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LEI N° 399/2005, DE 30 DE MARGCO DE 2005.

“REVOGA O ANEXO UNICO DA LEI N.° 396/2005,
INSTITUINDO NOVO ANEXO”

ADELMO ALBERTI, Prefeito Municipal de Bela Vista do Toldo, Estado de Santa
Catarina, usando da sua competéncia, que lhe confere o Art. 47 da Lei
Orgdnica do Municipio, faz saber a todos que a Céamara Municipal de
Vereadores Aprovou e Sanciona d seguinte Lei.

Art. 1°. Fica revogado o Anexo Unico da Lei n.° 396/05, passando a vigorar o
Anexo Unico desta Lel.

Art. 2°. Esta Lei entrard em vigor na data de sua publicagdo, revogando-se
todas as disposicdes em confrario.

Bela Vista do Toldo, em 30 de marco de 2005.
v
/ ADELMO ALBERTI
Prefeito Municipal

Esta Lei foi registrada e publicada na Secretaria Municipal de Administragdo,
Financas e Desenvolvimento Econdmico desta Prefeitura, na data supra.
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ANEXO UNICO DA LEI N.° 399/2005
NOME DO CARGO CARGA |PROVIMENTO [VAGAS| SALARIO ‘
HORARIA
Agente Comunitario de 40 Tempordrio 14 |R$ 260,00
Saude
Enfermeiro Nivel Superior 40 Tempordrio 02 |R$1.700,00
Médico 40 Tempordario 02 |R$ 6.000,00
Auxiliar de Enfermagem 40 Temporario 02 |R$ 500,00
Odontélogo 40 Tempordrio 01 R$ 1.800.,00
Auxiliar de odontologia 40 Temporario 02 |R$ 400,00
HABILITACAO MINIMA EXIGIDA
NOME DO CARGO CARGA HABILITACAO -
HORARIA

Agente Comunitario 40 Portador de Diploma do Ensino

de Saude Fundamental

Enfermeiro Nivel 40 Portador de Diploma de Nivel

Superior Superior com Registro no
COREM/SC.

Médico 40 Portador de Diploma de Nivel
Superior com Registro no CRM/SC
efetuado ou protocolo de inscric@o.

Auxiliar de 40 Portador de Certificado de Ensino

Enfermagem Médio, com Registro no COREM/SC
efetuado ou protocolo de inscri¢do.

Odontdlogo 40 Portador de Diploma de Nivel
Superior com Registro no CROEC.

Auxiliar de odontologia 40 Porftador de  Cerlificado de
conclusd@o do Nivel Médio




