sPDy

"
cdo0 Paulist? P4t
olimento da M

Associacao Paulista para o Desenvolvimento da Medicina

Saude Indigena — Convénios SPDM-MS/SESAI T

SAUDE iNDIGENA
2 0

PROCESSO SELETIVO EMERGENCIAL PRAZO DETERMINADO N° 044/2019
DSEI XINGU

RELAGAO DE CANDIDATOS TRIADOS

INFORMAGOES GERAIS

Ficam convocados (as) os (as) candidatos (as) abaixo, para encaminharem as
copias das documentacgdes citadas abaixo para o] e-mail
selecao@saudeindigena.spdm.org.br , até as 12:00 horas do dia 02/01/2020, data
improrrogavel para o envio das documentagdes solicitadas.

Conforme o item 1.6 do edital o candidato classificado autodeclarado indigena
devera encaminhar documento comprobatério de pertencimento ao povo indigena
emitido pela Fundagédo Nacional do indio (FUNAI), assinada por suas liderancas,
juntamente com a auto declaragdo assinada de pertencimento a comunidade
indigena (Anexo |) do edital. Salientamos que a equipe de avaliacdo da Saude
Indigena nao avaliara documentagdes recebidas fora do prazo.

O nao envio das documentagdes solicitadas implicara na imediata desclassificagao
do candidato deste processo seletivo. Sendo de exclusiva responsabilidade do
candidato o envio das documentacdes. O candidato é obrigado a comprovar toda e
qualquer experiéncia de trabalho e pds-graduacdes relatadas no ato da inscri¢ao,
sendo por certificados ou declaragbes das instituicdes. A ndo apresentagao
ocasionara a retirada da pontuacao dos titulos declarados.

DOCUMENTOS SOLICITADOS

Curriculo;

Copia da Carteira de identidade;

Copia da Carteira de trabalho e Previdéncia Social (CTPS);
Copia do Diploma ou Certificado de Conclusao do cargo;
Copia do Registro no Conselho Regional Classe;
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e Documento comprobatério de pertencimento ao povo indigena emitido pela
Fundacéo Nacional do indio (FUNAI), assinada por suas liderancas.
A auto-declaragéo assinada (Anexo |) do edital.
RANI (Registro Administrativo de Nascimento de Indigena);
Comprovagao de pertencimento a um povo indigena podera ser emitido por
uma associagao indigena local, acompanhado por assinatura de liderangas.

CARGO TECNICO DE ENFERMAGEM
N° NOMES
01 ALINS CLARA DE LIMA BORGES
02 ARAMUT KAIABI
04 ADELMO EWKURU MAHKUKURYE
05 ANDREIA BARBOSA
06 ALESSANDRA SOARES AUGUSTO
07 ANA MARIA BRASILEIROS HONORIO PEREIRA
08 CLEBER ROBSOM QUEIROZ DA ROCHA
09 CLEIBE TSERENHO OTODI TSEREPTA AWE
10 DALVANETE DE JESUS MENDES
11 DIOMARA SIMOES
12 EDINEIA DEGE
13 ERIKA SILVA GURJAO
14 EUNICE CORREIA CAMPOS
15 FINKLER LUIZ ROCHA DE AZEVEDO
16 KAUTI KUIKURO
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17 LUDMILA MEDEIROS GALVAO
18 MARCELA REGINA DE MORAES DO NASCIMENTO
19 MARIA ARLETE PAIVA SOUZA
20 MARIA MARGARETH MOSCAL
21 MARIA SONIA FERREIRA DE FRANCA
22 MARIA JOSE RIBEIRO GOMES MARTINS
23 ROGERIO DA LUZ
24 SEBASTIAO JOBSON SOARES RODRIGUES
25 SONIA MARIA VIVIAN
26 VINICIUS KADU SANTOS PEREIRA
27 WELTON SILVA LUCENA

OBSERVACAO:

ApoOs a avaliagdo dos curriculos e documentagdes acima citados dos candidatos,
entraremos em contato via telefone para a execugao da entrevista telefénica. Em
funcado disso € necessario que o candidato informe o contato telefénico atualizado e

correto, assim como o endereco eletrénico.

Sao Paulo, 30 de Dezembro de 2019.



