Prefeitura Municipal de Sdo Sebastido do Paraiso - MG
Geréncia de Recursos Humanos

ATO DE CONVOCACAO n° 021/2022

MARCELO DE MORAIS, Prefeito Municipal, no uso de suas atribui¢cdes legais;

Considerando a homologacédo do resultado final do Concurso Puablico Edital n® 001/2019 efetuada
pela Portaria n® 3486 de 22 de junho de 2020;

CONVOCA a partir dessa data os seguintes candidatos aprovados para os cargos abaixo

relacionados:

Psicologo I

09 - JULIANA PONTES RIBEIRO CONTATORI
10 - LUCIANO APARECIDO PEREIRA JUNIOR

Os candidatos acima convocados terdo um prazo de 15 (quinze) dias a contar da data da
publicacdo desse ato para apresentacdo dos documentos junto a Geréncia de Recursos Humanos. A ndo
apresentacdo dentro desse periodo sera considerada para todos os fins de posse como desisténcia do
candidato.

S&o Sebastido do Paraiso, 13 de maio de 2022.

MARCELO DE MORAIS
Prefeito Municipal
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Prefeitura Municipal de Sdo Sebastido do Paraiso - MG
Geréncia de Recursos Humanos

AVISO DE CONVOCACAO

Fica Vossa Senhoria CONVOCADO (a) para nomeagdo, no cargo o qual foi aprovado(a), conforme Edital
001/2019, devendo apresentar-se a Geréncia de Recursos Humanos imediatamente ao recebimento deste, sendo
obrigatério a apresentacgéo, junto a Geréncia de Recursos, de fotocdpia dos documentos abaixo relacionados conforme
itens 13.6 e 13.7 do mesmo Edital:

() Certiddo de nascimento (solteiro)

() Certiddo de casamento (casado)

() Certidado de 6bito do cbnjuge (vitvo)

() Carteira de identidade

() Carteira de habilitacdo profissional (CRM, CRP, COREN,OAB)
() Certificado Militar

() Carteira de trabalho

() Cartdo do CPF

() Cartdo do PIS/PASEP

( ) Comprovante de escolaridade

() Titulo de eleitor

() Ultimo comprovante de votacéo (dos dois turnos quando houver), caso n&o tiver acesse:
www.tse.jus.br/eleitor/certidoes/certidao-de-quitacao-eleitoral

( ) Comprovante de residéncia

() Certiddo de nascimento dos filhos + cartdo do CPF

( ) Carteira de vacinagéo (filho até 7 anos)

() Comprovante que esta estudando (filho até 14 anos)

() 1 foto ¥ recente

() Laudo médico constando: Hemograma Completo e Glicemia Jejum, Radiografia de Coluna (Cervical, Dorsal e
Lombar) PA e PERFIL "Nas radiografias deverdo constar a data do exame e todas as iniciais do nome do paciente

() Atestado de Boa Conduta (Policia Civil) (www.pc.mg.gov.br)

() Declaracao de Bens (manuscrita ou digitada, se possuir bens: especificar o valor, caso ndo haja declarar que nédo
possui)

() Declaracéo de que nao ocupa dois cargos publicos remunerados e que nédo recebe nenhum beneficio previdenciario
por invalidez ou proventos de aposentadoria decorrentes do Art. 40 ou dos arts. 42 e 142 da Constituicéo Federal,
ressalvados nos casos de cargos acumulaveis previstos no art. 37 XVI da Constituicdo Federal;(manuscrita ou digitada)
( ) Dados Bancarios : Banco Bradesco

( ) Apresentar Contagem de Tempo para Calculo Atuarial.

Comunicamos que caso ndo seja de seu interesse a posse no referido cargo Vossa Senhoria devera
apresentar desisténcia do mesmo por escrito.

Comunicamos também que o prazo para a posse € de 15 (quinze) dias contados da publicacdo do ato de
provimento e o ndo comparecimento dentre desse periodo torna esse sem efeito conforme disposto na Lei Municipal
Complementar n° 41/2012 (Estatuto dos Servidores Publicos Municipais), art.16, paragrafo 1° e 6°, e sera considerado,
para todo e qualquer fim, como desisténcia espontanea a posse do referido cargo.
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