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PREFEITURA MUNICIPAL 
DE SÃO SEPÉ

RIO GRANDE DO SUL
saosepe.atende.net

PREFEITURA MUNICIPAL DE SÃO SEPÉ 
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO 

EDITAL N°. 12/2026/PMSS

DIVULGAÇÃO DE DATA, HORÁRIO E LOCAL DAS ENTREVISTAS

MARCELO FARIA ELLWANGER, Prefeito do Município de São Sepé no uso de 

suas atribuições legais, torna pública a DIVULGAÇÃO DE DATA, HORÁRIO E LOCAL 

DAS ENTREVISTAS para o Processo Seletivo para Contratação de Pessoal em Caráter 

Temporário  para  a  função  de  ODONTÓLOGO  E  AUXILIAR  DE  SAÚDE 

BUCAL.

As  entrevistas  serão  realizadas  no  dia  06 de  julho,  no  Auditório  da  Secretaria 

Municipal de Saúde, 2º andar do Centro Administrativo da Saúde, localizado na Rua 

Plácido Chiquiti, nº 1150 - Centro, São Sepé - RS, 97340-000.

TURNO MANHÃ - Início previsto para às 08:00

CANDIDATO (A) HORÁRIO

JOCELAINE DE OLIVEIRA PIRES 08:00

ELAINE DE FÁTIMA DA ROSA SANTOS 08:30

MIRELE PEREIRA SILVA 09:00

CINTIA GRAZIELA ANTUNES ROSA 09:30

DANIELE PEREIRA SILVA 10:00

EDUARDO SILVEIRA PISTOIA 10:30

GUILHERME BICA ANTUNES 11:00

JOÃO DOUGLAS LOPES 11:30
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1PLÁCIDO CHIQUITI, Nº 900 – CX. POSTAL: 158 – CEP: 97340-
000 TELEFONE: 0800 090 0129

TURNO MANHÃ - Início previsto para às 13:00

LUIZA TORBIS BRUM 13:00

MARIANA VARGAS ALVES 13:30

JULIANA SCHERER 14:00

JOSÉ YÃN BANDEIRA MARTINS 14:30

THIAGO MARDERS BITTENCOURT 15:00

FERNANDA MULLER VARGA GONÇALVES 15:30

LARIANE DA SILVEIRA HECHT 16:00

ALVARO COSTA PRATES 16:30

Gabinete do Prefeito Municipal, em 02 de julho de 2026.

MARCELO FARIA ELLWANGER

Prefeito Municipal
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 9B03-A923-1FD4-9731

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

MARCELO FARIA ELLWANGER (CPF 399.XXX.XXX-49) em 02/07/2026 14:41:00 GMT-03:00
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://saosepe.1doc.com.br/verificacao/9B03-A923-1FD4-9731


