ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA DO SUL

EDITAL DE CONVOCAGAO N° 057, DE 23 DE SETEMBRO DE 2021.

CONVOCA CANDIDATA PARA ASSUMIR A FUNGAO
DE TECNICA EM ENFERMAGEM, CONFORME
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO INSTAURADO
PELO EDITAL N° 065/2021 E HOMOLOGADO PELO
EDITAL N° 069/2021.

ROBERTO MARTIM SCHAEFFER, Prefeito Municipal de Boa Vista do Sul/RS,

Estado do Rio Grande do Sul, no uso de suas atribuicées legais,

CONVOCA, nesta data, a candidata Vitoria Brambilla, classificada em 1° lugar
no Processo Seletivo Simplificado instaurado pelo Edital n° 065/2021 e conforme Edital de
Homologagao n° 069/2021, para assumir a fungéo de Técnica em Enfermagem, devendo
manifestar-se no sentido se aceita o cargo, num prazo maximo de 2 (dois) dias uteis,

contados da data deste Edital.

No caso de aceitacdo da fungédo, a candidata devera comparecer de imediato
no Setor de Recursos Humanos, para a apresentagao dos documentos, inclusive para ser
submetida a exame médico de saude fisica e mental, em data a ser definida pela

Secretaria Municipal da Saude.

Em ndo aceitando a funcdo, a candidata assinara Termo de Desisténcia,
conforme modelo anexo ao presente, podendo requerer a inclusdo do seu nome no final
da lista de classificados.

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL DE BOA VI
E TRES DIAS DO MES DE SETEMBRO DO ANO DE 202/. 7/

A DO SUL, AOS VINTE

PREFEITO MUNICIPAL.
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ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
PREFEITURA MUNICIPAL DE BOA VISTA DO SUL

EXMO SR.

ROBERTO MARTIM SCHAEFFER
PREFEITO MUNICIPAL DE BOA VISTA DO SUL/RS

TERMO DE DESISTENCIA

Eu, , inscrito(a) no

CPF/MF n.° , venho por meio deste, declarar que, por

motivos de ordem particular, ndo poderei assumir a vaga para a fungdo de TECNICA EM
ENFERMAGEM nessa municipalidade, Processo Seletivo instaurado pelo Edital n°
65/2021, no qual obtive aprovagdo, com a _ colocacédo, conforme Edital de
Homologagao n.° 69/2021.

Dessa forma, opto pela desisténcia do Processo acima citado, e inclusdo do
meu nome no final da relagdo dos candidatos aprovados e classificados do referido

Processo, para segunda chamada.

Boa Vista do Sul, de setembro de 2021.

Assinatura do(a) candidato(a).

Ciente da autoridade:
Em / /2021.
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