativa do contratado;

Il. Pelo reconhecimento do fim da necessidade e/ou realizagdo do concurso publico;
IV. Por iniciativa do 6rgdo, mesmo antes do prazo contratual, com ou sem justo motivo.

1.9. Os candidatos que serao contratados estarao subordinados ao Regime da Consolidacao das
Leis Trabalhistas — CLT, bem como ao Regime Geral da Previdéncia Social — RGPS (INSS),
conforme Lei Municipal n® 2.777/2025.

2. DO CARGO:

2.1. O cargo, a carga horaria semanal, o saldrio, e os requisitos basicos para posse no emprego
sdo os estabelecidos a seguir:

Cargos Carga Horaria | Vagas Ampla | Total de | Salario Bruto Requisitos Basicos
Semanal Concorréncia | Vagas
Zelador(a) | 40h 1+CR 1 RS 1.804,40 Diploma ou
certificado de
conclusao do
Ensino
Fundamental

2.2. O candidato aprovado atuara na sede da Camara Municipal de Capitdao LeGnidas Marques -
PR, e em hipdtese alguma serd realizada a readapta¢do ou readequacdo da func¢do, devendo
ficar atento as atribuicdes do Anexo I.

2.3. Caso o candidato ndo consiga desempenhar as atribuicdes do cargo podera ter o seu
contrato encerrado.

2.4. Independente da escolaridade, as vantagens da carreira do servidor concursado nao serdo
aplicadas aos contratados aprovados neste Processo Seletivo.
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2.5. O candidato aprovado no resultado final homologado do Processo Seletivo que recusar a 01
(uma) convocacdo, tera a possibilidade de requerer final da lista de convocag¢do dos aprovados.

2.6. O contratado tera garantido, por ocasido das férias, um adicional correspondente a 1/3 da
remuneracdo e 13° salario, proporcional ao periodo efetivamente trabalhado durante a vigéncia
do contrato.

2.7. O contratado, a partir da data de admissdo, tera o seu contrato inicial fixado em até 1 (um)
ano, podendo ser prorrogado por igual periodo.

3. REQUISITOS PARA POSSE NO CARGO TEMPORARIO:

3.1 S3o requisitos basicos para o ingresso no quadro de servidores:

I. Ser brasileiro, nos termos da Constituicdao Federal;

Il. Ter completado 18 (dezoito) anos;

lIl. Estar em pleno exercicio dos direitos politicos;

IV. Ser julgado APTO fisica e mentalmente para o exercicio do cargo, em inspecdao médica oficial;
V. Possuir a escolaridade exigida e demais requisitos para o exercicio do cargo;

VI. Declarar expressamente o exercicio ou ndo de cargo, emprego ou fungdo publica nos drgaos
e entidades da Administracdo Publica Estadual, Federal ou Municipal, para fins de verificagcdo do
acumulo de cargos;

VII. Certidao de quitacdo com as obrigacGes eleitorais
(http://www.tsejus.br/eleitor/certidoes/certidao-de-quitacaoeleitoral) e militares;

VIII. Nao haver sofrido san¢do impeditiva do exercicio de cargo publico;
IX. Ter sido aprovado e classificado no Processo Seletivo;

X. Apresentar a Certidao Negativa Criminal;

XI. Apresentar Certiddo Negativa de Débitos Municipais;

XIl. Apresentar declaragao de bens;

XIll. Comprovante ou declara¢do de endereco;

XIV. Atender as demais exigéncias contidas neste Edital.

4. DAS INSCRICOES:

4.1. Antes de efetuar a inscricdo, o candidato devera tomar conhecimento do disposto neste
Edital e anexos que o integram, a fim de certificar-se de que preenche os requisitos exigidos.
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4.2. Ainscrigcao no Processo Seletivo Simplificado implica, desde logo, o conhecimento e a tacita
aceitacao pelo candidato das normas e condicdes estabelecidas neste Edital, das quais ndo
podera alegar desconhecimento.

4.3. A inscricdo ocorrerd no periodo de 26/08/2025 a 22/09/2025, pelo candidato, junto a
Comissdo do PSS, no horario das 08h00Omin as 11h30min e das 13h30min as 17h00min, de
segunda a sexta-feira, na sede da Camara Municipal de Capitdo Lednidas Marques - PR, situada
na Avenida lIguacu, n° 290, centro, mediante o preenchimento da Ficha de Inscricao
disponibilizada no Edital e entrega de titulos ou através do e-malil
camaraclm@camaraclm.com.br.

4.4. O candidato preencherd a ficha de inscricdo onde atestard a responsabilidade pela
veracidade das informacdes prestadas.

4.5. Nao havera pagamento de taxa de inscrigao.

4.6. No ato da inscricao o candidato devera entregar cépias dos seguintes documentos:
a) RG;

b) CPF;

¢) Titulo de eleitor e comprovante de regularidade eleitoral;

d) Carteira de Trabalho;

e) Certificado de reservista se candidato homem;

f) Registro de nascimento ou certiddo de casamento se for casado;

g) Comprovante de escolaridade para o cargo pleiteado;

h) Demais certificados descritos na inscri¢ao;

i) Comprovante de tempo de servigo na area especifica pela qual se inscreve - Xérox da carteira
de trabalho e/ou declaracdo de Instituicio quando exercido servico publico e/ou outro
documento que ateste o vinculo empregaticio, comprovando o tempo de servico.

j) Nado ter sido demitido do servico publico estadual, federal ou municipal.

4.7. 0 candidato deve apresentar os originais de todos os documentos para fins de autenticacao.
4.8. Na ficha de inscri¢ao, deverd informar obrigatoriamente:

a) Nome completo;

b) Documento de identidade — RG;

¢) Numero do CPF;

d) Data de nascimento;

e) Endereco completo e atualizado;
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f) Telefone;

g) E- mail;

h) Se pessoa com deficiéncia fisica, a indica¢do da deficiéncia;

i) Estado civil;

j) Nimero de filhos;

I) Escolaridade, area de formacdo, nivel de habilitacdo e aperfeicoamento.
m) Tempo de servico.

4.9. 0 preenchimento da Ficha de inscri¢do é de inteira responsabilidade do candidato, dispondo
a Comissdo do direito de exclui-lo do Processo Seletivo Simplificado caso o preenchimento for
feito com dados incorretos, bem como se constatado serem inveridicas as referidas
informacoes.

4.10. O candidato ndo podera apds a inscricdo, sob qualquer hipétese, incluir ou alterar as
informacgdes efetuadas.

4.11. O candidato que fizer constar declaragdo falsa em qualquer documento; deixar de
apresentar os documentos exigidos ou deixar de atender as exigéncias do presente Edital, ainda
que verificado posteriormente, serd excluido do Processo Seletivo com a consequente anulagdo
do ato de contratagdo, sem prejuizo das medidas de ordem administrativa, civil e criminal.

5. DAS VAGAS PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA:

5.1. As pessoas com deficiéncia serdo reservadas 5% (cinco por cento) das vagas destinadas a
cada cargo e das que vierem a ser criadas durante o prazo de validade do PSS. As disposi¢des
deste Edital, referentes as Pessoas com Deficiéncia, que se enquadra na definicdo do artigo 1°
da Convencdo sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia da Organiza¢do das Nacdes Unidas
(Decreto Legislativo n° 186/2008 e Decreto Federal n° 6.949, de 25 de agosto de 2009),
combinado com os artigos 3° e 4°, do Decreto Federal n° 3.298, de 20 de dezembro de 1999, Lei
n° 7.853/89, Lei n° 12.764/12 regulamentada pelo Decreto Federal n° 8.368/14, Siumula 377 do
Superior Tribunal de Justica— STJ, Lei n° 13.146/15 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia),
concorrerdo a todas as vagas, sendo-lhe reservado o percentual de cinco por cento das vagas
existentes para o cargo previsto em Edital.

5.2.Caso o numero de vagas existentes para o cargo, em todos os casos, seja inferior a cinco (5),
todas as vagas serdo de ampla concorréncia, ndo havendo, portanto, reserva de vagas para
pessoas com deficiéncia.

5.3. O percentual de vagas reservado para os cargos previstos neste Edital devera ser observado
durante a validade do Processo Seletivo.

5.4. Para concorrer as vagas destinadas para pessoas com deficiéncia, o candidato devera:
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5.4.1. Declarar-se pessoa com deficiéncia no ato da sua inscricdo;

5.4.2. No ato da inscricdo, preencher formulario de solicitacdo de reserva de vagas para pessoa
com deficiéncia (Pcd) (Anexo V) devidamente preenchido e assinado, acompanhado de laudo
médico com as informacdes descritas no item a seguir.

a) o laudo médico devera estar redigido em letra legivel e dispor sobre a espécie e o grau ou
nivel da deficiéncia do candidato, com expressa referéncia ao cédigo correspondente de
Classificacdo Internacional de Doenga-CID, com citagdo do nome por extenso do candidato,
carimbo indicando o nome, nimero do CRM e a assinatura do médico responsavel por sua
emissao.

5.4.2.2 O candidato com deficiéncia que ndo proceder conforme as orientacGes deste item sera
considerado como nao portador de deficiéncia, perdendo o direito a reserva de vaga para Pcd e
passando a ampla concorréncia. Nestes casos, o candidato ndo podera interpor recurso em favor
de sua situacao.

5.4.2.3 Caso a deficiéncia ndo esteja de acordo com os termos da Organizacdo Mundial da Saude
e da Legislacdo supracitada neste item, a opcdo de concorrer as vagas destinadas as pessoas
com deficiéncia sera desconsiderada, passando o candidato a ampla concorréncia.

5.5. O deferimento das inscricbes dos candidatos que se inscreverem como pessoa com
deficiéncia estara disponivel no Edital de homologacdo das inscri¢des, disponivel no endereco
eletronico https://camaraclm.pr.gov.br/acesso-a-informacao/processos-seletivos/ em data
disponivel no Cronograma.

5.6. O candidato que tiver a sua inscri¢cdo indeferida como PcD podera impetrar recurso, em
formulario préprio enviado para o endereco eletronico camaraclm@camaraclm.com.br no
periodo proposto no Cronograma.

5.6.1 O candidato inscrito como pessoa com deficiéncia, se aprovado no Processo Seletivo, tera
seu nome divulgado na lista geral dos aprovados e na lista dos candidatos aprovados especifica
para pessoas com deficiéncia.

5.6.2 Nado havendo candidatos aprovados para a vaga reservada as pessoas com deficiéncia, esta
sera preenchida com estrita observancia da ordem de classificacdo geral.

5.6.3 A Camara Municipal ndo se responsabiliza por qualquer tipo de extravio e falta de
comunicac¢do que impeca a chegada da referida documentacgdo ao seu destino.

6 . DO DEFERIMENTO DAS INSCRICOES:

6.1. O edital de deferimento das inscricdes serd divulgado no endereco eletrénico:
https://camaraclm.pr.gov.br/acesso-a-informacao/processos-seletivos/ em data disponivel no
Cronograma.
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6.2. No Edital de Deferimento das inscrigGes constara a listagem dos candidatos para as vagas
de ampla concorréncia e pessoas com deficiéncia que realizaram a prova de titulos.

6.3. Quanto ao indeferimento de inscri¢cdo, cabera pedido de recurso, sem efeito suspensivo,
em formulario préprio (Anexo IV) no periodo estabelecido no Cronograma.

6.4. A Camara Municipal, quando for o caso, submeterd os recursos a Comissao Especial para a
realizacdo do Processo Seletivo Simplificado, a qual decidira sobre o pedido de reconsideracdo
e divulgaréa o resultado através de edital disponibilizado no endereco eletrénico:
https://camaraclm.pr.gov.br/acesso-a-informacao/processos-seletivos/

7. DA PROVA DE TITULOS:

7.1. O Processo Seletivo Simplificado sera realizado por meio de prova de titulos, aplicada a
todos os candidatos, possuindo carater classificatdrio e eliminatdrio.

7.2. Os candidatos deverdo prestar prova de titulos que avaliard sua formacdo profissional e
continuada. Todos deverao entregar os titulos no ato da inscricdo.

7.3. Tabela de atribuicdo de pontos para avaliagdo de titulos:

Titulos Valor de Cada Titulo | Valor Maximo de Titulos
a) Ensino médio incompleto 20 20
b) Ensino médio completo 30 30
c) Curso de nivel superior; 20 20
d) Experiéncia Profissional (tempo de | 3 30

servico) em Servico Publico ou
privado, estando relacionado
diretamente com a nomenclatura do
cargo a que concorre (zeladoria,
Servigos gerias e Servigos
domésticos). Comprovado com
registro em carteira de trabalho.
Sendo computados 3 pontos por ano,
até o maximo de 10 anos.

MAXIMO DE PONTOS A SER OBTIDO 100,00

7.3.1. NAO serdo aceitas DECLARACOES, em hipdtese alguma.

7.3.2. Os certificados ou diplomas de conclusdao de graduacao deverdao ser expedidos por
instituicdo oficial reconhecida e credenciada pelo MEC com a devida comprovacao.

7.3.3. A apresentacdo dos titulos se dara por fotocdpia e original e ndo poderdo apresentar
rasuras, borrdoes, emendas ou entrelinhas.
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7.3.4. Nao serdo recebidos em hipdtese alguma os titulos, sem o Formulario de entrega de
titulos (Anexos VI) preenchido e assinado pelo candidato.

7.3.5. Os titulos deverdo ser entregues junto com o requerimento, sem a necessidade de estar
acondicionado em envelopes.

7.3.6. O tempo de servico serd comprovado mediante certidao, de servigos prestado a 6rgao
publico Federal, Estadual ou Municipal ou mediante apresentacdo da Carteira de Trabalho e
Previdéncia Social — CTPS, devidamente acompanhado de cépia simples.

7.4. A Nota Final sera igual a soma das notas obtidas na prova de titulos e na experiéncia
profissional, sendo considerado aprovado o candidato que obter a nota minima de 50 pontos.

7.5. Caso conste no documento utilizado para a comprovacao do tempo de servico, funcdo ou
cargo com nomenclaturas diversas das exigidas, o candidato devera providenciar, com o
contratante, uma declaracdao complementar, com carimbo do CNPJ, assinatura e carimbo do
responsavel pelo setor de pessoal, na qual fique comprovada a fun¢do pretendida.

7.6. O tempo trabalhado em mais de um emprego, no mesmo periodo, sera considerado uma
Unica vez.

7.7. Apenas a fragdo igual ou superior a 06 (seis) meses sera convertida em ano completo, para
fins de contagem de tempo de servico.

7.8. Em caso de empate nos pontos observar-se-a para o desempate prioritariamente:
a) Candidato mais velho;
b) Candidato com maior titulagdo;

¢) Candidato que apresentar maior tempo de servico na fungao, conforme vaga pleiteada.

8. DO RESULTADO FINAL E CLASSIFICAGAO:

8.1. Os candidatos serao classificados em ordem decrescente do total de pontos.

9. DA ELIMINAGAO:

9.1 O candidato sera excluido deste Processo Seletivo Simplificado PSS n2 001/2025 na
ocorréncia de qualquer das hipdteses descritas nos itens abaixo:

a) Tenha sofrido rescisdo de contrato de trabalho como penalidade em decorréncia de
sindicancia, conforme Art. 15 da Lei Complementar Estadual n.2 108/2005, nos ultimos 5 (cinco)
anos, contados retroativamente a partir da primeira convocagdo, excetuados os casos em que a
sindicancia tenha constatado contrata¢cdo/ admissdo indevida por parte da administracdo;
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b)Tenha sofrido penalidade de demissdo em processo administrativo disciplinar apds
sindicancia, nos ultimos 5 (cinco) anos, contados retroativamente a partir da primeira
convocagao;

c) Tiver configurado, no momento da contratacdo, o acimulo ilegal de cargos, excetuando-se os
casos permitidos pelo Art. 37, inciso XVI, da Constituicdo Federal;

d) Esteja aposentado, na condi¢do de readaptado definitivo ou por invalidez, em cargo ou fungdo
equivalente a pretendida;

e) Tiver comprovada ilegalidade nos documentos apresentados, ou declaracdo falsa ou inexata;

f) Apresente laudo médico atestando deficiéncia incompativel com a natureza das atribuicGes e
exigéncias para o desempenho da fungao;

g) Ndo comprove a escolaridade minima exigida;

h) Ainda que comprovada a escolaridade minima exigida, conste em seu comprovante de
inscricdo escolaridade que gere pontuacdo ou remuneracdo maior que a efetivamente
comprovada;

i) Se inscrito na lista de classificagdo de PcD, ndo apresente laudo médico ou apresente em
desacordo com o estabelecido neste Edital ou que ndo caracterize a deficiéncia de acordo com
a legislacdo vigente;

j) Na data da abertura do contrato ndo apresente as mesmas condi¢des fisicas e mentais
declaradas no atestado de saude ocupacional.

9.2 Caso seja constatado que o candidato tenha incorrido em qualquer das hipéteses citadas no
item 9.1, apds sua contratacdo, estara sujeito a rescisdo contratual, assegurados o contraditdrio
e a ampla defesa, mediante processo administrativo.

10. DOS RECURSOS:

10.1. Caberd interposicdo de recursos, devidamente fundamentados a Camara Municipal no
prazo de 1 (um) dia util da publicacdo das decisGes objetos dos recursos, assim entendidos:

I. Contra o indeferimento da inscricdo como pessoa com deficiéncia;
Il. Contra o resultado da prova de titulos, nota final e classificacdo dos candidatos.
10.2. Procedimentos para envio do recurso:

I. Preencher o Formulario de Recursos (Anexo 1V), fundamentar, assinar e protocolar na sede da
Camara Municipal ou enviar através do e-mail para camaraclm@camaraclm.com.br dentro do
prazo estipulado no cronograma deste Edital.

10.3. Sera indeferido o recurso que ndo estiver fundamentado e ndo atender os dispositivos
constantes nos itens acima ou for interposto fora do prazo, bem como os que contenham erro
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formal e/ou material em sua elaboragdo ou procedimentos que sejam contrarios ao disposto
neste Edital.

10.4. Os recursos deverdo ser individuais e devidamente fundamentados.

10.5. Os recursos interpostos que nao se refiram especificamente aos eventos aprazados ou
interpostos fora do prazo estabelecido neste Edital ndo serdo apreciados.

10.6. Admitir-se-a um Unico recurso por candidato.
10.7. Nao serao aceitos recursos via fax ou, fora do prazo.

10.8. A Comissao Especial, responsavel pela organizacdo do certame constitui tUltima instancia
administrativa para recursos, sendo soberana em suas decisdes, razao pela qual ndao caberao
recursos ou revisdes adicionais.

11. DA HOMOLOGAGAO DO RESULTADO FINAL:

11.1. O resultado final do Processo Seletivo, apés decididos todos os recursos interpostos, serd
homologado pelo presidente da Camara Municipal de Capitdo Lednidas Marques, Parang, e
publicado em Diério Oficial e no enderego eletrénico https://camaracim.pr.gov.br/acesso-a-
informacao/processos-seletivos/ em lista com ordem classificatdria e com pontuagdo.

12. DA CONTRATAGAO:

12.1. Para ser contratado é necessario apresentar os seguintes documentos (originais e/ou
autenticadas):

I. Registro Geral — RG;
Il. CPF e comprovante da situacao cadastral do CPF;

Il. Carteira de Trabalho com o N2 do PIS/Pasep (pagina da foto e qualificacdo da identificagdo
do trabalhador)

IV. Titulo de eleitor e comprovante da ultima votagao, ou certiddo de quitagdo eleitoral;
V. Comprovante da conta corrente do banco do Brasil;

VI. Comprovante de endereco atualizado;

VII. Atestado de saude ocupacional;

VIII. Comprovante de escolaridade;

IX. Certiddo negativa de antecedéncia criminal da justica estadual da residéncia do Contratado,
emitida em periodo inferior a 30 (trinta) dias;

X. Outros documentos julgados necessarios pelo Departamento de Recursos Humanos.
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12.2. No ato de sua contratacdo o candidato devera preencher formuldrio que ateste a ndo
existéncia de acimulo ilegal de cargos, nos termos da Constituicdo Federal.

12.3. Para que seja considerada legal a atividade a ser assumida pelo candidato, é obrigatdria a
prévia assinatura do contrato no Departamento de Recursos Humanos.

12.4. O contrato serd estabelecido nos termos da Lei Municipal n2 2.777/2025 em Regime
Especial.

12.5. O candidato, apds ser contratado, ndo poderd solicitar afastamento de funcdo,
readaptacdo de funcdo ou alegar incompatibilidade com as atribui¢cdes do cargo para o qual foi
contratado.

13. DO PRAZO PARA IMPUGNAGAO DO EDITAL

13.1. Serd admitida a impugnacdo deste Edital no prazo de 5 (cinco) dias corridos a contar da
data de sua publicacdo no 6érgdo oficial da Camara Municipal de Capitdo Lednidas Marques. A
impugnacao deverad ser apresentada por escrito, devidamente fundamentada, e protocolada no
horario das 8h00min as 11h30min e das 13h00min as 16h30min, até o ultimo dia do prazo, junto
a secretaria desta Casa de Leis e/ou pelo endereco eletrénico camaraclm@camaraclm.com.br.

14. DAS DISPOSIGOES FINAIS:

13.1. Os itens deste Edital poderdao sofrer eventuais alteracGes, atualizagbes ou acréscimos,
enquanto ndo consumada a providéncia do evento que lhes disser respeito, circunstancia que
serd mencionada em Comunicado ou Aviso Oficial, oportunamente divulgado pela Camara
Municipal de Capitdo Lebnidas Marques no endereco eletronico
https://camaraclm.pr.gov.br/acesso-a-informacao/processos-seletivos/

14.2. Qualquer inexatiddo e/ou irregularidade constatada nas informag&es e documentos do
candidato, mesmo que ja tenha sido divulgado o resultado deste Processo Seletivo e embora o
candidato tenha obtido aprovacdo, levara a sua eliminagcdo, sem direito a recurso, sendo
considerados nulos todos os atos decorrentes da sua inscricdo.

14.3. E de inteira responsabilidade do candidato acompanhar as publicacdes de todos os
comunicados e Editais referentes ao Processo Seletivo de que trata este Edital.

14.4. O ndao comparecimento do candidato a qualquer das fases obrigatdrias acarretara na sua
eliminac¢ado do Processo Seletivo.

14.5. Os documentos deste Processo Seletivo serdo arquivados pelo periodo de 06 (seis) meses
apds a homologacdo final. Apds este periodo serdo incinerados.

14.6. A contratacdo que trata este edital ndo gera estabilidade, podendo ser rescindida nos
seguintes casos:
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I. Pratica de falta grave, dentre as enumeradas no art. 482 da CLT — apurada em procedimento
administrativo disciplinar, obedecido o rito e

. Julgamento estabelecidos na Lei Municipal n2 1787/2012 (Estatuto dos Servidores Municipais
de Capitdo Le6nidas Marques).

IIl. Acumulagdo ilegal de cargos, empregos ou func¢des publicas;

IV. Necessidade de reducdo de pessoal, por excesso de despesa, nos termos da Lei Federal n°
101/2000;

V. Cessagdo permanente dos permissivos faticos autorizadores da excepcional hipdtese
contratacao de que trata este Edital;

VI. Em virtude do advento de nomeagdes oriundas de concurso publico;

VII. Possuir mais de 3 (trés) faltas, consecutivas OU NAO, SEM MOTIVO JUSTIFICADO, dentre os
12 meses, sendo devidamente langadas, e mediante instaura¢do de sindicancia.

14.7. A Camara Municipal de Capitdo LeGnidas Marques se exime das despesas com viagens e
hospedagens dos candidatos em quaisquer das fases do certame seletivo, mesmo quando
alteradas datas previstas no cronograma inicial ou reaplicacao de qualquer fase, de acordo com
determinagao da Camara Municipal de Capitdo Lebnidas Marques.

14.8. Os casos omissos serdo resolvidos pela Comissao Especial para a realizagdo do Processo
Seletivo Simplificado.

14.9. Este Edital entra em vigor na data de sua publicagao.

Capitdo Lednidas Marques, Parand, em 25 de agosto de 2025.

SIDINEI JOSE GIUSTI

Presidente

EDUARDA BIANCA DE OLIVEIRA PRAUSE DA SILVA

Presidente da Comissdo para a realizagao do Processo Seletivo Simplificado
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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS N° 01/2025
Edital de abertura n° 01/2025
ANEXO| - ATRIBUICGES DO CARGO DE ZELADOR(A)

CARGO: ZELADOR(a)

CARGA HORARIA: 40 HORAS SEMANAIS, SEGUNDA A SEXTA-FEIRA, DAS 07H45 AS 11H45 E DAS
13H30 AS 17H30

REQUISITOS BASICOS: ENSINO FUNDAMENTAL COMPLENTO E TER 18 ANOS

DESCRICAO SUMARIA DAS ATRIBUICOES — Executa a conservagdo, manutencdo e limpeza dos
proprios publicos, mantendo limpos os equipamentos e materiais de acordo com a necessidade;
realiza trabalhos de natureza manual ou bracal, nas areas em que estiver lotado; realiza servicos
administrativos internos e externos, responsabilizando-se pelo encaminhamento de
correspondéncias ou quaisquer outros documentos; efetua servicos de correio; realiza nos
diferentes setores servicos de copa e cozinha, e ou outras atividades afins. Zela pela guarda e
conservagdo dos equipamentos e materiais utilizados no prédio da Camara Municipal, inclusive
nos gabinetes dos Vereadores, auxilia no controle da quantidade dos produtos utilizados,
informando ao setor competente a necessidade de reposi¢do de estoque; Executa outras tarefas

correlatas ao cargo.
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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS N° 01/2025
Edital de abertura n° 01/2025

ANEXO II-CRONOGRAMA

ETAPA OU ATIVIDADE DATA

Publicacdo do Edital 26/08/2025

Periodo para impugnacdo do Edital 27/08/2025 a 01/09/2025
Periodo de Inscrigdo 26/08/2025 a 22/09/2025

Publicacdo da relagdo das inscricbes | 23/09/2025
homologadas e resultado final da prova de
titulos

Prazo para recurso quanto a homologacdo | 24/09/2025
das inscricdes e resultado final da prova de
titulos

Homologacdo do resultado final 25/09/2025
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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS N° 01/2025
Edital de abertura n° 01/2025
ANEXO Ill - FORMULARIO DE SOLICITACAO DE INSCRICAO
1. DADOS PESSOAIS
Nome Completo:

Data de nascimento: / [

RG:

CPF:

2. INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

Rua/Avenida/Travessa: N°
Bairro: CEP:
Municipio: Estado:
Telefone 1:

Telefone 2:

Endereco de e-mail:

3. Escolaridade/Formacdes/Titulos que serdo apresentadas na prova de titulos:

4. Deseja participar da reserva de vagas destinadas a candidatos com deficiéncias, conforme
previsto no Decreto Federal n.2 3.298/1999 e Lei Municipal n° 085/94?

( )Ndo( )Sim

Tipo da Deficiéncia:
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() Fisica ( ) Auditiva ( ) Visual ( ) Intelectual () Mdltipla

( ) Declaro estar ciente das condi¢Ges exigidas para admissdo no cargo e das normas expressas
no Edital n.2 01/2025.
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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS N° 01/2025
Edital de abertura n° 01/2025
ANEXO IV- FORMULARIO DE INTERPOSICAO DE RECURSOS
IDENTIFICACAO DO CANDIDATO

Nome:

CPF:

A Comiss3o Especial para a realizagdo do Processo Seletivo Simplificado

O PRESENTE RECURSO REFERE-SE A:

JUSTIFICATIVA DO CANDIDATO:

, de de 2025.

Assinatura do candidato
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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS N° 01/2025
Edital de abertura n° 01/2025
ANEXO V - FORMULARIO DE SOLICITAGAO DE RESERVA DE VAGAS
PARA PESSOA COM DEFICIENCIA (PCD)

A COMISSAO ESPECIAL PARA A REALIZACAO DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
IDENTIFICAGAO DO CANDIDATO

Nome:

CPF:

Deseja participar da reserva de vagas destinadas a candidatos portadores de deficiéncia,
conforme previsto no Decreto Federal n.2 3.298/1999?

()Sim ( ) Nao
Tipo da Deficiéncia:
() Fisica ( ) Auditiva ( ) Visual ( ) Intelectual ( ) Mdltipla

O presente formulario deve estar acompanhado de laudo médico redigido em letra legivel,
dispondo sobre a espécie e o grau ou nivel da deficiéncia do candidato, com expressa referéncia
ao codigo correspondente de Classificagdo Internacional de Doenca - CID, com citagdo do nome
por extenso do candidato, carimbo indicando o nome, nimero do CRM e a assinatura do médico
responsavel por sua emissao.

, de de 2025.

Assinatura do candidato
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PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO - PSS N° 01/2025
Edital de abertura n° 01/2025
ANEXO VI - FORMULARIO DE ENTREGA DE TiTULOS
CARGO PRETENDIDO: ZELADOR(A)

NOME:

QUADRO DE ATRIBUICAO DE PONTOS PARAAVALIAGAO DE TITULOS:

Titulo Valor de cada | Valor maximo dos Pontuagdo Obtida
titulos (Preenchida pela
comissao)
a) Ensino médio incompleto | 20 20
b) Ensino Médio Completo | 30 30
c) Curso de nivel superior; 20 20
d) Experiéncia Profissional | 2 30

(tempo de servico) em
Servigo Publico ou privado,
estando relacionado
diretamente com a
nomenclatura do cargo a
que concorre (zeladoria,
servicos gerias e servigos
domésticos). Comprovado
com registro em carteira de
trabalho. Sendo
computados 3 pontos por
ano, até o maximo de 10
anos.

TOTAL:

Os titulos deverao ser entregues grampeados com esta folha de entrega de titulos. O candidato
devera preencher somente o nome completo.
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