ESTADO DE SANTA CATARINA

MUNICIPIO DE ANITAPOLIS

Rua Gongalves Jinior, n®. 260 — Centro, Anitdpolis/SC — CEP: 88475-000
Fone: (48) 3256-0131 | (48) 3256-0188

E-mail: prefeitura@anitapolis.sc.gov.br

Site: www.anitapolis.sc.gov.br

EDITAL N° 01/2024 DE PROCESSO DE SELECAO DE BOLSISTAS

Abre inscrigfes e baixa normas para selecédo de bolsistas para prestarem servigo na Estrutura

Municipal no ano de 2025 e 2026.
A Prefeita de Anitapolis e o Secretario de Educacgéo, no uso de suas atribuicdes, baixam normas
para a realizacdo do processo de selecdo para bolsistas para 2025 e 2026, com base na Lei Municipal

1075/2022.

1. DO CRONOGRAMA DESTE CERTAME

DATA ATO

10/12/2024 Publicacédo do Edital de Abertura de Inscri¢des

10/12/2024 a Periodo de Inscrigdes/Anexar ou entregar os documentos solicitados
20/12/2024

08/01/2025 Publicacéo do resultado da classificacdo provisoria

10/01/2025 Prazo para recurso contra classificagdo provisoria

12/01/2025 Publicacéo do resultado da classificagdo final e homologacao

2. DOS CARGOS E DAS VAGAS

2.1. O candidato concorrera aos cargos constantes neste edital, com carga horaria semanal,
formacdo/escolaridade/qualificacdo/habilitacdo descritos no mesmo, de acordo com a
proporcionalidade, necessidade do Municipio, surgimento das vagas.

2.2. O candidato que for chamado e ndo comparecer dentro do prazo estipulado pela administracdo

ou recusar a vaga oferecida perde sua vaga.
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2.3. O candidato aprovado no presente processo de selecdo devera acompanhar atraves dos meios
de comunicacdo da administragdo municipal, bem como os dias das escolhas de vagas para o qual
se inscreveu.

2.4. E de inteira responsabilidade de o candidato acompanhar pela internet, através do site
http://www.anitapolis.sc.gov.br/ ou qualquer outro meio de divulgacdo da publicacdo de todos os
atos e editais relativos ao Processo de Selecdo, inclusive alteracdes que porventura ocorram durante

0 Processo de Selecéo.

3. DAINSCRICAO

3.1. As inscrigdes serdo feitas de forma virtual a partir da 08hs0Omin do dia 10 de dezembro até o

dia 20 de dezembro de 2024 no seguinte endereco de e-mail: jarbas@anitapolis.sc.gov.br

3.2. O(a) candidato(a) deve preencher a ficha de inscricdo, ANEXO I;

3.3. Enviar cdpia do histdrico escolar do ultimo exercicio ou semestre escolar (exercicio/semestre

base 2024);

3.4. Documento pessoal com foto, (Carteira de Identidade, CNH, etc).

3.5. N&o serdo aceitas as inscri¢cbes ou entrega de documentacdo fora do prazo estipulado neste

edital.

3.6. A inscrigdo do candidato implicara a tacita aceitacdo das condi¢des estabelecidas neste Edital,

das quais ndo podera alegar desconhecimento.

3.7. Quaisquer duvidas referentes a este Processo de Selecdo poderdo ser sanadas somente através

do e-mail jarbas@anitapolis.sc.gov.br.
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3.8. A Prefeitura Municipal de Anitapolis ndo se responsabilizara por inscri¢fes ndo efetivadas por
motivos de ordem técnica, falhas de comunicagéo, congestionamento de linhas de comunicagao ou

outros fatores que impossibilitem a transferéncia dos dados ou a impressao de qualquer documento.

3.9. As informagdes prestadas no requerimento de inscricdo séo de total responsabilidade do
candidato e, se falsas ou inexatas, determinardo o cancelamento da inscrigcdo e a anulagédo de todos

0s atos dela decorrentes.

4. DOS REQUISITOS PARA ASSUMIR O CARGO
4.1. Ser residente no municipio de Anitapolis;
4.2. Ter idade minima de 14 anos no ato da concessdo da bolsa;

4.3. Ter disponibilidade de tempo em horario pré-determinado, de acordo com a carga horéria

docontrato para suprir as necessidades das Secretarias Municipais e seus 6rgaos.
4.4. Estar matriculado e frequentando regularmente as aulas;
4.5. Ter meio de transporte para chegar ao local de trabalho ou usar o transporte escolar;

4.6. Estar cursando o Ensino médio ou curso técnico (no minimo no 1° ano), tecnélogo ou

Superior.

5. DOS DOCUMENTOS PARA CONTRATACAO

5.1. O candidato deverd apresentar para contratacao os seguintes documentos:
- Formulario com qualificacdo completa de pessoa. (ANEXO II);

- Documento de Identificacdo;
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- Cadastro de Pessoa Fisica — CPF

- Titulo de Eleitor;

- Certiddo de quitacéo eleitoral emitida no site do TSE/SC,;

- Certid&@o de nascimento, casamento ou unido estavel;

- Comprovante de endereco atualizado;

- Comprovante de escolaridade (ultimo historico escolar);

- Dados Bancérios, para realizacio do pagamento; (CONTAS SALARIOS DO BB OU CEF)
- Carteira de Trabalho - CTPS

- NUmero do PIS/PASEP

- Consulta qualificacdo cadastral no portal do E-Social.

OBS: os documentos devem ser apresentados originais ou cépias autenticadas, podendo trazer

cépia simples com os originais para conferencia.

6. DA CLASSIFICACAO

6.1. A Classificacdo sera organizada em dois grupos (duas classificacdes destintas), obedecendo

aosseguintes critérios:

» GRUPO 01: Estudantes de Ensino Superior;

» GRUPO 02: Estudantes de Ensino Médio, p6s-médio e técnico.

6.2.1 A classificacdo para os estudantes do GRUPO 01 dar-se-4 considerando o seguinte critério:

a) Ano/fase escolar frequentado, considerando o maior grau apresentado no atestado de
frequénciaentregue na inscricao;

b) Data de nascimento do candidato, beneficiando o de maior idade (escala descendente);
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c) Sorteio, caso persista empate.

6.2.2 A classificacdo para os estudantes do GRUPO 02 dar-se-4 considerando o seguinte critério:

a) Maior Média do historico Escolar do ultimo exercicio ou semestre escolar (exercicio/semestre

base 2024) no momento da inscricéo;

b)  Ano escolar frequentado, considerando o maior grau apresentado no atestado de
frequénciaentregue na inscricao;

c) Data de nascimento do candidato, beneficiando o de maior idade (escala descendente);

d) Sorteio, caso persista empate.

6.3. A partir da primeira classifica¢do serdo ignoradas as inscri¢fes que ja foram chamadas e
assumiram vaga e as que foram chamadas e manifestarem desinteresse em serem chamadas
novamente no ano em curso.

6.4 A manifestacdo de desinteresse por vaga podera ser feita por meio escrito ou por qualquer meio

digital (e-mail, whatts, etc.)

7. DA CHAMADA

7.1. As chamadas acontecerdo conforme demanda dos érgdos da prefeitura municipal em datas a
serem divulgadas pela Secretaria de Educacao, podendo também serem feitas por telefone, e-mail
ou outro meio disponibilizado no ato da inscrigéo.

7.2. O(a) candidato(a) devera manter seus contatos atualizados.

7.3. No caso do grupo 01 se dard prioridade para chamar candidato de acordo com o curso
frequentado (ex.: para area da saude, prioritariamente candidato frequentando curso area; para area

administrativa, candidato frequentando curso na area e assim sucessivamente);
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8. DAREMUNERACAO E CARGA HORARIA
A remuneracdo sera de acordo com a carga horaria tomando como base a tabela abaixo:

Bolsistas de Nivel Médio e p6s-médio — 20 hs: R$ 622,26

Bolsistas de Nivel Superior — 20 hs: R$ 829,68

8.1. Poderao ser chamados candidatos para carga horaria minima de 5h e maxima de 30h semanais,

inclusive para fazer exclusivamente a monitoria do transporte escolar.

9. DOSPRAZOS E RECURSOS

9.1. Os recursos deverdo ser interpostos através do e-mail jarbas@anitapolis.sc.gov.br. No
recurso orecorrente devera se identificar pelo nome e CPF, fundamentar seu argumento no edital ou
Lei Municipal n 1075/2022 ou em equivoco cometido pela Comissdo Responsavel pelo Processo
ou ainda em fraude por outro candidato;

9.2. Os recursos também poderdo ser feitos de forma presencial na Secretaria de Educacao.

10. DAS DISPOSICOES FINAIS

10.1. Este Edital e 0 ato de homologagdo sera publicado no Site da Prefeitura, nos murais da
Secretaria de Educacdo e do Pago Municipal e nas escolas das Redes de Ensino Municipal e
Estadual.

10.2. Aselecdo de que trata este edital, tera validade para o ano de 2025 e 2026.

10.3. Fica nomeada Comissdo Responsavel pelo processo de selecdo deste edital, composta

6
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pelos servidores Jarbas Schreiber, Maria Teresinha Kirchner de Souza, Adelirio Schmidt e Geovana
de Souza Albino Coelho com a funcdo especifica de realizar o processo seletivo dos candidatos para

as Bolsas de Trabalho.

Anitapolis — SC, 10 de dezembro de 2024.

Solange Back

Prefeita Municipal
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ANEXO |

FICHA DE INSCRICAO

Numero da Inscricao(uso prefeitura):

Grupo:

Nome do Candidato:

Identidade: Data de Nascimento: | Género:
( ) Masc.

. () Fem

CPF: ( ) Outro

Endereco: Bairro:

Municipio: Estado: Fone:

E-mail:

Local e Data: Assinatura do Candidato:

Numero da Inscricao(uso prefeitura):

Grupo:

Nome do Candidato:

Local e Data: Assinatura do Candidato:
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ANEXO 11

QUALIFICACAO CADASTRAL

NOME:

NACIONALIDADE:

ESTADO CIVIL:

LOCAL DE NASCIMENTO/UF: DATA DE NASC.:
CPF:

CARTEIRA DE IDENTIDADE:

TITULO DE ELEITOR: ZONA: SESSAO:

CERTIFICADO DE RESERVISTA:

CARTEIRA DE TRABALHO: SERIE/UF;
CNH: PIS/PASEP:
DADOS BANCARIOS. BANCO: AG: CIC:

ESCOLARIDADE:

( ) ENSINO FUNDAMENTAL () ENSINO MEDIO ( ) SUPERIOR

OUTROS:

ENDERECO COMPLETO:

NUMERO: COMPLEMENTO: CEP: UF:
FLIACAO

PAI:

MAE:



