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Estado do Rio Grande do Norte ( .. )
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME o W/
Secretowiov Municipal de Governo- o

EDITAL DE CONVOCAGAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS EFETIVOS DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

O PREFEITO MUNICIPAL DE SAO TOME/RN, no uso de suas atribuicbes
legais e em conformidade. com o art. 37, Il, da Constituigdo Federal de 1988, e de
acordo com a Lei Organica do Municipio, com o determinado na Lei Federal n.°
11.350/2006, Lei Complementar Municipal n.° 06/2018, Lei Complementar Municipal
n.° 016/2022, Lei Municipal n° 1.311/2022 e Lei Municipal n° 1348/2023, que
dispdem sobre os cargos de provimento efetivo no Municipio de Sdo Tomé/RN,

RESOLVE:

1.1. CONVOCAR os candidatos constantes no Anexo | deste Edital, nos termos do
Edital n° 001/2022 - FUNCERN PREFEITURAS/CAMARA MUNICIPAIS DO
POTENGI (Bom Jesus/RN e S&o Tomé/RN) e de acordo com a Homologagéo da
Classificagéo para o provimento de cargos efetivos da Prefeitura Municipal de Sao
Tomé/RN, por meio do Decreto Municipal n° 146/2023, de 28 de abril de 2023.

1.2. DIVULGAR no Anexo Il a data e horario para a entrega dos documentos
necessarios a nomeagdo, posse e exercicio, que deverdo ser entregues
presencialmente, na Secretaria Municipal de Administragdo e Recursos Humanos,
situada na Prefeitura Municipal, a Praga Ant6nio Assungdo, 276 — Centro — Sao
Tome/RN, CEP: 59400-000, nas datas e horarios constantes do Anexo Il deste
Edital.

1.21. O candidato aprovado e convocado que n&o puder comparecer
presencialmente para a entrega dos documentos na data estipulada, podera
proceder ao ato mediante procuragéo especifica para esse fim, emitida nos Gltimos
30 dias a contar da data de entrega da documentac&o do candidato.

1.2.2. Os candidatos aprovados para as vagas de Pessoas com Deficiéncia (PcD),
aléem dos exames constantes no Anexo lIl, devem comparecer a Junta Médica do
Municipio no dia, hora e local, divulgados porteriormente aos interessados,
apresentando laudo médico de confirmagéo da deficiéncia, contendo dados do
candidato (nome, RG, CPF), a descrigdo da deficiéncia com o parecer do médico
especialista, o cddigo referente a Classificacdo Internacional de Doencas (CID),
quais tipos de limitagdes ou sequelas a pessoa possui e autorizagdo do candidato
para tornar publica a sua condicdo, emitido nos Ultimos doze meses (original ou com
copia autenticada em cartério). Além dos exames acima solicitados, outros exames,
bem como pareceres especializados, poderdo ser solicitados pelos peritos das
admissdes na data informada.



1.2.3. Sera considerado desistente e perdera automaticamente o direito a vaga o
candidato que n&o comparecer aos locais indicados, nas datas e nos prazos
determinados neste Edital de Convocagéo e/ou deixar de apresentar os documentos
obrigatdrios exigidos nos Editais.

1.2.4. DIVULGAR nos Anexos lll e IV a relacdo dos documentos necessarios para a
investidura nos cargos efetivos, conforme exigéncias legais para admiss&o no cargo,
que deverdo ser entregues presencialmente pelo candidato na data estipulada. A
comissdo n&o se responsabilizard por qualquer eventualidade ocorrida que
prejudique a entrega de qualquer documento solicitado.

1.3. INFORMAR, posteriormente, os proximos eventos referentes a nomeagao,
posse e inicio do exercicio do cargo aos candidatos que atenderem a todas as
exigéncias constantes neste Edital de Convocagao.

1.4. Novas convocagdes ocorrerdo por meio da publicacdo de novos editais de
convocagao no Diario Oficial do Municipio/FEMURN, seguindo a ordem de
classificagao geral, caso nao exista manifestagdo dos convocados por este Edital.

Registre-se e Publique-se.

Sao Tomé/RN, 29 de novembro de 2024.

- i Assinado de forma digltal
ANTEOMAR | .-‘\LTF.DLMAR Pgnemlgr .
PEREIRA DA {SILVAG7136818400

A~ Datos: 2024.11.29 10:25:45
SILVA:67136818400 _[,3.;;. )
Anteomawr Peveirav da Sillvor

Prefeito Municipal



EDITAL DE CONVOCAGAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS EFETIVOS DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO |
Cargo: MEDICO
INSCRIGAO CANDIDATO TOTAL DE PONTOS CLAmGE RlAchb_'
533045-4 GABRIEL QUEIROZ MOURA 63 7

S&o Tomé/RN, 29 de novembro de 2024.

{ Assinado de forma digital por
ANTEOMAR ', ANTEOMAR PEREIRA DA

PEREIRA DA SILVAG7 1368168400
S“_VA‘671 3681 8400 Datlog; 2024.11.29 10:26:07

-63'00°

Anteomowr Perveiva dov Silvor

Prefeito Municipal



EDITAL DE CONVOCAGAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS EFETIVOS DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO Il

O Sr. ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA, Prefeito Municipal de Sdo Tomé/RN,
no exercicio de suas atribuigdes legais, COMUNICA que na data e horario abaixo
discriminados realizard o processo de recebimento de documentos do candidato
classificado no Concurso Publico para o provimento de cargo efetivo da Prefeitura
Municipal de Sao Tomé/RN, Edital n° 001/2022- FUNCERN, homologado pelo
Decreto Municipal n° 146/2023, de 28 de abril de 2023.

O candidato convocado é o constante do Anexo | deste Edital, no dia e
horario abaixo relacionados e deve se apresentar munido da documentacao original
e copia colorida legivel, sendo cada documento em copia separada, no seguinte
endereco: Secretaria Municipal de Administragdo e Recursos Humanos, situada na
Prefeitura Municipal de Sdo Tomé, a Praca Anténio Assuncao, 276 — Centro — S3o
Tomé/RN, CEP: 59400-000, das 8 as 14 h.

DIA 10 DE DEZEMBRO DE 2024: Cargo: Médico

Sao Tomé/RN, 29 de novembro de 2024.

. Assinado de forma digital por
ANTEOMAR » ANTEOMAR PEREIRA DA

PEREIRA DA < '§ILVA67136818400
SILVA:67136818400 L':D:dég 2024.11,29 10:26:27

Anteomow Pereiva Ao Silvav

Prefeito Municipal



EDITAL DE CONVOCAGAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS EFETIVOS DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO Il

RELACAO DE DOCUMENTOS OBRIGATORIOS (original e copia colorida legivel,
sendo cada documento em copia separada):

1- Cadastro de Pessoa Fisica — CPF:

2- RG; _

3- Certiddo de Nascimento (se solteiro) ou Casamento ou Declaragdo de Uniéo
Estavel feita perante Tabelido, se for o caso;

4- Carteira de Trabalho (folhas onde constem o numero, a série e o contrato de
trabalho, mesmo que esteja em branco);

5- Titulo de Eleitor;

6- Certiddo de Nascimento e CPF dos dependentes: se estes forem pessoas
com deficiéncia, trazer laudo médico atualizado:

7- Quitagdo com as obrigagdes militares - Certificado de Reservista ou de
Dispensa de Incorporagéo (sexo masculino);

8- Comprovante de residéncia atual;

9- Certificado ou Diploma, conforme o caso, de conclusdo de curso —
Comprovante de Escolaridade e Titularidade fornecido por instituicdo de
ensino reconhecida pelo Ministério da Educacso;

10- Comprovante de PIS ou PASEP;

11-Certiddo de quitagdo com as obrigagées eleitorais (Comprovante de votagéo
ou Certid&o de quitagéo da Justica Eleitoral);

12-Certidao negativa de antecedentes criminais emitidas pela Justica Estadual,
Federal e Eleitoral em primeiro e segundo graus;

13- Certid&o Negativa de Antecedentes Criminais emitida pela Policia Federal;

14- Atestado meédico admissional expedido por Médico do Trabalho, com
validade de, no maximo, 30 dias de sua expedicao;

15-Exame de Laringoscopia com laudo (para Professor e Suporte Pedagdgico);

16-Registro em érgdo de classe e comprovante do Conselho que conste situacédo
regular, quando necessario;

17- Declaragdo de que ndo possui vinculo com a administragao direta ou indireta
da Uni&do, Estados ou outros Municipios e que ndo & empregado ou servidor
de suas subsidiarias e controladas; (Modelo 1 no Anexo V)

18- Declaragao de ndo estar cumprindo sangao por inidoneidade, aplicada por
qualquer 6rgéo publico ou entidade da esfera federal, estadual ou municipal;
(Modelo 2 no Anexo IV)

19- Declaragéo de acumulagio de cargos, empregos e fungbes publicas (Modelo
3 no Anexo 1V)



20- Declaragdo ou certiddo de org&os publicos, em que o candidato exerga ou
tenha exercido cargo publico, nos ultimos 05 (cinco) anos, atestando que o
candidato ndo se encontra respondendo a processo administrativo disciplinar,
nem teve contra si aplicada a pena de demiss&o; (Modelo préprio de cada
6rgao) '

21- Declaragdo de bens e valores constitutivos do seu patriménio; (Modelo
proprio do candidato)

22- Comprovante de conta corrente bancaria (Banco, Agéncia e n° da Conta) na
Caixa Econdmica Federal;

23- O candidato que se declarar pessoa com deficiéncia devera apresentar o
laudo de médico especialista comprovando a deficiéncia e atestado da Junta
Medica do Municipio atestando a compatibilidade da deficiéncia com o cargo
para o qual foi aprovado.

S&o Tomé/RN, 29 de novembro de 2024.

ANTEOMAR t\' AssInado de forma digltal por
PEREIRA DA A ANTECOMAR PEREIRA DA

SILVAGYT1I6818400

SlLVA:67'] 368 ‘] §400 Dados: 2024.11,29 11:26:49 -03'00"
Anfeomaw Pereiraw dav Silvar

Prefeito Municipal



EDITAL DE CONVOCAGAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS EFETIVOS DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO IV

MODELOS DE DECLARAGOES

DECLARAGAO DE NAO ACUMULAGAO DE CARGOS, EMPREGOS OU
FUNGCOES PUBLICAS

Declaro, para fins de prova, junto & Secretaria Municipal de
Administragdo e Recursos Humanos de Sio Tomé/RN, que nédo exergo
outro cargo, emprego ou fung&do publica em quaisquer esferas de Governo da
Federagéo (Federal, Estadual ou Municipal), quer.na Administracédo Direta ou
Autarquica, quer em empresas publicas, sociedades de economia mista ou
fundagbes publicas de direito publico ou privado mantidas pelo Poder Publico,
direta ou indiretamente, e, ainda, que nao sou militar reformado ou civil
aposentado.

Declaro, ainda, estar ciente que declarar falsamente & crime
previsto na Lei Penal e por ele responderei, independentemente das sangdes
administrativas, caso se comprove a inveracidade do declarado neste
documento.

Local/Data

(Assinatura)



DECLARACAO DE NAO ESTAR CUMPRINDO SANCAO POR INIDONEIDADE

Eu, , portador
(a) do RG n° e CPF n°
. DECLARO, para todos os efeitos legais, nio
estar cumprindo sangédo por inidoneidade, aplicada por qualquer érgdo publico ou
entidade da esfera federal, estadual ou municipal.

Declaro, ainda, estar ciente que declarar falsamente é crime previsto na
Lei Penal e por ele responderei, independentemente das san¢bes administrativas,
caso se comprove a inveracidade do declarado neste documento.

Local e data

Assinatura do Declarante



DECLARAGAO DE ACUMULAGAO DE CARGOS, EMPREGOS E FUNGOES
PUBLICAS

FINALIDADE DA DECLARAGAO: Posse em cargo publico, de provimento efetivo,
nos quadros de pessoal da Administracdo PUblica do Municipio de Sdo0 Tomé/RN.

IDENTIFICAGAO DO INTERESSADO
NOME:

CPF:

PIS/PASEP:

TELEFONE:

E-MAIL:

VINCULO NA PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN (preencher com o
cargo a ser ocupado)

Cargo/Funcéo:

LLotagdo:

Jornada de Trabalho:

OUTROS VINCULOS PUBLICOS
Exerce outro(os) cargo(os), emprego(os) ou funcao(des) na Administragdo Publica
Federal, Estadual, Municipal, autarquica, fundacional, empresa publica ou sociedade
de economia mista? SIM NAO

Ente Federativo:

Instituicdo/Orgao:

Cargo:

Cargo em Comissdo: SIM___ NAO___

Fungéo Comissionada SIM__ NAO__

Jornada de Trabalho:

Lotagéo:

Natureza do Vinculo: Estatutario_ Celetista__

Ente Federativo:

Instituicdo/Orgéo:

Cargo:

Cargo em Comiss&o: SIM___ NAO

Fungéo Comissionada SIM___ NAO_

Regime de Trabalho:

Lotacao:

Natureza do Vinculo: Estatutario Celetista_

Recebe Auxilio Alimentagéo de outro orgéo publico? SIM___ NAO___

Esta em disponibilidade remunerada nos termos do art. 41, § 3° da CF/88?
SIM NAO

Orgao:

Tipo:

Periodo:

Cargo:




Nos ultimos 24 (vinte e quatro) meses foi contratado(a) com base na Lei 8.745/93,
ou outra Lei estadual ou Municipal que discipline a contratagdo por tempo
determinado para  atender a necessidade temporaria de excepcional interesse
publico? SIM NAO

Orgao:

Cargo:

Periodo:

Orgao/Entidade:

Esta em gozo de Licenga, Afastamento ou Cumprindo Aviso Prévio em algum dos
v'nculos publicos que detém?
SIM NAO

Crgao Publico:
Tipo:
Periodo:

VINCULO PRIVADO

Possui vinculo empregaticio com Instituicdo Privada? SIM__ NAO___
Instituicao:

Cidade: UF:

Funcao:

Carga Horaria Semanal:

Exerce atividade como Auténomo/Profissional Liberal: SIM NAO
Alividade:

Horario:

Esta em gozo de Licenga, Afastamento ou Cumprindo Aviso Prévio nos vinculos
privados que detém?

SIM__ NAO___

Empresa:

Tipo:

Pzriodo:

CARREIRA MILITAR )
Sou Militar: SIM___NAO___

Policia Militar/Civil/Corpo de Bombeiros__ Forcas Armadas

Orgéo:

Cargo:

Em Atividade__ Temporario_ Reformado____ Reserva Remunerada

ATIVIDADE EMPRESARIAL

Exerce Atividade Empresarial? SIM___ NAO__

Condigéo:

Socio-Administrador__ Socio Cotista_ Sécio  Comanditario MEI
EIRELI__

Empresa/Sociedade:

CNPJ:

Telefone da Empresa:

APOSENTADORIA )
Recebe proventos de aposentadoria? SIM__ NAO
Regime Proprio RGPS (INSS)



Aposentadoria Vquntérila Incapacidade Permanente (Aposentadoria  por
Invalidez)

Org&o ou Empresa:

Cargo:

Ato de Aposentadoria:

Data de Aposentadoria;

E beneficiario de pensao? SIM__ NAO
Orgao:

Instituidor da Pens3o:

Grau de parentesco com o instituidor:

Tipo de Pensao: Civil___ Militar___

Data da concesséo:

RESIDENCIA MEDICA

Estou Vinculado a um Programa de Residéncia Médica ou Multiprofissional em
salde ligada a 6rgao publico? SIM___ NAO____

Orgao:

Descrigéo:

DECLARO, com base no que dispde o art. 37, incisos XVI e XVIl, da Constituigdo
Federal e para os fins previstos no art. 13, §5°, da Lei Complementar Municipal n.
06, de 21 de dezembro de 2018, que:

ESTOU CIENTE de que omitir, em documento publico ou particular, declaragdo que
dele devia constar, ou nele inserir ou fazer inserir declaragéo falsa ou diversa da que
devia ser escrita, com o fim de prejudicar direito, criar obrigacéo ou alterar a verdade
sobre fato juridicamente relevante, CONSTITU! CRIME, tipificado no art. 299
(Falsidade ideologica), do Cédigo Penal Brasileiro, ficando sujeito a pena de
reclusdo de um a cinco anos e multa, além de DEMISSAO do cargo, no ambito
administrativo, apos apuragio em processo administrativo disciplinar, na forma do
Titulo V da Lei Complementar Municipal n. 06/2018.

Caso venha a assumir outros vinculos, assumo o compromisso de comunicar a
Secretaria Municipal de Administragdo e Recursos Humanos de Sio Tomé/RN.

Por ser expressdo da verdade, firmo a presente.

Local e data

Assinatura do Declarante



02/12/2024, 09:00

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQO TOME

SECRETARIA MUNICIPAL DE GOVERNO
EDITAL DE CONVOCACAO N° 029/2024 CONCURSO PUBLICO PARA O
PROVIMENTO DE CARGOS EFETIVOS DA PREFEITURA MUNICIPAL
DE SAO TOME/RN

O PREFEITO MUNICIPAL DE SAOQ TOME/RN, no uso de suas
atribuiges legais ¢ em conformidade com o ar. 37, 1. da
Constituigio Federal de 1988, e de acordo com a Lei Orgénica do
Municipio. com o determinado na Lei Federal n.° 11.350/2006, Lei
Complementar Municipal n.* 06/2018, Lei Complementar Municipal
n." 016/2022, Lei Municipal n® 1.311/2022 ¢ Lei Municipal n*
1348/2023, que dispdem sobre os cargos de provimento efetivo no
Municipio de Sio Tomé/RN,

RESOLVE:

[.1. CONVOCAR os candidatos constantes no Anexo 1 deste Edital,
nos  termos do  Edital 0" 001/2022 FUNCERN
PREFEITURAS/CAMARA MUNICIPAIS DO POTENGI (Bom
lesus/RN 2 Sdo Tomé/RN) e de acordo com a Homologagio da
Classificagio’ para o provimento de cargos efetivos da Prefeitura
Municipal de Sio Tomé/RN, por meio do Decrgto Municipal n°
146/2023, de 28 de abril de 2023,

1.2. DIVULGAR no Anexo IT a data e horario para a entrega dos
documentos nccessarios & nomeagdo, posse e exercicio, que deverdo
ser  entregues  presencialmente, na  Secretaria  Munmicipal  de
Administragao e Recursos Humanos, situada na Prefeitura Municipal,
a Praga Antdnio Assungdo, 276 — Centro — Sao Tomé/RN, CEP:
59400-000. nas datas e horérios constantes do Anexo II deste Edital.

1.2.1. O candidato aprovado e convocado que ndo puder comparecer
presencialmente para a entrega dos documentos na data estipulada,
poderd proceder ao ato mediante procuragio especifica para esse fim,
emitida nos altimos 30 dias a contar da data de entrega da
documentasio do candidato.

1.2.2. Os candidatos aprovados para as vagas de Pessoas com
Deficiéncia (PcD), além dos exames constantes no Anexo 111, devem
comparecer ‘4 Junta Médica do Municipio no dia, hora e local,
divulgados porteriormente aos interessados, apresentando  laudo
médico de confirmagdo da deficiéneia, contendo dados do candidato
(nome, RG CPF), a descrigdo da deficiéncia com o parecer do médico
cspecialista, o codigo referente a Classificagdo Internacional de
Doengas (CID), quais tipos de limitagdes ou sequelas a pessoa possui
e autorizagiio do candidato para tornar piblica a sua condigfio, emitido
nos Ultimos. doze meses (original ou com copia autenticada em
cartorio). Além dos exames acima solicitados, outros exames, bem
como parecercs especializados, poderfio ser solicitados pelos peritos
das admissaes na data informada.

1.2.3. Sera -onsiderado desistente e perderd automaticamente o direito
a vaga o candidato que ndio comparecer aos locais indicados, nas datas
€ nos prazos determinados neste Edital de Convocagiio e/ou deixar de
apresentar «s documentos obrigatdrios exigidos nos Editais.

1.2.4. DIVULGAR nos Anexos Il e IV a relagio dos documentos
necessarios para a investidura nos cargos efetivos, conforme
exigéncias “egais para admissfio no cargo, que deveriio ser entregues
presencialmente pelo candidato na data estipulada. A comissdo ndo se
responsabilizara por qualquer eventualidade ocorrida que prejudique a
entrega de cualquer documento solicitado.

1.3. INFOEMAR, posteriormente, os proximos eventos referentes a
nomeacdo, posse € inicio do exercicio do carco aons candidatae (e



02/12/2024, 09:00

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME

L.4. Novas convocagoes ocorrerio por meio da publicagio de novos
editais de convocagio no Didrio Oficial do Municipio/FEMURN,
seguindo a ordem de classificagio geral, caso nao exisla manifestagiio
dos convocados por este Tdital,

Registre-se e Publique-se.

Sdo Tomé/RN, 29 de novembro de 2024.

ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA
Prefeito Municipal

EDITAL DE CONVOCACAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS
EFETIVOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO 1

Cargo: MEDICO

INSCRIGAD  [CANDIDATO TOTAL DE[CLASSIFICACAD
PONTOS GERAL
53045.4 (IABRIEL QUEIROZ MOURA 63 7

Sdo Tomé/RN, 29 de novembro de 2024,

Anteomar Pereira da Silva
Prefeito Municipal

EDITAL DE CONVOCACAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS
EFETIVOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO 11

O Sr. ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA, Prefeito Municipal de Sio
Tomé/RN, no exercicio de suas atribuigdes legais, COMUNICA que
na data e hordrio abaixo discriminados realizard o processo de
recebimento de documentos do candidato classificado no Coneurso
Puablico para o provimento de cargo efetivo da Prefeitura Municipal de
Sdo Tome/RN, Fdital n® 001/2022- FUNCERN, homologado pelo
Decreto Municipal n® 146/2023, de 28 de abril de 2023,

O candidato convocado ¢ o constante do Anexo | deste Edital, no dia e
hordrio abaixo relacionados e deve se apresentar munido da
documentagio original e copia colorida legivel, sendo cada
documento em copia separada, no seguinte enderego: Secretaria
Municipal de Administragio ¢ Recursos Humanos, situada na
Prefeitura Municipal de 8ao Tomé, & Praga Anténio Assungdo, 276 —
Centro — Sdo Tomé/RN, CEP: 59400-000, das 8 ds 14 h,

DIA 10 DE DEZEMBRO DE 2024: Cargo: Médico
Sdo Tomé/RN, 29 de novembro de 2024.

ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA
Prefeito Municipal

EDITAL DE CONVOCACAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS
EFETIVOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXQO 111

RELACAO DE DOCUMENTOS OBRIGATORIOS (original e copia
colorida legivel, sendo cada documento em c¢opia separada):

' adactern Ao Dacom 2. MNP
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PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME

Certiddo de Nascimento (se solteiro) ou Casamento ou Declaragio de
Unido Estavel feita perante Tabelido, se for o caso;

Carteira de Trabalho (folhas onde constem o nimero, a série € o
contrato de trabalho, mesmo que esteja em branco);

Titulo de Eleitor;

Certiddo de Nascimento ¢ CPF dos dependentes; se estes forem
pessoas com deficiéncia, trazer laudo médico atualizado;

Quitagdo com as obrigagdes militares - Certificado de Reservista ou
de Dispensa de Incorporagdo (sexo masculino);

Comprovante de residéncia atual;

Certificado ou Diploma, conforme o caso, de conclusdo de curso —
Comprovante de Escolaridade ¢ Titularidade fornecido por instituigdo
de ensino reconhecida pelo Ministério da Educagio;

Comprovante de PIS ou PASEP;

Certiddo de quitagdo com as obrigacdes eleitorais (Comprovante de
votagio ou Certiddo de quitagiio da Justiga Eleitoral);

Certiddo negativa de antecedentes criminais emitidas pela Justica
Estadual, Federal ¢ Eleitoral em primeiro ¢ segundo graus;

Certiddo Negativa de Antecedentes Criminais emitida pela Policia
Federal;

Atestado médico admissional expedido por Médico do Trabalho, com
validade de, no maximo, 30 dias de sua expedicio;

Exame de Laringoscopia com laudo (para Professor e Suporte
Pedagoégico);

Registro em'(')rgﬁo de classe ¢ comprovante do Conselho que conste
situagdo regular, quando necessério;

Declaragdo de que ndo possui vinculo com a administragdo direta ou
indireta da Unifio, Estados ou outros Municipios ¢ que ndo ¢
empregado ou servidor de suas subsidiarias e controladas; (Modelo 1
no-Anexo V)

Declaragdo de ndo estar cumprindo sangdo por inidoneidade, aplicada
por qualquer érgéio publico ou entidade da esfera federal, estadual ou
municipal; (Modelo 2 no Anexo IV)

Declaragiio de acumulagdo de cargos, empregos € fungdes publicas
(Modelo 3 no Anexo V)

Declaragfio ou certiddo de orgdos publicos, em que o candidato exerca
ou tenha exercido cargo publico, nos (ltimos 05 (cinco) anos,
atestando que o candidato ndo se encontra respondendo a processo
administrativo disciplinar, nem teve contra si aplicada a pena de
demisséo; (Modelo proprio de cada érgiio)

Declaragdo de bens e valores constitutivos do seu patrimdnio;
(Modelo proprio do candidato)

Comprovante de conta corrente bancaria (Banco, Agéncia ¢ n° da
Conta) na Caixa Econdmica Federal;

O candidato que se declarar pessoa com deficiéncia dever apresentar
0 laudo de médico especialista comprovando a deficiéneia ¢ atestado
da Junia Médica do Municipio atestando a compatibilidade da
deficiéncia com o cargo para o qual foi aprovado.

Sdo Tomé/RN, 29 de novembro de 2024,

Anteomar Pereira da Silva
Prefeito Municipal

EDITAL DE CONVOCACAO N° 029/2024

CONCURSO PUBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS -
EFETIVOS DA PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN

ANEXO 1V
MODELOS DE DECLARACOES

DECLARACAO DE NAO ACUMULACAO DE CARGOS,
EMPREGOS OU FUNCOES PUBLICAS

Declaro, para fins de prova, junto & Secretaria Municipal de
Administra¢io ¢ Recursos Humanos de Sio Tomé/RN, que nio
exergo oulro cargo, emprego ou fungdo publica em quaisquer esferas
de Governo da Federagdo (Federal, Estadual ou Munieipal), quer na
Administragao Direta ou Autérquica, quer em empresas publicas,
sociedades de economia mista ou fundages publicas de direilo
piblico ou privado mantidas pelo Poder Piblico, direta ou
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Declaro, ainda, estar ciente que declarar falsamente ¢ crime previsto
na Lei Penal ¢ por ele responderei, independentemente das sancoes
administrativas, caso se¢ comprove a inveracidade do declarado neste
documento.

Local/Data

(Assinatura)

DECLARACAO DE NAO ESTAR CUMPRINDO SANCAO POR
INIDONEIDADE

Eu, , portador (a) do RG n° e CPF n°
» DECLARO, para todos os efeitos

legais, ndo estar cumprindo sangdo por inidoneidade, aplicada por
qualquer 6rgéo plblico ou entidade da esfera federal, estadual ou
municipal.

Declaro, ainda, estar ciente que declarar falsamente & crime previsto
na Lei Penal ¢ por ele responderei, independentemente das sangdes
administrativas, caso se comprove a inveracidade do declarado neste
documento.

Local e data

Assinatura do Declarante

DECLARACAO DE ACUMULACAO DE  CARGOS,
EMPREGOS E FUNCOES PUBLICAS

FINALIDADE DA DECLARACAQ: Posse em cargo publico, de
provimento efetivo, nos quadros de pessoal da Administragdo Pblica
do Municipio de Sio Tomé/RN.,

IDENTIF ICACAO DO INTERESSADO
NOME:

CPF:

PIS/PASEP:

TELEFONE:

E-MAIL:

VINCULO NA PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME/RN
(preencher com o cargo a ser ocupado)

Cargo/Fungio:

Lotagéo:

Jornada de Trabalho:

OUTROS VINCULOS PUBLICOS

Exerce outro(os)  cargo(os), empregof(os) ou  fungdo(des) na
Administragio  Piblica Federal, Estadual, Municipal. autirquica,
fundacional, empresa piblica ou sociedade de economia mista’?
SIM___ NAO

Ente Federativo:

Instituigio/Orgdo:

Cargo:

Cargo em Comissfio: SIM__ NAO

Fungio Comissionada SIM___ NAO___

Jornada de Trabalho:

Lotagéo:

Natureza do Vinculo: Estatutdrio_ Celetista

Ente Federativo:

Instituigio/Orggo:

Cargo:

Cargo em Comissdo: SIM___ NAO
Fungéo Comissionada SIM___ NAOQ__
Regime de Trabalho:

Lotagdo:
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Recebe Auxilio Alimentagio de outro Orgdo plblico? SIM___
NAO

Estd em disponibilidade remunerada nos termos do art. 41, § 3° da
CF/88?

SIM___NAO

Orggo:

Tipo:

Periodo:

Cargo:

Nos altimos 24 (vinte e quatro) meses foi contratado(a) com base na
Lei 8.745/93, ou outra Lei estadual ou Municipal que discipline a
contratagdo por tempo determinado para atender a necessidade
tempordria de excepcional interesse piiblico? SIM__ NAO
Orgéoz

Cargo:

Periodo:

Orgo/Entidade:

Estd em gozo de Licenga, Afastamento ou Cumprindo Aviso Prévio
em algum dos vinculos piblicos que detém?
SIM NAO

Orgio Piblico:
Tipo:
Periodo:

VINCULO PRIVADO

Possui vinculo empregaticio com Institui¢do Privada? SIM_
NAO_

Institui¢do:

Cidade: UF:

Fungao:

Carga Horaria Semanal:

Exerce atividade como Auténomo/Profissional Liberal: SIM___
NAO

Atividade:

Horario:

Estd em gozo de Licenga, Afastamento ou Cumprindo Aviso Prévio
nos vinculos privados que detém?

SIM__NAO_

Empresa:

Tipo:

Periodo:

CARREIRA MILITAR

Sou Militar: SIM___ NAO___

Policia Militar/Civil/Corpo de Bombeiros___ Forgas Armadas____
Orgﬁo:

Cargo:

Em  Alividade_ _ Temporario__ Reformado_~ Reserva
Remuncrada___

ATIVIDADE EMPRESARIAL

Exerce Atividade Empresarial? SIM__ NAO

Condigio:

Sécio-Administrador___ Sécio Cotista_ Sécio Comanditario
MEI____ EIRELI

Empresa/Sociedade:

CNPJ:

Telefone da Empresa:

APOSENTADORIA

Recebe proventos de aposentadoria? SIM___ NAO__

Regime Proprio_ RGPS (INSS)__

Aposentadoria Voluntaria Incapacidade Permanente (Aposentadoria
por Invalidez)

Orgio ou Empresa:

Cargo:

Ato de Aposentadoria:

Data de Aposentadoria:
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Instituidor da Pensao:

Grau de parentesco com o instituidor;
Tipo de Pensdo: Civil___ Militar
Data da concesséo:

RESIDENCIA MEDICA

Estou Vinculado a um Programa de Residéncia Médica ou
Multiprofissional em saiide ligada a 6rgdo publico? SIM___NAO
Orgio:

Descrigao:

DECLAROQ, com base no que dispde o art, 37, incisos XVI e XVIIL,
da Constituigfio Federal ¢ para os fins previstos no art, 13, §5° da
Lei Complementar Municipal n. 06, de 21 de dezembro de 2018,
que:

ESTOU CIENTE de que omitir, em documento publico ou particular,
declaragdo que dele devia constar, ou nele inserir ou fazer inserir
declaragio falsa ou diversa da que devia ser escrita, com o fim de
prejudicar direito, criar obrigagio ou alterar a verdade sobre fato

Juridicamente relevante, CONSTITUI CRIME, tipificado no arl. 299

(Falsidade ideologica). do Codigo Penal Brasileiro, ficando sujeito a
pena de reclusio de um a cinco anos ¢ multa, além de DEMISSAO do
cargo, no ambito administrativo, apos apuragiio em processo
administrativo  disciplinar, na forma do Titulo V da Lei
Complementar Municipal n. 06/2018.

Caso venha ‘a assumir outros vinculos, assumo o compromisso de
comunicar & Seerctaria Municipal de Administraciio e Recursos

Humanos de Sio Tomé/RN.

Por ser expressdo da verdade, firmo a presente.

Local e data -

Assinatura do Declarante

Publicado por:
Lindomar Pereira da Silva
Codigo Identificador:52A5B7B3

Matéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Estado
do Rio Grande do Norte no dia 02/12/2024. Edigio 3425

A verificagio de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/femurn/
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME

SECRETARIA MUNICIPAL DE GOVERNO
PORTARIA DE EXONERACAO N 033/2024

O PREFEITO MUNICIPAL DE SAO TOME, ESTADO DO RIO
GRANDE DO NORTE, no uso das atribui¢des legais que a Lei lhe
confere,

RESOLVE:

Art. 1°. EXONERAR o Senhor NILTON LOBO, insctito no CPF sob
0 n® 206.119.864-34, do Cargo de Provimento em Comissio de
SECRETARIO ADJUNTO da Secretaria Municipal de Obras,
Transportes e Servigos Urbanos do Municipio da Prefeitura Municipal
de Sdo Tomé, a partir do dia 1° de dezembro de 2024,

Art. 2° Esta PORTARIA entra em vigor na data de sua publicagio,
revogadas as disposicdes em contririo.

LEIA-SE. PUBLIQUE-SE. CUMPRA-SE.
Sdo Tomé/RN, 28 de novembro de 2024.

ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA
Prefeito Municipal

Publicado por:
Lindomar Pereira da Silva
Cddigo Identificador:8875C715
Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios do Estado
do Rio Grande do Norte no dia 02/12/2024. Edicio 3425
A verificagdo de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/femurn/
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ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME

SECRETARTA MUNICIPAL DE GOVERNO
PORTARIA DE EXONERACAO N° 035/2024

O PREFEITO MUNICIPAL DE SAO TOME, ESTADO DO RIO
GRANDE DO NORTE, no uso das atribuiges legais que a Lei lhe
confere,

RESOLVE:

Art. 1°. EXONERAR o Senhor EUDIVAR CORREIA DE FARIAS
JUNIOR, inscrito no' CPF sob o n® 315.799.144-20, do Cargo de
Provimento em Comissdo de GERENTE DE CONSERVACAO DE
MAQUINAS E EQUIPAMENTOS da Secretaria Municipal de Obras,
Transportes e Servicos Urbanos da Prefeitura Municipal de Sao Tomé,
a partir de 1" de dezembro de 2024,

Art. 2°. Esta PORTARIA entra em vigor na data de sua publicagio,
revogadas as disposigdes em contrério,

LEIA-SE. PUBLIQUE-SE. CUMPRA-SE.
Sao Tomé/RN, 28 de novembro de 2024,

ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA
Prefeito Municipal

Publicado por:
Lindomar Pereira da Silva
Cédigo Identificador:955C6637

Matéria publicada no Didrio Oficial dos Municipios do Estado
do Rio Grande do Norte no dia 02/12/2024, Edicdo 3425

A verificagdo de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o codigo identificador no site:
https://www.diariomunicipal.com.br/femurn/



02/12/2024, 09:04 PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO TOME

ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAQ TOME

SECRETARIA MUNICIPAL DE GOVERNO
PORTARIA DE EXONERACAO N° 036/2024

O PREFEITO MUNICIPAL DE SAQ TOME, ESTADO DO RIO
GRANDE

DO NORTE, no uso das atribuigdes legais que a Lei lhe confere,

RESOLVE:

Art. 1", EXONERAR o Senhor JOSE BEZERRA DA SILVA,
inscrito no CPF sob o n® 523,523.824-91 do Cargo de Provimento em
Comissio de CHEFE DE SECRETARIA da Secretaria Municipal de
Educagdo, Cultura e Desporto do Municipio da Prefeitura Municipal
de Sio Tomé, a partir de 1° de dezembro de 2024,

Art. 2° Esta PORTARIA entra em vigor na data de sua publicagio,
tevogadas as'disposigdes em conlrério. :

PUBLIQUE-SE. CUMPRA-SE.
Sado Tomé/RN, 28 de novembro de 2024.

ANTEOMAR PEREIRA DA SILVA
Prefeito Municipal

Fublicado por:
Lindomar Pereira da Silva
Cadigo Identificador:C4BF12FB

Matéria publicada no Diario Oficial dos Municipios do Estado
do Rio Grande do Norte no dia 02/12/2024. Edigdo 3425

A verificagdo de autenticidade da matéria pode ser feita
informando o c¢odigo identificador no site:
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