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2° EDITAL DE CONVOCACAO DO CONCURSO PUBLICO N° 001/2013.

O Prefeito do Municipio de Rio Rufino, Santa Catarina, Senhor Ademar de
Bona Sartor, no uso de suas atribuicdes legais que Ihe sdo conferidas, em
razao da homologacéo do referido concurso no dia 28 de janeiro do corrente
ano, da necessidade da Administracdo Publica e, ainda, em obediéncia aos
principios constitucionais da impessoalidade, publicidade e eficiéncia
administrativa, tornam publico, a CONVOCACAO do(s) classificado(s), abaixo
descrito(s), no concurso publico n. 002/2013, obedecendo rigorosamente a
ordem de classificagéo.

CONVOCACA0/02/2014.

O(s) candidato(s) classificado(s) no Concurso Publico n. 01/2013, homologado
em 28/01/2014, para os cargos abaixo relacionados e pertinentes aos
requisitos mencionados neste edital, fica(m) convocado(s) a fim de
compareca(m) perante a Secretaria da Administracdo, na sede da prefeitura
Municipal de Rio Rufino, Santa Catarina, sito a Rua José Oselame, n°® 209,
CEP 88.658-000, com finalidade de, no_dia e horario abaixo especificado
para cada cargo, manifestar interesse na vaga a ser oferecida pela
Municipalidade e posteriormente, com a devida aceitagcdo, tomar posse em seu
respectivo cargo. O(s) (as) candidato(s) (as) ora convocado(s) (as) devera (ao),
providenciar todos os documentos abaixo relacionados:

a) comprovacao da nacionalidade brasileira;

b) copia e original ou cépia autenticada do Titulo de Eleitor e Certiddo Negativa
comprovando que o candidato se encontra no pleno exercicio de seus direitos
politicos, expedida pela Justica Eleitoral onde o candidato for ou esteve
domiciliado nos ultimos 05(cinco) anos;

c) copia e original ou copia autenticada do Certificado Militar que comprove
estar em dia com as obrigac¢des militares, se do sexo masculino;

d) copia e original ou cépia autenticada do Cadastro das Pessoas Fisicas da
Secretaria da Receita Federal (CPF);

e) copia e original ou copia autenticada da Certiddo de Nascimento e/ou
Casamento;

f) copia e original ou copia autenticada da Certiddo de Nascimento dos filhos
até 14 (quatorze) anos;

g) copia e original ou copia autenticada da Carteira de Identidade;

h) cépia e original do comprovante de inscricdo no PIS/PASEP;

i) 01 (uma) foto (3x4), recente e sem uso previo.

j) copia e original ou copia autenticada do Diploma ou documento equivalente
comprovando a escolaridade minima exigida para o cargo devidamente
registrado no MEC ou na Instituicdo que o expediu, e quando for o caso,
registro no respectivo conselho de classe.

l) copia e original ou copia autenticada da Carteira Nacional de Habilitagdo
(CNH) para os cargos de Motorista | (categoria D, tabela do item 1.1.3. do
edital do referido concurso publico);
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m) atestado médico admissional expedido por médico do trabalho (podera,
ainda, serem solicitados exames complementares, caso o profissional da saude
julgue necessario);

n) copia do comprovante de residéncia (comprovante de residéncia em nome
de outra pessoa, devera apresentar declaracdo com firma reconhecida em
cartorio).

0) certiddo Negativa Criminal comprovando que o candidato ndo foi condenado
por crimes contra o Patrimbnio, contra os Costumes, contra a Fé Publica e
contra a Administracdo Publica, com sentenca transitada em julgado; e
Certidao Negativa Civel de que néo foi condenado em processos de execucao
de qualquer natureza e execucdes fiscais, bem como pertinentes a privacao de
seus direitos civis, com sentenca transitada em julgado, expedidas pela
distribuicdo do FORUM da Comarca onde for ou esteve domiciliado o candidato
nos ultimos 05 (cinco) anos, ou via internet caso o respectivo tribunal emita,
a fim de comprovar o pleno exercicio de seus direito civis e ndo registrar
antecedentes criminais e civeis antes mencionados;

p) declaracdo negativa de acumulagcédo de cargo publico e de vencimentos e
proventos, ressalvados os casos admitidos na Constituicdo Federal; (modelo
anexo).

g) declaracdo de Bens e Valores; (modelo anexo)

r) declaracéo de dependentes para imposto de renda. (modelo anexo)

s) comprovante de conta para recebimento Banco Brasil ou Sicoob.

O prazo para entrega dos documentos sera de 05 (cinco) dias Uteis apos a
publicacdo do presente edital, iniciando-se dia 04/02/2014, nao sendo aceito
prorrogacdes. Toda a documentacdo devera ser entregue de forma reunida,
nao sendo aceito protocolo de parte dos documentos. O comparecimento dos
candidatos sem as documentacdes legalmente exigidas neste edital e fora
do prazo previsto ou 0 ndo _comparecimento no _horario_e data _abaixo
descritos, implicarad na desclassificacdo automatica do(s) candidato(s) ora
convocado(s).

Segue relacdo dos candidatos classificados que deverdo comparecer a
Secretéaria acima informada das 9h as 12h ou das 13h30min as 17h.

TECNICO SEGURANCA DO TRABALHO - Agente de Seguranca do Trabalho |
1° VALDERI PEREIRA VALENTE

TECNICO EM ENFERMAGEM- Auxiliar de Apoio a Saude |
1° JULIANA WILLEMAM

FISCAL DE VIGILANCIA SANITARIA |
1° VANDA GISLAINE MORETTI DEUCHER

ASSISTENTE SOCIAL
1° PALOMA DE LIMA

ENGENHEIRO CIVIL
1° ANTONIO MARCIO WALTRICK SILVA
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FARMACEUTICO
1° LIANELI RENINA WIGGERS FURLAN

FISIOTERAPEUTA
1° MATHEUS POCKRANDT HOOG

NUTRICIONISTA
1° SCHEILA DAYANE SCHNEIDER

ODONTOLOGO
1° ROSIANA SACCON MACHADO

PSICOLOGO
1° MARIANA HEIDERSCHEIDT

MOTORISTA

4° JACSON DE SOUZA

5° EDERALDO MENDES

6° JOSE EDSON FELIPE CORDOVA

OPERADOR DE EQUIPAMENTOS GRUPO |
1° ADEMIR MACCARINI
2° LEANDRO WILLEMAM

OPERADOR DE EQUIPAMENTOS GRUPO Ii
1° RODRIGO ALEXANDRE

2° JOSE EMILIANO BANCK

3° CLEBER MARCIANO MARIANO

VIGIA |

1° ADILSON DOS PASSOS

2° EDMILSON MARTINS

3° ELIZANGELA RIBEIRO DE SOUZA PIRES
4° MAICON DE MELO NEVES

5° FRANK CABRAL

6° EDIMAR MARTINS

Rio Rufino (SC), 03 de fevereiro de 2014.

ADEMAR DE BONA SARTOR
Prefeito de Rio Rufino
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MODELO DECLARACAO DE ACUMULO DE CARGO PUBLICO

Eu, , portador(a) do RG

e inscrito no CPF n° declaro,
para fins do contido nos incisos XVI e XVII do artigo 37 da Constituicdo Federal
de 1988 com redacéo determinada pelas Emendas Constitucionais n°® 19 e 20
de 1998, que:

( ) percebo APOSENTADORIA relativa ao cargo de
, pertencente a estrutura do 0rgao

( ) NAO MANTENHO outro vinculo empregaticio em carater permanente ou
temporario com qualquer entidade publica federal, estadual, ou municipal, que
impeca minha admissdo ao quadro de servidores publicos da Prefeitura
Municipal de Rio Rufino na funcéo de
Caso venha a assumir vinculo nestas condi¢cdes, assumo 0 cOmpromisso de
comunicar esta Secretaria no prazo maximo de 5 (cinco) dias.

( ) MANTENHO vinculo publico, exercendo o cargo de
, pertencente a estrutura do Orgao
, Sujeito(a) a carga horaria de
horas semanais, que cumpro nos dias e horarios abaixo descriminados
e conforme declaracéo anexa expedida por

Rio Rufino (SC) de de 2014

Assinatura do Classificado
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ANEXO I

MODELO DE DECLARA(;AO DE BENS
Exercicio 2013

Eu, , portador(a) do RG

e inscrito no CPF n° declaro
para fins de admissdo perante o quadro de servidores publicos da Prefeitura
Municipal de Rio Rufino, Santa Catarina, que:

() Nao possuo bens.

() Possuo os seguintes bens:

Rio Rufino (SC) de de 2014

Assinatura do Classificado

Rua José Oselame, 209 — CEP 88658-000 — Rio Rufino — SC
Tel.: 49-3279-0012 CNPJ: 95.991.071/0001-00



ESTADO DE SANTA CATARINA
PREFEITURA MUNICIPAL DE RIO RUFINO
GABINETE DO PREFEITO

ANEXO Il
MODELO DE DECLARACAO DE DEPENDENTES
IMPOSTO DE RENDA

Podem ser Dependentes, para efeito do Imposto de Renda :

1- Companheiro (a) com quem o contribuinte tenha filho ou viva ha mais de 5 anos, ou conjuge;

2-  Filho (a) ou enteado (a) até 21 anos de idade, ou, em qualquer idade, quando incapacitado fisica ou
mentalmente para o trabalho;

3- Filho (a) ou enteado(a) universitario ou cursando escola técina de segundo grau, até 24 anos ;

4- Irmao (&), neto (a) ou bisneto(a), sem arrimo dos pais, de quem o contribuinte detenha a guarda
judicial, até 21 anos, ou em qualquer idade, quando incapacitado fisica ou mentalmente para o
trabalho;

5- Irméo (&), neto (a) ou bisneto (a), sem arrimo dos pais, com idade de 21 anos até 24 anos, se ainda
estiver cursando estabelecimento de ensino superior ou escola técnica de segundo grau, desde que
o contribuinte tenha detido sua guarda judicial até os 21 anos;

6- Pais, avos e bisavos que, em 2007, tenham recebido rendimentos , tributdveis ou ndo, até R$
14.992,32;

7- Menor pobre até 21 anos que o contribuinte crie e eduque e de quem detenha a guarda judicial,

8- Pessoa absolutamente incapaz, da qual o contribuinte seja tutor ou curador.

ATENCAO:

Filho de pais separados:

O contribuinte pode considerar como dependentes os filhos que ficarem sob sua guarda, em
cumprimento de decisdo judicial ou acordo homologado judicialmente. Nesse caso, deve
oferecer a tributacdo, na sua declaragdo os rendimentos recebidos pelos filhos, inclusive a
importancia recebida do ex-conjuge a titulo de penséo alimenticia;

O responsavel pelo pagamento da penséo alimenticia pode deduzir o valor efetivamente pago a
este titulo, sendo vedada a dedugéo do valor correspondente ao dependente, exceto no caso de
separacdo judicial ocorrida em 2007, quando podem ser deduzidos, nesse ano, os valores
relativos a dependente e a penséo alimenticia.

O fato de os dependentes receberem no ano-calendario rendimentos tributaveis ou nédo, ndo
descaracteriza essa condi¢do, desde que tais rendimentos sejam somados aos do declarante.

Eu,

, portador(a) do RG
e inscrito no CPF n° declaro

para fins de admissdo perante o quadro de servidores publicos da Prefeitura
Municipal de Rio Rufino, Santa Catarina, que:

() n&o possuo dependentes;

() possuo os seguintes dependentes;

DADOS DO DEPENDENTE

NOME GRAU DE PARENTESCO DATA DE NASCIMENTO

Assumo inteira responsabilidade pela exatiddo das informacdes contidas nesta declaracéo e comprometo-
me a comunicar qualquer alteragédo que venha ocorrer.
Rio Rufino (SC) de de 2014.
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