ESTADO DO RIO GRANDE DO SuL

Municipio de Miraguai

EDITAL N° 007/2021

ABERTURA DE CADASTRO PARA DOACAO
DE PROTESE DENTARIA PARA PESSOAS DE
BAIXA RENDA E DA OUTRAS PROVIENCIAS.

O MUNICIPIO DE MIRAGUAT~RS, Estado do Rio Grande do Sul, através de seu Prefeito
Municipal, Sr. VALDELIRIO PRETTO DA SILVA, no uso de suas atribui¢des legas,
TORNA PUBLICO para conhecimento dos interessados a abertura de cadastro de inscrigses
para dogfo de préiese dentiria para pessoas de baixa renda e que n#o tenham ou necessitem de

substituicio da prétese, nos termos da Lej Municipal 1.238/201 1, Artigo 5°, inciso VIIL

1. DO PRAZO PARA A INSCRICAO

1.1 O prazo para as inscri¢Ses dos interessados em receber a doagio de protese dentaria,

serd do dia 22 de outubro de 2021 até o dia 05 de novembro de 2021,
2. DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA A INSCRICAO
2.1 Para a inscricio ao beneficio o interessado devera:

2.1.1  Realizar assinatura na ficha de inscrigio disponibilizada junto a Secretaria de As-
sisténeia Social, a qual deve constar nome completo, endereco, telefone para con-
tato ¢ assinatura do interessado;

2.1.2 Cépia de documento de jdentidade oficial com foto, quais sejam: carteiras ou cé-
dulas de identidades expedidas pelas Secretarias de Seguranga Piblica, pelas For-
cas Armadas, pela Policia Militar, pelo Ministério das Relagdes Exteriores; Cé-
dulas de Identidade fornecidas por Orgéos ou Consclhos de Classe que, por forga
de Lei Federal, valem como documento de identidade, como por exemplo, as da
OAB, CREA, CRM, CRC ete.; Certificado de Reservista; Passaporte; Carteira de
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Trabalho e Previdéncia Social, bem como Carteira Nacional de Habilitago (com
fotografia, na forma da Lei n° 9.503/97, artigo 15);

2.1.3  Comprovante de residéncia e/ou domicilio no municipio de Miraguai, a ser com-
provada por declaragiio escrita e assinada pelo candidato ou cépia de conta de

energia elétrica, 4gna ou telefone.

3. DOS REQUISITOS PARA RECEBER A DOAGAO.

3.1 Para a escolha (selegdo) dos beneficidrios serd realizada avaliagéo social dos ins-
critos, conforme cadastro dos mesmos Junto s Sceretarias Municipal de Assistén-
cia Social e Secretaria Municipal de Satide, conforme descrito no Artigo 6° da Lei
Municipal n® 1.238/2011.

4. DO RECURSO

4.1 Serdio estabelecidos os prazos para interpor recursos de homologagéo de inscrigdes
¢ homologacdo de listagem dos inscritos que serdo os beneficiarios das préteses
dentarias.

42 O prazo para interposicio de recurso contra o indeferimento de inscrigfio e contra
0 indeferimento da concessdo do beneficio serd de um (01) dia, contado da divul-
gacdo/ publicagdo dos resultados.

4.3 Os recursos de que trata o item 4.2 serfio dirigidos ao chefe do Poder Executivo, o

qual se manifestard no prazo de um (01) dia,

5. DA PUBLICACAQ E RESULTADOS

5.1 Serédo publicadas no site do Municipio de Miraguai (www.miraguai.rs.gov.br) e

no Mural da Prefeitura Municipal todo e qualquer ato referente a este edital.

6. DISPOSICOES COMPLEMENTARES
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A andlise das inscricdes e o cumprimento dos requisitos previstos neste cdita] e na
Lei Municipal n° 1.238/2011, sera realizada pela assistente social da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social, a qual devera emitir parecer social dos aprovados

para receberem a doag#o da protese dentaria.

6.2 Os aprovados para receber a doaggio poderdio ser bencficiados somente com uma
prétese.
6.3 Ap0s o encerramento das inscrigBes, sera realizada as avaliacBes sociais, através

de enlrevista social pela assistente social da Secretaria Municipal de Assisténcia
Social, nos dias 08/11/2021 4 12/1 172021, sendo divulgada lista dos aprovados os
quais apés aprovagio passario por avaliagdo odontoldgica por profissional de
odontologia, junto a Secretaria Municipal de Satde.

6.4 Os interessados poderfio obter maiores inlormag8es sobre o presente edital junto a
Secretaria Municipal de Assisténcia Social de Miraguai/RS, em dia ¢ horario de

expediente,

GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL DE MIRAGUAI/RS, AOS VINTE E DOIS DIAS
DE OUTUBRO DO ANO DE DOQIS MIL E VINTE E UM.

Fliglivio-Seetio-do St
¥ e MIRAGUAIR!
VALD% IOPRE SILVA
PREFEITO MUNICIPAL
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