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Ao quinto dia do més de novembro de dois mil e vinte e quatro, pelas catorze horas e trinta
minutos, reuniu no gabinete de direcdo do Servigo de Urgéncia Médico-cirtirgica do Hospital
Sousa Martins da Unidade Local de Sadde da Guarda, E.P.E., sita na Avenida Rainha D.
Amélia, s/n, 6301-858 GUARDA, o jari do processo de reserva de recrutamento para a
categoria de Técnico Auxiliar de Saide, com vista a celebracdo de contrato individual de
trabalho a termo e sem termo, para exercicio de funcdées na Unidade Local de Saude da
Guarda, E.P.E., de acordo com a deliberagao do Conselho de Administracdo de trés de julho
de dois mil e vinte e quatro, constante na ata n.° 27/2024, publicado a trés de outubro de
mil e vinte e quatro, pelo Aviso N.° 21974/2024/2. ------ccmmmemmmmm e s

0O jiri do procedimento, nomeado por deliberacéo do Conselho de Administracdo da Unidade
Local de Salide da Guarda, E.P.E., é constituido por Bruno Manuel Nunes Macedo, enfermeiro
especialista em Enfermagem Médico-Cirargica, responsavel pelo Servico de Urgéncia Médico-
Cirdrgica, na qualidade de Presidente do Jari, Graca Maria Lopes Marques, Técnica Auxiliar
de Satde Principal do Servigo de Compras Logistica e Patrimé6nio, como 1.° Vogal Efetivo e
Joédo Carlos Almeida Cavaleiro, Técnico Auxiliar de Saide do Bloco Operatério do Hospital
Sousa Martins, como 2.° Vogal efetivo, todos em exercicio de fungées na Unidade Local de
Salde da Guarda, E.P.E.-------=mmmm e e e e e e

PONTO UNICO - NOTIFICAR OS CANDIDATOS PARA APRESENTAGCAO DOS ELEMENTOS EM
FALTA NO PRAZO DE TRES DIAS UTEIS. -----creemesmrsmesameemeamesmsameansenesmssmnannsnssnssnns

Verificada a existéncia de quorum, o presidente declarou aberta a reunido, dando inicio de

imediato a discussao dos assuntos inerentes ao ponto agendado. --------=s-smsmeracicrenemeonaans

a) Notificar os candidatos: Ana Isabel da Fonseca Simao e Raissa Almeida Machado para
envio de documento comprovativo da titularidade do nivel habilitacional exigido
legivel, onde conste nivet de escolaridade obtide, data de conclusdo e classificacio
final atribuida / Comprovativo do Curso de Técnico Auxiliar de Satide;

b) Notificar a candidata Andreia Filipa Nascimento Santinho para envio de Requerimento
nos termos do ponto 9 do Aviso de Abertura, contendo: Nome, naturalidade, data de
nascimento, nacionalidade, nimero do cartdo de cidaddo ou de bilhete de identidade
validos, morada completa, cédigo postal, telefone e endereco de correio eletronico
e Documento comprovativo da titularidade do nivel habilitacional exigido legivel,
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c)

d)

onde conste nivel de escolaridade obtido, data de conclusdo e classificacao final
atribuida / Comprovativo de Curso de Técnico Auxiliar de Saude;

Notificar os candidatos: Paula Alexandra Ribeiro Gomes e Rosa cristina Ferreira
Correia, para envio de Requerimento nos termos do ponto 9 do Aviso de Abertura,
contendo: Nome, naturalidade, data de nascimento, nacionalidade, nimero do
cartdo de cidadao ou de bilhete de identidade validos, morada completa, codigo
postal, telefone e enderego de correio eletronico e Documento comprovativo da
titularidade do nivel habilitacional exigido legivel, onde conste nivel de escolaridade
obtido, data de conclusao e classificagao final atribuida / Comprovativo de Curso de
Técnico Auxiliar de Satde e Formulario de Candidatura;

Notificar a candidata Maria Fernanda Cabecinha da Silva para envio de Requerimento
nos termos do ponto 9 do Aviso de Abertura, contendo: Nome, naturalidade, data de
nascimento, nacionalidade, nimero do cartao de cidadao ou de bilhete de identidade
validos, morada completa, codigo postal, telefone e enderego de correio eletronico
e Curriculum vitae, elaborado em modelo europeu que proceda a uma descri¢io das
atividades desenvolvidas, em nliimero de paginas nao superior a quatro, acompanhado
de anexos onde constem copias de todos os documentos que comprovem as
informagodes constantes no mesmo,

Notificar a candidata Carla Sofia Marques Almeida, para envio de Requerimento nos
termos do ponto 9 do Aviso de Abertura, contendo: Nome, naturalidade, data de
nascimento, nacionalidade, nimero do cartio de cidadéo ou de bilhete de identidade
validos, morada completa, codigo postal, telefone e endereco de correio eletronico,
Documento comprovativo da titularidade do nivel habilitacional exigido legivel, onde
conste nivel de escolaridade obtido, data de concluséo e classificagao final atribuida
/ Comprovativo de Curso de Técnico Auxiliar de Saude e Curriculum vitae,
elaborado em modelo europeu que proceda a uma descrigdo das atividades
desenvolvidas, em nimero de paginas nao superior a quatro, acompanhado de anexos
onde constem copias de todos os documentos que comprovem as informagdes
constantes no mesmo;

Nada mais havendo a tratar, foi encerrada a reunido, pelas dezassete horas da qual foi

lavrada a presente ata, que depois de lida e aprovada, ira ser rubricada e assinada pelos

membros do JUri presentes. -----------er-sesmmmmmmm e oo
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(Enf.° Bruno Manuel Nunes Macedo)

(TAS Principal Graga Maria Lopes Marques)

0O 2.° Vogal Efetivo:
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(TAS Jodo Carlos Almeida Cavaleiro)
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