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CONCURSO PUBLICO DO MUNICIPIO DE INHUMAS, ESTADO DE GOIAS
EDITAL N° 001/2023

EDITAL DE NOMEACAO N° 005/2024

O Prefeito Municipal de Inhumas, Jodo Antdnio Ferreira, por meio da Secretaria Municipal
de Gestdo, no uso de suas atribui¢des legais, e considerando a homologag@o do resultado do
Concurso Publico Municipal de Inhumas 001/2023, CONVOCA os candidatos aprovados e
classificados, dentro do numeros de vagas ofertadas para cargos efetivos com vista a
NOMEACAO, devendo realizar todos os procedimentos necessarios para a entrega da

documentagéo exigida e demais etapas previstas no cronograma de posse.

L. DA CONVOCACAO DOS CANDIDATOS APROVADOS E CLASSIFICADOS
1.1.  Ficam convocados 73 (setenta e trés) candidatos aprovados e classificados dentro do
numero de vagas ofertadas no Concurso Publico Municipal de Inhumas N° 001/2023.

1.2. O chamamento respeitara os critérios da Lei N° 8.112/1990, Lei N° 12.990/2014, § 1° do
art. 8° da Decreto N° 9.508/2018.

1.3.  Segue relagdo dos candidatos aprovados e classificados, por cargo, da seguinte forma:

AUXILIAR DE SERVICOS GERAIS EDUCACIONAIS
Ordem de - Tipo Classificagao
Nomeagdo Nome ASGrig<n Vaga Final
1. ODIMAR DA SILVA MACHADO 2353005832 AC 60°
23 ANA PAULA DE OLIVEIRA SOUZA FERREIRA 2353002245 AC 61°
3. ILANA DA PAZ SILVA 2353001455 | NEGRO 172
4, ELENITA DA MOTA LEITE 2353007304 AC 62°
5. HELENN COSTA FREITAS 2353009516 AC 632
6. SABRINA FURTADO DE OLIVEIRA 2353003612 AC 642
7. NICOLE ROCHA SILVA 2353000399 AC 652
8. CAMILA CARMONA ARCANJO FERREIRA 2353012287 | NEGRO 18¢
9. EDUARDA ELVIDIO MATOS CARNEIRO 2353009647 AC 662
10. VALCIR BENEDITA DA SILVA 2353013049 AC 67°
11. MARIA CONCEICAO BORGES 2353017577 AC 682
12, DANIELLA LEAL SOUSA 2353021846 AC 692
13. LUCELIA MARIA NASCIMENTO 2353012572 | NEGRO 192
14. KARINA CRISTINA ALVES FERREIRA 2353014353 AC 70°
15, ISABELLA CRISTINA MARCELINO TEODORO 2353017347 AC 71¢
16. DULCILENE DIVINA ALVES CARRIJO 2353021555 AC 725
17 COSME FURTADO NICACIO 2353017077 AC 7,3,9/”
18. JOSE JONATAS SILVA SOUTO DE ARAUJO 2353016552 | NEGRO »(/VVZO‘—’

7
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19. DIENES PEREIRA DE OLIVEIRA FARIA 2353009587 AC 742
20. CLAUDIANE VIEIRA SOUZA 2353016027 AC 75¢
21. WALISSON MARQUES DOS SANTOS 2353017255 AC 762
22. LAYANDRA RODRIGUES SOUZA 2353017641 AC 772
MONITOR EDUCACIONAL
Ordem de - Tipo Classificagdo
~._ | Nome Inscrigao ;
Nomeagado Vaga Final
1. DIVA MARIA RAMOS MORAIS 2353005132 AC 802
2. PATRICIA MENEZES DA SILVA 2353001359 AC 81¢
3. JULIANA DA SILVA REIS 2353000627 AC 82¢
NATALIA CRISTINA PAIXAO MORAES CRUZ* 2353015380 AC 83¢
4. MARIANE AVILA CAMPOS DA SILVA 2353008849 AC 842
5. FRANCIELLY SANTANA LUIZ 2353016425 AC 852
6. NATALIA SILVA FLORENTINO 2353003370 AC 862
7 DANIELA DE MORAES MATIAS 2353002082 AC 87¢
GENI DA SILVA ROCHA SANTOS** 2353017078 AC 882
8. TATIANE DE CASTRO SILVA 2353021396 AC 89°
9. THAIS ANDRESSA MENDES DE SOUZA 2353012493 AC 902
10. LUCILENE DIVINA DE SOUZA MARTINS 2353010399 AC 91°
11 CAMILA RODRIGUES COELHO VIEIRA 2353017583 AC 92¢
12. LIZA MACEDO PADUA 2353014439 AC 93¢
TAINARA TEIXEIRA ROSA*** 2353015060 AC 942
13. THUANNY NAYARA LIMA BRITO 2353019047 AC 952
As candidatas NATALIA CRISTINA PAIXAO MORAES CRUZ*, GENI DA SILVA ROCHA SANTOS** e a TAINARA
TEIXEIRA ROSA***, foram convocadas pelo Edital de Nomeagdo 001/2023 para o mesmo cargo atraves
das vagas reservadas para negros.
PROFESSOR DE INGLES
Ordem de g Tipo Classificagao
. | Nome Inscrigao .
Nomeagao Vaga Final
1 WELLYNA KESIA FRANCA DE SOUSA 2353001740 AC 30
AUXILIAR DE SECRETARIA ESCOLAR
Ordem de = Tipo Classificagdao
. | Nome Inscrigao .
Nomeacdo Vaga Final \4/ 2
1. ESNARA LAYS SOUTO RESENDE 2353015111 AC 12°
2. GABRIEL JUNIO ANDRADE DA SILVA 2353017337 AC 13¢
3. JANAINA DA SILVA SOUSA 2353006391 | NEGRO 52
A
.
/ "’V//
. P . /\/
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PORTEIRO ESCOLAR

Ordem de - Tipo Classificaca
Nomeagao . InsEngao VaF;a aséir':;?cao

1, ERLAN ALVES PINHEIRO 2353021981 AC 12¢

2. LENINE MAX SOUSA BONFIM 2353000733 AC 13¢

3. WALFREDO ALCINO FERREIRA ROSA 2353014332 AC 142

PROFESSOR DE EDUCACAO FiSICA
ISrdem (ie Nome InsEricie Tipo Classificagﬁo
omeagao Vaga Final
1. SAMUEL WILLIAM SOUZA DOS SANTOS 2353014299 AC 62
MERENDEIRA

Ordem de o Tipo Classificacdo
Nomeacgao Nare nserigan Vaga Final

1. SILVANY TAVARES CHAVEIRA 2353004981 AC 34¢

2 LEIDIANE RODRIGUES DOS PASSOS 2353001967 AC 35¢

3. MARILENE PEREIRA DO CARMO GONCALVES 2353004685 AC 362

4, SELMA APARECIDA DA SILVA CORDEIRO 2353020042 AC 37¢

3. MARIA LUCIA LOPES PASSOS 2353003713 AC 38¢

6. KARLA DANIELY FERREIRA DA SILVA 2353019244 AC 39¢

Z. CRIZ DAIANNY NOGUEIRA GOMES 2353009901 AC 4092

8. MARILENE RAMOS RODRIGUES 2353008879 AC 41°

9 CAMILLA GOMES MOREIRA SERRA 2353022634 AC 42°

10. ANA JULIA GIMENES DE OLIVEIRA 2353014076 AC 43¢

11. MARILENE MENDANHA 2353005489 AC 44°

12. MARIA ANGELICA ALVES DA SILVA MAGALHAES 2353011446 AC 452

PROFESSOR DE MATEMATICA

Ordem de — _——— Tipo Classi.ficat;éo
Nomeagao Vaga Final

1. MARCOS ROGERIO DA SILVA 2353005586 AC 2°

2. SUELEN LOPES MARQUES 2353017631 | NEGRO 1¢

MOTORISTA ESCOLAR M

Ordem de . Tipo Classificagao
Nomeagado o InsEngae Vaga Final

1. JOARDF BANDEIRA LOPES 2353005361 AC 49

2. ESTANLEY JOSE OLIVEIRA DA SILVA 2353004522 AC 52

3. GUSTAVO DE ANDRADE BARBOSA 2353007787 AC 62

4. EZIO PRICIO COSTA DA SILVA 2353000747 | NEGRO 20

5. MOISES CARDOSO RIBEIRO 2353002372 AC 7 y

6. LEANDRO CAMILO MENDES 2353000850 AC 8/’
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|7 LINDOMAR JOSE FERREIRA | 2353007408 | AC | 9

MONITOR DE TRANSPORTE ESCOLAR

Ordem de Tipo Classificaca
~_ | Nome ica P s
Nomeagao iniscrigan Vaga Final
1. JOANA DARK RIBEIRO FERNANDES 2353012458 AC 7°
2. KAREN SUZANY ALMEIDA SILVA 2353018211 AC 8¢

PROFESSOR INTERPRETE DE LIBRAS

Ordem de Tipo Classificacdo
. | Nome I ica
Nomeacgao MACHE=D Vaga Final
il ANDRESSA BARBARA MANSO 2353008382 AC 29
NUTRICIONISTA
Ordem de - Tipo Classificagdo
~_ | Nome Inscricao .
Nomeagao Vaga Final
1 LARA LIMA NABUCO 2353000368 AC 29

AUXILIAR DE SERVICOS URBANOS - ASU

Ordem de 0.2 Tipo Classificagao
. | Nome Inscrigao .
Nomeacao Vaga Final
MARIA LUIZA FERRAZ DE OLIVEIRA* 2353006842 AC 21°
1. VANESSA HENRIQUE SILVA 2353023157 AC 22°

A candidata MARIA LUIZA FERRAZ DE OLIVEIRA*, foi convocada pelo Edital de Nomeagdo 002/2023 para o
mesmo cargo através das vagas reservadas para negros.

TECNICO EM ENFERMAGEM
Ordem de Nome ifisericgo Tipo CIassi‘ficacéo
Nomeagdo Vaga Final
1. WEVERTON JOSE DE OLIVEIRA 2353001984 PcD 190
2. PRISCILA DA COSTA TRINDADE 2353012289 AC 40
3 ARIADNE ARAUJO CORREA 2353003112 AC 52
4 CLAUDIA DAYANE RODRIGUES FURTADO 2353018987 | NEGRO 39

1.4. A ndo apresenta¢do dos documentos enumerados €/ou ndo comparecimento nas datas

fixadas no CRONOGRAMA DE POSSE, acarretara a perda de direito a posse € a consequente x;) :
nomeagdo do candidato subsequente, conforme edital, com exce¢do dos candidatos que
apresentarem requerimento de prorrogacao de posse, final de fila ou desistencia

1.5. O presente Edital e seus anexos estdo disponiveis para consulta no Placar Oficial da (

Prefeitura Municipal de Inhumas, localizada na Av. Wilson Quirino de Andrade, N 450, Bai

¢
Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
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Anhanguera, CEP: 75.407-530 e no site oficial da Prefeitura de Inhumas:

www.inhumas.go.gov.br.

2. DOS ANEXOS
2.1. Integram ao Edital, 12 (doze) anexos, sendo:

e Anexo I - Cronograma de Posse;

e Anexo II - Documentos para Posse solicitados pela Secretaria Executiva de Gestdo
Estratégica de Recursos Humanos;

e Anexo III - Lista de Exames Admissionais Exigidos para Pericia Médica;

e Anexo IV - Declaragdo Nao Actimulo de Cargos/Fungdo Publica;

e Anexo V - Declaracdo de Nao ter Sofrido Penalidade Incompativel com a Nova
Investidura em Cargo Publico;

e Anexo VI - Declaracdo de Nao Exercicio de Atividade Comercial e de Nao Participagdo

em Diretoria de Empresa;

e Anexo VII - Autodeclara¢do Etnico-Racial - Lei Federal 12.288/2010 c/c Lei Federal
N° 14.553/2023;

e Anexo VIII - Declaragdo de Isengdo do Imposto de Renda Pessoa Fisica (IRPF) e
Declaragao de Bens;

e Anexo IX - Declaragdo de Acuamulo Licito de Cargos Publicos;

e Anexo X - Requerimento de Prorrogagdo de Prazo de Posse;

e Anexo XI - Requerimento de Final de Fila;

e Anexo XII - Requerimento de Desisténcia de Nomeagéo.

Inhumas, estado de Goias ao 11 de outubro de 2024.

Jaio Antonio Ferreira
Prefeito Municipal de Inhumas

FERNANDA'NETO VALIN
Secretaria Municipal de Gestao

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO I
CRONOGRAMA DE POSSE
DATA DESCRICAO DAS LOCAL HORARIO
ATIVIDADES
14 de outubro de Nomeagio. e Publicacdo no Site oficial do Nao se aplica.
2024. Municipio: inhumas.go.gov.br.
e Placar Oficial da Prefeitura
Municipal de Inhumas.
e Jornal Gazeta do Estado.
e Diario Oficial dos Municipios
de Goias —AGM .
14 de outubro de | Comparecimento dos | Coordenadoria de Protocolo — | De segunda a sexta das

2024 até 21 de

outubro de 2024.

aprovados, conforme lista
do Edital de Nomeagao
005/2024, para apresentar
documentos para posse do
cargo, conforme lista
(anexo 1) DOCUMENTOS
PARA POSSE SOLICITADOS
PELA SECRETARIA
EXECUTIVA DE GESTAO
ESTRATEGICA DE
RECURSOS HUMANOS.

Prefeitura Municipal de Inhumas —
Av. Wilson Quirino de Andrade, N
450, Bairro Anhanguera, CEP:
75.407-530.

07:00h as 11:00h e das
13:00h as 17:00h.

14 de outubro de
2024 até 28 de
novembro de 2024.

Comparecimento dos
aprovados, conforme lista
do Edital de Nomeagao
005/2024, para apresentar
exames admissionais a
Pericia Medica.

Departamento de Satde e
Seguranca do Trabalho — ao lado
do prédio da Prefeitura Municipal
de Inhumas. Av. Wilson Quirino
de Andrade, N 450, Bairro
Anhanguera, CEP: 75.407-530.

Conforme
agendamento.

14 de novembro de
2024.

Posse.

Sede da Prefeitura Municipal de
Inhumas. Av. Wilson Quirino de
Andrade, N 450, Bairro
Anhanguera, CEP: 75.407-530.

9:00h.

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO 11
DOCUMENTOS PARA POSSE SOLICITADOS PELA SECRETARIA EXECUTIVA
DE GESTAO ESTRATEGICA DE RECURSOS HUMANOS

Os candidatos aprovados, deverdo comparecer no horario de expediente das 7h as 11h, e das
13h as 17h de segunda-feira a sexta-feira, no departamento de Protocolo da Prefeitura
Municipal de Inhumas, situada na Av. Wilson Quirino de Andrade, 450 - Centro, apresentando

os seguintes documentos (original e copia):

1) RG (Registro Geral);
2) CPF (Cadastro de Pessoa Fisica) e Comprovante de Situagdo Cadastral no CPF
(Comprovante de Situacdo Cadastral no CPF (fazenda.gov.br));

3) Titulo de Eleitor;

4) Certidao de quitagdo eleitoral; emitir e imprimir a certiddo e a valida¢do da

certiddo, acessar o site: https://www.tse.jus.br/ — Certidoes — Quitagdo eleitoral;

5) Certificado de Reservista ou prova de alistamento no servigo militar (somente
para candidatos do sexo masculino de 17 a 45 anos);

6) Certiddo de nascimento ou RG dos filhos menores de 21 anos;

7) Certidao de casamento (se for o caso);

8) Cartdo do PIS/PASEP;

9) CNH - Carteira Nacional de Habilitagdo com a categoria exigida, quando for
requisito para investidura no cargo;

10) 01 (uma) foto colorida tamanho 3x4 recente;

11) Comprovante de residéncia atual (taldo de dgua ou energia) ou
declaragdo de residéncia (emitido em até 90 dias);

12) Diploma, certificado ou documento de comprovagdo da conclusdo do
curso correspondente a escolaridade exigida para o cargo que concorreu;

13) Certiddes negativas de antecedentes criminais com a devida validagao:

a. Policia Civil — Das localidades onde residiu nos ultimos 5 (cinco) anos.
Nomeados do Estado de Goias, dirigir-se ao Vapt-Vupt;

b. Policia Federal — Das localidades onde residiu nos ultimos 5 (cinco) anos. - Site

da Policia Federal . Apds, emitir e imprimir a validagdo da certiddo: Validar Certidéo;

c. Justica Estadual — Férum da cidade em que reside (Certiddo Negativa de

Processo Judicial Criminal);

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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d. Justica Federal — Se vocé for do Estado de Goias, acessar o site da Justica

Federal, emitir e imprimir a certiddo;

Obs.: O candidato que figurar como réu em agdo penal devera apresentar certiddo
circunstanciada dos autos do processo no qual ostente a referida condigdo emitida pelo Poder
Judiciario. (Artigo 53 do Ato 42/2013). Na hipotese versada acima ou para o caso de existéncia
de certiddo positiva de condenagdo em agdo penal, a Superintendéncia de Gestdo em Recursos
Humanos devera instaurar procedimento especifico para a deliberacdo do Procurador-Geral de

Justica, que sera proferida antes da data designada para a posse do candidato.

14) Dados de conta bancaria aberta na institui¢ao financeira indicada pela
Prefeitura Municipal (Banco Itau);
15) Certiddes negativas de tributos com a devida validag3o:

a. Ambito Federal — Site: www.receita.fazenda.gov.br emitir e imprimir a certidao:

Certiddes e Situagdo Fiscal — Emissao de certiddo de pessoa fisica. Apds, emitir € imprimir a
valida¢do da certiddo: Certidoes e Situagdo Fiscal — Confirmagdo de Autenticidade de Certidao
Pessoa Fisica — Certiddo Conjunta PGFN e RFB;

b. Ambito Estadual — Se vocé for do Estado de Goids, acesse o site

www.sefaz.go.br emitir € imprimir a certiddo: Servigos — Certiddo Negativa de Débitos —

Emissdo de Certiddo Negativa de Débitos. Apos, emitir e imprimir a validagdo da certiddo:
Servigos — Certiddo Negativa de Débitos — Validagio de Certiddo Negativa de Débito;

c. Ambito Municipal — Junto a(s) Secretaria(s) da Fazenda do(s) municipio(s) onde
residiu nos tltimos 5 (cinco) anos (devera ter data de validade ou declaragdo de validade). Se a
certiddo indicar a necessidade de validagdo da certiddo, esta devera ser validada,
obrigatoriamente;

16) Certiddo negativa perante o0 TCU, TCE de Goias e TCM do Estado de

Goias, acessar os sites:

- TCU: https://contas.tcu.gov.br/certidao/Web/Certidao/NadaConsta/home.faces

- TCE: https://portal.tce.go.gov.br/emissao-de-certidoes

- TCM: https://www.tcm.go.gov.br/certidao/index.jsf;

17) PDF da ultima Declaragdo de Ajuste Anual do Imposto de Renda Pessoa

Fisica e eventuais retificagOes apresentadas a Secretaria da Receita Federal do Brasil. Nao sera

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
Péagina 8 de 20



¥,  PREFEITURA MUNICIPAL DE
¥ INHUMAS

aceita copia digitalizada ou escaneada. Deve ser apresentado o documento extraido diretamente
do site da Receita Federal. Se isento, apresentar declaracio de isento de Imposto de Renda
e dos bens e valores que compdem o seu patriménio (conforme modelo em anexo);

18) Declaragdo de que ndo ocupa cargos, fungdes ou empregos na
administragdo publica direta ou indireta nas esferas municipal, estadual e federal, na data da
posse ou Declaragdo que ocupa cargo OU Declaragdo de Acimulo Licito de Cargos Publicos
juntamente com a declarag¢do do outro 6rgio ou entidade a que esta vinculado, contendo as
informacdes sobre o cargo, o emprego ou a fun¢io, bem como a carga horaria semanal e
o horirio de trabalho.

19) Autodeclaracio Etnico-Racial;

20) Certiddo comprovando ndo ter sofrido, no exercicio de cargos, fungdes
ou empregos publicos, penalidade incompativel com nova investidura em cargo publico (devera
ser emitida pelo 6rgdo publico onde o candidato trabalhou ou esteja trabalhando, caso seja ou

tenha sido servidor publico);

21) Declaragdo de ndo participagdo em atividade comercial e administrativa;
22) Declaragdo de inscrigdo ativa/regular no respectivo conselho de classe;
23) Copia do Extrato de Contribui¢ao (CNIS) com relagdes previdenciarias

(resumido) e declaragdo de beneficios.
24) Em caso de vinculos ativos (sem a data fim) no CNIS, devera ser
comprovada a sua extingao.

Acessar o site: https://meu.inss.gov.br/#/login

Ou pelo aplicativo MEU INSS: PlayStore ou AppleStore.

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO III
LISTA DE EXAMES ADMISSIONAIS EXIGIDOS PARA PERICIA MEDICA

1. EXAMES GERAIS:

1.1.1 Hemograma,;

1.1.2 Glicemia de jejum,;

1.1.3 Colesterol Total e Fragoes;

1.1.4 Triglicerideos;

1.1.5 Creatinina;

1.1.6 AST (Transaminase Glutamica Oxalacética-TGO;

1.1 PARA 1.1.7 ALT (Transaminase Glutamica Piravica-TGP);
TODOS OS 1.1.8 GGT (Gama-Glutamil Transferase);
CARGOS:

1.1.9 Urina Tipo I (Elementos Anormais e Sedimentoscopia - EAS);
1.1.10 Raio-X de Torax PA e Perfil (com laudo);

1.1.11 Eletrocardiograma - ECG (com laudo do exame - néio é necessario
parecer cardioldgico);
1.1.12 Citologia Oncética (Papanicolau)* (mulheres);

1.1.13 Grupo sanguineo - ABO, e Fator Rh.
2. EXAMES ESPECIFICOS PARA TODOS OS CARGOS DENTRO DE CADA AREA:

2.1 PARA OS DO CARGO

DE PROFESSOR EFETIVO: 2.1.1 Avaliagdo otorrinolaringolégica, acompanhada de
(ACRESCENTAR AO laringoscopia e audiometria tonal com parecer médico de
QUADRO “17) aptiddo otorrinolaringoldgica.

2.2 PARA OS DE IDADE _ ,

IGUAL OU SUPERIOR A45 2.2.1. PSA (Antigeno Prostitico Especifico) * (homens);
ANOS: 2.2.2. Mamografia * (mulheres);

(ACRESCENTAR AO 2.2.3. Pesquisa de sangue oculto nas fezes - método

QUAl) RO “1 H) imunocromatogréﬁco*.

3. CONTROLE VACINAL

—— NO CARTAO DE VACINA
3.1 CARTAO DE gi 2 Hrelsatlfittaeng : SAO NECESSARIOS 0S
. » o patiie & REGISTROS ATUALIZADOS
VACINACAO DO 3.1.3 Triplice Viral DAS VACINAS ELENCADAS
ADULTO**: 3.1.4 Influenza AO LADO.

* Os exames, Citologia Cervical, PSA, Mamografia e Sangue Oculto nas Fezes poderdo ter retroatividade

de até 12 meses. Todos os outros exames devem ter retroatividade maxima de 06 meses.

** Atualizado conforme esquema de vacina¢do do Ministério da Saude para os adultos.

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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4. PARA OSINGRESSANTES DO QUADRO DE PESSOAS COM DEFICIENCIA (PcD), ALEM
DOS EXAMES ELENCADOS NOS QUADROS “1”, “2” E “3”, SERA EXIGIDO TAMBEM NO
ATO DA AVALIACAO:

4.1 LAUDO MEDICO original ou autenticado em cartério, emitido pelo profissional de saude assistente do
interessado e especialista no tipo de deficiéncia alegada. (Laudo Médico com retroatividade de até 12
meses anteriores ao dia da avaliacio pericial)

4.2.1 Descrigdo detalhada da deficiéncia (espécie da deficiéncia,
provavel causa, etc.);

4.2.2 A historia da deficiéncia;

4.2 NESTE LAUDO | 423 Areas ou fungdes afetadas (quando for o caso)

MEDICO DEVERA | 4.2.4 O diagndstico (com expressa referéncia ao cddigo correspondente
CONSTAR, DE FORMA da CID-10);
PORMENORIZADA: 4.2.5 Tratamento instituido;

4.2.6 O grau da deficiéncia;

4.2.7 Limitagdes funcionais ou Classificagdo Internacional da
Funcionalidade (CIF);

4.2.8 Prognostico.

O candidato convocado na condig¢do de PCD, sera submetido a pericia médica pela Departamento de Satude
e Seguranca do Trabalho do municipio de Inhumas, que avaliara sua condi¢do de Pessoa com Deficiéncia
(PcD), atestando o grau da deficiéncia e a capacidade para o exercicio do cargo para o qual concorreu, cuja
decisdo sera terminativa, conforme item 15.12.1 do Edital de Abertura n® 001/2023 do Concurso Publico

Municipal de Inhumas N° 001/2023.

O candidato PCD devera comparecer a Departamento de Saude e Seguranga do Trabalho do municipio
munido de laudo médico original ou de copia autenticada do laudo que ateste a espécie e o grau ou o nivel
de deficiéncia, com expressa referéncia ao codigo correspondente do CID, bem como a provavel causa da

deficiéncia.

Av. Wilson Quirino de Andrade, N© 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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i ~ ANEXO 1V ,
DECLARACAO NAO ACUMULO DE CARGOS/FUNCAO PUBLICA

Eu , Infra-assinado,

portador(a) do RG n° , inscrito(a) no CPF sob o n°

, em cumprimento ao que determina o artigo 37, incisos

XVI e XVII da Constituigdo da Republica/88, DECLARO para todos os efeitos legais € sob

pena de responsabilidade civil, penal e administrativa, nos termos da legislagdo vigente, que

NAO ocupo ou recebo proventos de aposentadoria de cargo, emprego ou func¢io piublica

na Administracio Publica Direta, Indireta, na suas subsididrias, bem como em qualquer

sociedade controlada pelo Poder Piblico, de qualquer dos Poderes da Unifo, dos Estados

do Distrito Federal e dos Municipios. Por ser expressao da verdade, firmo a presente

DECLARACAO

Inhumas-GO, de de 2024.

Assinatura

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO V
DECLARACAO DE NAO TER SOFRIDO PENALIDADE INCOMPATIVEL COM A
NOVA INVESTIDURA EM CARGO PUBLICO

Eu , abaixo assinado(a),

0

brasileiro(a) estado civil portador(a) do RG n

, inscrito(a) no CPF sob o n° ,

DECLARO para o fim especifico de ingresso no servigo publico do Municipio de Inhumas/GO,
que ndo sofri em tempo algum, no exercicio profissional ou de qualquer fun¢do publica,
penalidade incompativel com nova investidura em cargo publico. Declaro ainda ter ciéncia de
que a ndo veracidade das informagdes prestadas podera acarretar responsabilizacdo civil, penal

e administrativa, gerando as consequéncias prevista na legislag@o vigente.

Inhumas-GO, de de 2024.

Assinatura

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO VI
DECLARACAO DE NAO EXE"RCiCIO DE ATIVIDADE COMERCIAL E DE NAO
PARTICIPACAO EM DIRETORIA DE EMPRESA

Eu, , brasileiro(a), (estado civil),

RG n° , Orgdo emissor , CPF n°

, residente a Rua/Avenida

9

n : complemento bairro

, cidade , estado , tendo

em vista a nomeagdo para o para 0 CARGO de ;

da estrutura de pessoal da Prefeitura Municipal de Inhumas, DECLARO, bem como as
vedagdes constantes no Art. 225, inciso V, do Estatuto dos Servidores Publicos, Lei n°®
2.032/1990, que ndo sou comerciante. DECLARO também que nédo sou proprietario (a) e ndo
participo de diretoria, geréncia, administragdo, conselho técnico ou administrativo, de empresa
ou sociedade mercantil. Por ser verdade, firmo a presente declaragdo para que produza os efeitos
legais, ciente de que a falsidade de seu contetido pode implicar na imputagdo de sangdes civis,
administrativas, bem como na sang¢do penal prevista no art. 299 do Cddigo Penal, conforme

transcri¢do abaixo:

Art. 225 (DAS TRANSGRESSOES DISCIPLINARES): - Inciso V: participar da geréncia ou

da administracido de empresa industrial ou comercial, exceto as de cardter cultural ou

educacional;

Art. 299 — Omitir, em documento publico ou particular, declaracio que nele deveria constar,

ou nele inserir ou fazer inserir declaracdo falsa ou diversa da que devia ser escrita, com o

fim de prejudicar direito, criar obrigacio ou alterar a verdade sobre o fato juridicamente

relevante. Pena: reclusio de 1 (um) a 5 (cinco) anos e multa, se o documento é publico e

reclusdo de 1 (um) a 3 (trés) anos, se o documento é particular.
PREENCHER COM LETRA DE FORMA OU DIGITAR AS INFORMAC()ES NAO E NECESSARIO O
RECONHECIMENTO DE FIRMA

Inhumas, de de 2024.

Assinatura

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO VII
AUTODECLARACAO ETNICO-RACIAL
LEI FEDERAL 12.288/2010 C/C LEI FEDERAL N° 14.553/2023.

‘,

Eu, ,brasileiro(a), (estado civil),
RG n° , 0rgdo emissor , CPF n° ,
residente a Rua/Avenida ,
n° , complemento bairro

, cidade , estado ,
tendo em vista a nomeagao para o CARGO de ,em

cumprimento a Lei Federal n° 12.288/2010 alterada pela Lei n° 14.553/2023,
AUTODECLARO, sob as penas da lei, que sou:

() Branco;

() Preto;

() Pardo;

() Indigena;

() Amarelo;

() Outros. Especificar

Estando ciente que em caso de falsidade ideologica ficarei sujeito as sangdes prescritas no artigo

299 do Codigo Penal e as demais cominagdes legais aplicaveis.

Inhumas, de de 2024

Assinatura

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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) ) ANEXO VIII )
DECLARACAO DE ISENCAO DO IMPOSTO DE RENDA PESSOA FISICA (IRPF) E
DECLARACAO DE BENS
Eu, . RG/CNH n°

, orgdo expedidor: , UF: , 'CPF ,
endereco , CEP
: cidade de N telefone(s) )

, DECLARO ser isento(a) da apresentagdo da Declaragdo do Imposto

de Renda Pessoa Fisica (DIRPF) no exercicio 2024, referente ao ano base 2023,por ndo incorrer
em nenhuma das hipdteses de obrigatoriedade estabelecidas pelas Instru¢gdes Normativas (IN)
da Receita Federal do Brasil (RFB). Esta declaragdo esta em conformidade com a IN RFB n°
1548/2015 e a Lei n® 7.115/83*. Declaro ainda, sob as penas da lei, serem verdadeiras todas as

informagdes acima prestadas.

Até a data presente o meu acervo patrimonial € formado pelos bens abaixo especificados:
() Nao Possuo

() Possuo

Sendo o que havia a declarar e por ser a expressdo da verdade, firmo a presente declara¢do para
efeitos legais tendo ciéncia de que eventual falsidade implicaria em sangdes civis,

administrativas e criminais, conforme artigo 299 do Codigo Penal.

, de de 2024.

Assinatura

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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) ~ ANEXO IX
DECLARACAO DE ACUMULO LiCITO DE CARGOS PUBLICOS

Nome:

CPF:

Considerando o disposto nos incisos XVI e XVII do art. 37 da Constituicdo Federal,
DECLARO, para todos os efeitos legais que exer¢o acumulo de cargo/emprego/fungdo em
orgao publico federal, estadual ou municipal, na administragdo publica direta ou indireta,
incluindo as autarquias empresas publicas, sociedades de economia mista, subsididrias e

sociedade controladas, direta e indiretamente pelo Poder Publico, conforme detalhado abaixo:

Cargo:

Orgﬁo:

Carga Hordria:

Apresento, neste ato, declaracio do outro 6rgio ou entidade a que estou vinculado,
contendo as informacdes sobre o cargo, o emprego ou a func¢io, bem como a carga horaria

semanal e o horario de trabalho.
DECLARO, ainda:

-TER ciéncia da proibi¢do de exercicio de cargo efetivo, fung¢do de confianga ou cargo em

comissdo quando incorrer nas hipéteses de vedacdo previstas em Lei;
- TER ciéncia da obrigatoriedade de informar sobre alteragdes na condigdo declarada;

-SEREM verdadeiras as informagdes prestadas no presente documento, sob pena de

responsabilidade.

Assinatura

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO X
REQUERIMENTO DE PRORROGACAO DE PRAZO DE POSSE

Eu, portador (a) do RG n°

., CPF'n® aprovado (a) no Concurso

Publico Edital N° 001/2023, convocado pelo Edital de Nomeagdo N°® 005/2024, para o cargo de

, solicito prorroga¢ao do prazo

legal para a posse por até mais 30 (trinta) dias, pelos seguintes motivos:

Data: / /

Assinatura do Requerente

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530

Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO XI
REQUERIMENTO DE FINAL DE FILA

Eu , RG n

, inscrito(a) no CPF sob o n° ,

residente e domiciliado(a)

, aprovado(a) no concurso publico para provimento de

cargos de , na classifica¢do n° ;

venho, por meio desta, solicitar a minha colocag¢@o no final da relag@o dos aprovados na referido

concurso, por ndo ter interesse em ser nomeado(a) no presente momento, em virtude de

Data: / /

Assinatura do Requerente

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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ANEXO XII
REQUERIMENTO DE DESISTENCIA DE NOMEACAO

Eu, , aprovado(a) e

classificado(a) em lugar no concurso publico para o cargo de

, convocado conforme Edital de

Nomeagdo 005/2024, solicito a DESISTENCIA, por nio ter interesse em ser nomeado para o

cargo acima, excluindo-me da lista de aprovados do referido concurso.

Data: / /

Assinatura do Requerente

Av. Wilson Quirino de Andrade, N2 450, Bairro Anhanguera, Inhumas — GO, CEP 75.407-530
Fone: (62) 3511-2121 / administracao@inhumas.go.gov.br
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