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INSTITUTO DE SAUDE E
GESTAO HOSPITALAR
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ORGANIZAGAO SOCIAL DE SAUDE
RECONVOCACAO

O Instituto de Saude e Gestao Hospitalar — ISGH, entidade de direito
privado e sem fins lucrativos, classificado como Organizagdo Social, através do
Decreto Lei n°® 26.811, de 30/10/2002, alteragdes efetuadas pelo Decreto Lei n°
29.555, de 21 de Novembro de 2008 e observadas as disposi¢cdes constitucionais,
tem o prazer de RECONVOCAR O GRUPO de EMERGENCISTA INFANTIL,
aprovados na Selecdo do ISGH, que assinaram TERMO DE DESISTENCIA
TEMPORARIA em primeira convocacgdo, abaixo listados, a comparecerem se
apresentando ao ISGH, munidos das documentagdes e exames exigidos conforme
a lista em anexo. Aguardamos seu comparecimento no dia 30/04/2013 as 15:30 ,
Local: Hospital Waldemar Alcantara a Rua : Pergentino Maia n° 1559 -
Messejana,em Fortaleza. Qualquer informagao esta disponivel nos telefones (85)
3216-8338/ (85) 3216-8391

No caso da impossibilidade de assumir a vaga, o convocado - de 22
convocagado (Reconvocagao) — perdera sua condigdo de desistente temporario,
sendo eliminado do quadro reserva do cargo de sua concorréncia neste processo
seletivo. Esta decisdo se da pela grande necessidade de preenchimento das vagas
em aberto e consequentemente a urgéncia na utilizagdo do quadro reserva da
funcao.

Atencado: esta convocacdo esta em conformidade com todos os
critérios estabelecidos no Edital 2012/49 do Processo Seletivo do Instituto de
Saude e Gestao Hospitalar. Sem mais para o momento e certos de contarmos com
seu pronto atendimento, subscrevemo-nos.

Fortaleza /CE, 26 de ABRIL de 2013.

JAMILE LINHARES FEIJO 10°
GARDENIA CAETANO BOTELHO 12°
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P ESTA HOSHALAR ORGANIZAQAO SOCIAL DE SAUDE
NL'ICLEO DE RECURSOS HUMANOS-DOCUMENTOS PARA ADMISSAO
COPIAS:

IDENTIDADE;
CPF;

CARTAO PIS/PASEP;

TITULO DE ELEITOR E QUITACAO DA ULTIMA VOTAGAO;
COMPROVANTE DE ENDEREGO COM CEP;

CTPS E COPIA DA CTPS (ONDE TEM A QUALIFICAGCAO CIVIL E FOTO);
PARA OS CASADOS, CERTIDAO DE CASAMENTO;

PARA OS QUE TEM FILHOS MENORES DE 14 ANOS, COPIA DA CERTIDAO DE
NASCIMENTO e DECLARACAO QUE O FILHO SE ENCONTRA MATRICULADO NA
ESCOLA;

FILHOS ATE 07 ANOS DE IDADE - CARTEIRA DE VACINAGAO;
FOLHA CORRIDA; e ( 1) FOTO 3 X 4;

COPIA Autenticada Do DIPLOMA (NIVEL SUPERIOR, TECNICO OU NIVEL MEDIO)

conforme sua funcao;

CARTEIRA E CERTIDAO NEGATIVA DO CONSELHO (Caso tenha);
CARTEIRA DE RESERVISTA (SO para Homens);

SOLICITAGCAO DE VALE-TRANSPORTE (na Instituicdo);

FICHA INDIVIDUAL DE CADASTRO (na Instituicdo);

CARTAO DE VACINAS (do candidato);

ASO (realizado no SESMT na instituicao);

CONTRIBUICI\O SINDICAL ANUAL (Caso tenha);

DECLARACAO QUE NAO E FUNCIONARIO PUBLICO (na Instituicdo).

Para Exame Médico Admissional :

Hemograma Completo
Glicemia em Jejum
Anti-HBS

PPD

RX - térax PA com laudo

OBS.: O candidato, em posse de exames recentes podera utiliza-los obedecendo

a seguinte validade: 03 meses para exames laboratoriais (sangue) e 02 meses

para RX com laudo. Caso ndo tenha exames recentes, se apresente para realiza-

los através do proprio HRC, para que os mesmos sejam mais rapidamente

finalizados.



