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RELAÇÃO DOS CANTIDATOS CLASSIFICADOS 
DE ACORDO COM A DOCUMENTAÇÃO APRESENTADA



A Comissão de Avaliação, no uso de suas atribuições e considerando o Edital do Processo Seletivo Simplificado PSS 001/2017, que estabelecem normas para a classificação dos candidatos aos cargos para Secretaria Municipal de Saúde de Congonhinhas – PR. 

Resolve:

[bookmark: _GoBack]01 – Fazer nova convocçãor para o cargo de Agente de Endemias, abaixo relacionado para apresentar a documentação referente à etapa II - AVALIAÇÃO DE TITULOS E DOCUMENTOS, até o dia 03/05/2017, no mesmo horário e local indicados no item 5, subitens 5.2 e 5.3 do Edital 001/2017, afim de comprovar as informações prestadas na etapa I - CLASSIFICAÇÃO COM BASE NA PONTUAÇÃO INFORMADA PELOS CANDIDATOS NO ATO DA INSCRIÇÃO. Devido aos candidatos da primeira convocação não terem preenchido os requisitos do EDITAL.

	
	AGENTES DE ENDEMIAS

	Nº
	NOME
	PONTUAÇÃO

	01
	LUCI APDA SUMBACH DE SANTANA
	11

	02
	ELZA JANUARIO FLORENTINO
	10










Congonhinhas, 28 de abril de 2017.
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