Municipio de Sao Lour_engo do Oeste GABINETE DO PREFEITO
Estado de Santa Catarina SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

EDITAL DE PROCESSO SELETIVO N° 12.2/2025.

Divulga a classificagdo preliminar obtida pelos
candidatos inscritos no Processo Seletivo n°
12/2025, e da outras providéncias.

O PREFEITO MUNICIPAL DE SAO LOURENCO DO OESTE, Estado de Santa Catarina, no uso das suas atribuicées legais
que Ihe confere o artigo 55, inciso IX, da Lei Organica do Municipio e de acordo com o artigo 219, inciso V, da Lei Complementar n°
118, de 23 de junho de 2010 (Estatuto dos Servidores Publicos Municipais), resolve tornar publica a CLASSIFICACAO
PRELIMINAR obtida pelos candidatos inscritos no Processo Seletivo n° 12/2025, tratando-se de Processo Seletivo Simplificado

mediante Andlise Documental, destinado a abertura de 01 (uma) vaga e formacdo de cadastro de reserva para o cargo de
Enfermeiro, em carater temporério, para atuacao na Secretaria Municipal de Saude, conforme os quadros constantes a seguir:

1. DA CLASSIFICAC}AO PRELIMINAR

1.1. Fica divulgada a classificacdo preliminar obtida pelos candidatos inscritos no Processo Seletivo n® 12/2025, destinado a
abertura de 01 (uma) vaga e formacao de cadastro de reserva para o cargo de Enfermeiro, em carater temporario, para atuacao na
Secretaria Municipal de Saude, conforme segue:

POS-GRADUAGCAO | POS-GRADUACAO EXPERIENCIA
CLASSIF. CANDIDATO AREA DE ATUACAO e AR TOTAL DE PONTOS
10 MARISTELA ROCHA DE VARGAS 04 08 70 82
20 SINIRA TEREZINHA LEANDRO GONGALVES SABATKE 02 04 75 81
3¢ CARLA CRISTINA DESTRI 0 08 60 68
4° MONICA TONDO 04 08 45 57
592 JONES SOARES DE SOUZA 02 04 50 56
62 MILENA DE ALCANTARA 0 04 50 54
7° REGES ANTONIO DEON 04 08 40 52
8° THAIS DA SILVA CORREA 0 8 40 48
90 JAQUELYNE DALPONT 0 0 45 45
10° IVONETE GONCALVES 0 04 40 44
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TATIANE MOSCHEN 0 08 35 43
ANDERSON CESARIO 0 08 30 38
MATHEUS ANTONIO MARCINIAKI 0 16 20 36
14° DANIELI ELOIZE FONSECA DOS SANTOS 0 0 35 35
15° HELLEN DOS SANTOS 0 12 20 32
16° DANIELI DO AMARAL RZEZNIK 0 04 25 29
17° DENISE PEGORARO 0 04 25 29
18° BRUNA PORTO DOS SANTOS 0 04 25 29
19° JOSE AMANCIO DE LIMA NETO 0 04 20 24
20° ELLYSE HENRARD 0 04 20 24
21° JULIANA SOBIS 0 04 20 24
22° NORELVI ANTONIO RODRIGUES DA SILVA 02 04 15 21
23° PATRICIA CONTERATTO 0 04 15 19
24° GESSICA CRISTINA BUTTNER 0 04 15 19
25° MICHELS DA SILVA WALMRATH 02 04 10 16
26° WANESSA KOHAUT GIRARDI 0 0 15 15
27° ANA PAULA SCHULTZ 02 12 0 14
28° GABRIELY BRASIL 02 0 05 07
29° NAIANE DOS REIS 0 04 0 04
30° HIAN CARLOS GUTZEIT BRASIL 0 04 0 04
31° GEANDERSON VICTOR FERREIRA PINHEIRO 0 04 0 04
32° HAGATA CRISTINA MASCARELLO 0 04 0 04
- IGOR GABRIEL GOMES FERREIRA 0 0 0 Desclassificado
- ISABEL FERREIRA DOS SANTOS 0 0 0 Desclassificada
- JONATAS CAROLINO DOS SANTOS JUNIOR 0 0 0 Desclassificado

Coordenadora do Processo Seletivo,
RHsaude@saolourenco.sc.gov.br cuja manifestacéo sera fornecida na forma de resposta ao e-mail enviado.

2. DO REQUERIMENTO DE RECONSIDERACAO
2.1. O candidato tera os dias 21 e 22 de agosto de 2025, para entrar com pedido de reconsideracéo junto a Comissao

por meio de requerimento a ser

encaminhado
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3. DO RESULTADO FINAL

3.1. Apés a andlise de eventuais pedidos de reconsideracgédo, o resultado final sera homologado por meio de Decreto, a ser
publicado no Diario Oficial dos Municipios de Santa Catarina - DOM/SC (www.diariomunicipal.sc.gov.br), e no site oficial do
Municipio (https://saolourenco.sc.gov.br/processo-seletivo/processo-seletivo-2025/).

Sao Lourenco do Oeste - SC, 19 de agosto de 2025.

AGUSTINHO ASSIS MENEGATTI
Prefeito Municipal

Publicado no
DOM/SC
no dia 20/08/2025
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