@ cephrece

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
EDITAL N° 04/2024 - CEPHRECE
CONVOCACAO

O Centro de Pesquisas em Doencas Hepato Renais do Ceara, criado sob a forma de Associagao,
denominada CEPHRECE, pessoa juridica de direito privado, sem fins lucrativos, de ambito nacional,
de interesse coletivo, com atuacdo na area da saude, gestdo e pesquisa, inscrita no CNPJ n°
05.312.376/0001-55 convoca os candidatos abaixo relacionados aprovados no processo seletivo
N°04/2024. Os candidatos deverdo comparecer no dia 25/09/2024 as 08:00 na clinica do SESI (Av.
Dr. Arimatéia Monte e Silva, 1003, Campo dos Velhos - CEP: 62030-230) para realizagdo de
primeira etapa do exame admissional e no mesmo dia comparecer ao IGEP situado na R. Dom
Lourenco, 284 - Campo dos Velhos, Sobral - CE, 62030-190, para entrega dos documentos
admissionais.

Nome Cargo
NACIELA VIEIRA DE CASTRO COPEIRA

DOCUMENTACAO PARA ADMISSAO

Documentos pessoais.

Identidade RG / CPF
Carteira de habilitagdo (quando for requisito do cargo)

Titulo de eleitor
Cartdo do SUS e de vacinacéo
Carteira de reservista (para homens)
CTPS digital
Cartdo do PIS ativo (pode ser a tela do app Caixa Trabalhador).
Quialificacéo cadastral do e-Social
(https://consultacadastral.inss.gov.br/Esocial/pages/qualificacao/qualificar.xhtml)
Comprovante de endereco (conta de telefone, agua ou luz)

Certidao de nascimento, casamento ou unido estavel

CPF do conjugué (Se casado(a))

* Documentos profissionais.

Diploma de graduagéo, ensino médio ou fundamental, conforme exigéncia do cargo



cephxece

Cursos de especializagdo ou técnicos (caso possua ou seja exigéncia do cargo)
Declaracdo de experiéncia profissional (caso possua ou  seja exigéncia do cargo)
Carteira do conselho (quando for requisito do cargo)

Certidao negativa do conselho de classe

* Documentos admissionais.
Comprovante de conta bancéria (cépia do cartédo do banco ou comprovante de abertura de
conta corrente no Banco do Brasil)
Exame médico admissional -ASO (Responsabilidade do DHO da empresa).
Laudo médico em caso de pessoa com deficiéncia (PCD). (Deficiéncias auditivas ou visuais, se
faz necessario além do laudo médico o exame complementar).

* Documentos dos dependentes.

Carteira de identidade e CPF original e cépia (cénjuge e filhos)
Certiddo de nascimento dos filhos até 14 anos (cépia).
Declaragdo escolar dos filhos até 14 anos
Cartdo do SUS e cartdo de Vacina dos filhos até 14 anos (original e cépia)
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Jodo Martins Neto

Diretor — Presidente



