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PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
GABINETE DO PREFEITO

DECRETO n°® 180/2017

CONVOCA APROVADO NO CONCURSO PUBLICO N° 003/2015 —
TRIGESIMA CHAMADA, QUE NOMINA PARA
COMPARECIMENTO E APRESENTACAO DE DOCUMENTACAO
JUNTO AO SETOR DE RECURSOS HUMANOS, E DA OUTRAS
PROVIDENCIAS.

O PREFEITO MUNICIPAL DE NOVA TRENTO, GIAN FRANCESCO
VOLTOLINI, no uso de suas atribui¢des legais, conferidas pelo art. 30, I, da CF; art. 11, VI, Vll e
IX, e art. 94, VII, da Lei Organica do Municipio de Nova Trento, e demais dispositivos legais
pertinentes:

DECRETA:

Art. 1° - Fica convocado o candidato classificado nominado no Anexo I, do
presente Decreto para comparecer ao Setor de Recursos Humanos, do dia 28 de junho de 2017 a
13 de julho de 2017, (exceto as tercas-feiras), munido da documentacdo (cOpia e original)
abaixo relacionada, observado o grau de instrucdo do respectivo cargo:

| — 01 (uma) foto 3/4;
Il — Carteira de ldentidade;
Il — CPF;

IV — CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo) de acordo com a categoria
exigida, se for o caso;

V — Titulo Eleitoral;

VI — Carteira de Trabalho e Previdéncia Social,

VII - Inscricdo no PIS/PASEP;

VIII — Certido atualizada de Casamento ou Atestado de Obito (se for o caso);
IX — Certidao de Nascimento dos filhos menores de 21 anos (se for o caso);

X — Comprovante de Residéncia atual;

XI — Comprovacdo de aptidao fisica e mental para o exercicio da funcao,
demonstrada por atestado médico de saude, expedido pela junta médica oficial do municipio, apds
a apreciacao dos exames e demais documentos (Anexo Il), custeado pelo convocado;
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GABINETE DO PREFEITO

XI1 — Certiddo negativa da Justi¢a Eleitoral comprovando sua regularidade;
XII - Quitacdo do Servigo Militar Obrigatdrio, se for o caso;

XIV — Copia autenticada do Diploma (Ensino Fundamental/ Ensino Médio/
Curso Técnico/ Graduacdo/ Pés-Graduacdo/ Mestrado) em conformidade com area que ira atuar;

XV — Cépia do comprovante de Registro do Orgéo de Classe (se for o caso);

XVI — Certiddo negativa de antecedentes criminais, fornecida pelos Cartorios
Judiciais Federal, Estadual ou distrital do domicilio do candidato, expedida, hd no maximo 6 (seis)
meses, ou dentro do prazo de validade do documento;

XVII — Declaracdo de bens; Declaracdo de acimulos ou ndo de cargos;
Declaracdo de penalidade disciplinar; Declaracdo de auséncia de parentesco (retirar no setor de
Recursos Humanos deste Orgdo);

Art. 2° - Este decreto entra em vigor na data de sua publicacéo.

Art. 3° - Registre-se e publique-se na forma da Lei.

Nova Trento/SC, 27 de junho de 2017.

GIAN FRANCESCO VOLTOLINI
Prefeito Municipal

JUCELINO MARINO CHINI
Secretario Municipal de Administracdo e Financas
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
GABINETE DO PREFEITO

ANEXO I
(Decreto n° 180/2017)

CARGO: TECNICO EM RADIOLOGIA

Classificacéo | N° da Inscricdo Nome completo

162 51 Girlei Fagundes Flores Junior
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
GABINETE DO PREFEITO

ANEXO Il - EXAMES MEDICOS

(Decreto n° 180/2017)

CARGOS EXAMES
TECNICO EM RADIOLOGIA HEMOGRAMA
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PREFEITURA MUNICIPAL DE NOVA TRENTO
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ANEXO I11 - DECLARAGCAO DE DESISTENCIA
(Decreto n° 180/2017)

Exmo. Senhor

Gian Francesco Voltolini

Prefeito Municipal.

Prefeitura Municipal de Nova Trento - SC

DECLARACAO DE DESISTENCIA

B s ,portador (a) do
RGN, € CPF N , Candidato(a) na ........."»
posi¢do do Concurso Publico - Edital n°..................... , INSCrigao NC.......ocveeee. , para o cargo de
................................................. , pela Prefeitura Municipal de Nova Trento, venho, pela

presente, declarar minha DESISTENCIA 4 vaga do referido cargo, no qual fui Convocado(a)

pelo Decreto n°......cccoeeene. , publicado no Diario Oficial dos Municipios de
......... Lo i
Nova Trento, ............ de o de 2017.
Assinatura
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