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cONcuRsO pfroLlco
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO

corvocACAo co3
EDITAL DE CONVOCAC;AO/JUNTA MEDICA OFICIAL

A    Secrets.ria    Municipal    de    Administracao    do    Muniofpio    de
Cristalina/cO,    no    uso    de    suas    atribuic6es    legais,    torna    pdblica    a
COP`IVOCACAO  de  candidate  aprovado  e  classificado para  o  cargo  efetivo  de
Operador  de  Equipamentos  Rodoviarios  fuetroescavadeira),  conforme  relacao
anexa, no Concurso Pdblico da Secretaria Municipal de Administracao.

0  convocado  devera  se  apresentar  no  CRISTALPREVI  Gtua  Minas
Gerais  n°  52,  Centro,  em  frente  a  Cliniea  Kitice)  para  a  JUNTA  MEDICA
OFICIAL Iro  dia  11  de junho de  2026  (quinta-feira)  a partir das 9horas para
entrega de TODOS OS EXAMES (Anexo I). A Junta M6dica Oficial iniciara as
15horas.

OBSERVAC6ES

I -Ap6s tor passade pela Junta M6dica e tor side atestado APTO para o cargo
do    Concurso,    o    candidato    devera    apresentar,    imediatamente,    toda    a
documentacao    (Anexo   11)   no   Departamento   de   Recursos   Humanos   da
Prefeitun;

11 - 0 Edital de Convocacao individual sera entregue no mesmo dia da Junta
M6dica Oficial, sob pena de ser considerado DESISTENTE do Concurso Pdblico
-  Edital   n°   03/2024   da   Secretaria   Municipal   de   Administracao   a   NAO
RETIRADA do mesmo;

Ill - Caso o candidate convocado venha desistir do Conourso, devera assinar o
TERM0   DE   DESISTENCIA   (Anexo   Ill),   encaminhar   em   formato   PDF,
reconhecida  a  assinatura  em  Cart6rio  e/ou  assinatura eletr6nica pelo  e-maiil
gabinetedoprefeito@cristalina.go.gov.br ou pelo WhatsApp 61.9.8639.6362.

Gabinete da Secretaria Municipal de Administra    o,  aos vinte e urn
dias do mss de maio de 2026.
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OPERADOR DE EQUIPAMENTOS RODOVIARIOS (retroescavadeira)

Wellington da Silva Feitosa |° |ugar -A @CD)



ENEXO I
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ANEXO 11

Carteira de Identidade 2 c6pias legiveis e sem rasuras
CPF 2 c6pias
Titulo de Eleitor 2 c6pias
Comprovante de Quitacao - Justiea 2 c6pias
Eleitoral/Nao consta
Diploma       ou       Certificado de 2 c6pias
Escolaridade,    conforme    exigencia
do   cargo,   devidamente   registrado
no 6rgao competente
Habilitagao  legal  para  o  exercicio 2 c6pins
do cargo, com registro no respectivo
Conselho, se for o caso
C.T.P.S. 2 c6pias
Reservista      ou      Certificado de 2 c6pias
Dispensa

Laudo da Junta M6dica Oficial Oridral e rna c6i]ia
Certidao   Negativa   Crininal   dos Original e rna c6pia
lugares em  que tenha residido nos
ultimos    cinco    anos,    da   Justica
Federal   e    da   Justica   Estadual
(podem ser emitidas pela Internet)
Folha  de  Antecedentes  da  Policia Original e rna c6pia
Federal    e  da  Policia  dos  E8tados
onde   tenha   residido   nos   ultimos
cinco  anos,  expedida,  no  maximo,
ha   seis   meses   (pode   ser  emitida
pela Internet)



Inscricao no PISPASEP Uma c6pia
Comp rovante         de         resid6ncia Uma c6pia
atualizado
Certidao de Nascimento Glhos) Uma c6pia
Carteira de Vacinacao (filhos) Uma c6pia
CPF dos filhos Uma c6pia
Declaragao  de  Frequ6ncia  Escolar Original
de  filhos  com  idade  entre  0  e 14
anos
Certidao      de       Nascimento Ou Uma c6pia
Casamento ou Declaracao de Uniao
Estavel feita perante Tabeliao
Autodeclaracao             Etrico-Racial Original
(modelo anexo)
Declarapao    de    Bens    e    Valores Uma c6pia
(modelo anexo)

Declarapao de que nao exerce outra Reconhecer a assinatura: original e
funcfro pdblica (modelo anexo) uma c6pia
Declaragao  de   Nepotismo   (modelo Original
anexo)
Foto 3 x 4. colorida e recente Uma
Ndmero  de  conta  banciria,  a  ser Caixa Econ6mica Federal
aberta pelo DRH

OBSERVA
A autenticapao das c6pias sera feita pelo agente administrativo que

conferir a documentacao, conforme Lei Federal n° 13.726, de 8 de
outubro de 2018



AUTODECI.ARACAO ETNICO -RACIAL

Eu,

expedidor

titular  do  RG  n°
expedido  em _/_/_  pelo  6rgao

inscrito(a)      no      CPF
AUTODECIIARO, sob as penas da Lei,

que   sou   (         )preto(a),   (         )pardo®,   (         )branco(a),   outros
(especificar) estando  ciente  de  que  em  caso  de
falsidade ideol6gica ficarei sujeito(a)  as  sanc6es prescritas no art.
299 do C6digo Penal e as demais condic6es legais aplicfveis.

Cristalina, _, de

Assinatura



DECIIARA AO DE BENS

Eu,
n
residente na

inscrito(a)  no CPF sob

DE CIIARO             p ara             os             devidos             fins             que

Por ser verdade, assino a presente Declaracao.

CristaHna, _ de

Assinatura



DECIARACAO DE ACUMUIACAO DE CARGOS

Estado  Civil
RGno 6rgao  Emissor

declaro para os devidos fins e efeitos:
CPF   no

( )  Nao exerap em  acumulacao qualquer outro  Cargo,  Emprego ou Fungao
Pdblica,  no ambito da Administracao Pdblica Federal, Estadual e Municipal,
abrangendo autarquias, fundac6es, empresas pdblicas, sociedade de economia
mista,  suas  subsidifrias  e  sociedades  controladas,  direta  ou  indiretamente
Pelo Poder Pdblico.

( ) Exerco o(s) cargo(s) pdblico(s), fungao (6es) ou emprego (s) abaixo:
a)                                                           6rgao:                                       cuja jornada

de trabalho 6 de _ a         horas, com uma carga horaria semanal de
horas (anexar comprovante);

b)                                                        6rgao:                                   cuja   jornada   de
trabalho  6  de           a           horas,  com  uma  carga  horaria  semanal  de

horas (anexar comprovante).

DECI-ARO,  finalmente,  sob  minha  responsabilidade  pessoal,  civil,
administrativa e penal,  na coliformidade da Lei Federal n° 7.115/83 e no art.
299 do C6digo Penal Gralsidade Ideol6gica), que as informac5es aqui prestadas
sao verdadeiras e que conheap a vedagao constitucional a acumulacao de cargos
pdblicos e suas excec5es.

Cristalina, _ de

Assinatura do Declarante



DECIIARACAO DE NEPOTISMO

Eu,
6rgao  Emissor
declaro para o8 devidos fins e efeitos:

RGno
CPF  no

(   ) NAO POSSU0 relacao de matrim6nio, uniao estavel ou de parentesco (em
linha reta ou colateral, ate o terceiro grau) ou por afinidade (em linha reta ate
terceiro  grau,  ou  em  linha  colateral  ate  o  segundo  graul  com  PREFEITO,
SECRETARIO   MUNICIPAL,   PRESIDENTE   DE   AUTARQUIA/EMPRESA
ESTATAL, VEREADOR ou servidores da mesma Pessoa Juridica investido em
cargos   de   Direcao,   Chefia   ou   Assessoramento   mos   termos   da   Sdmula
Vinculante (SV) n° 13, do Supremo Tribunal Federal (STF).

(      )   POSSUO   relacao   de   matrim6nio,   uniao   estavel   ou   de   parentesco
consanguineo (em linha reta ou colateral, ate o terceiro grau), com PREFEITO,
SECRETARIO   MUNICIPAL,   PRESIDENTE   DE   AUTARQUIA/EMPRESA
ESTATAL, VEREADOR ou servidores da mesma Pessoa Juridica investido em
cargo de Direcao, Chefia ou Assessoramento mos termos da Sdmula Vinculante
(SV) nao 13, do Supremo Tribunal Federal (STF).
None do parenteGraudeparentesco

Cargo

DECIIARO,  finalmente  sobre  minha  responsabilidade  pessoal,  civil,
administrativa e penal, de conformidade com a Lei Federal n° 7.115/83 e do art.
299 do C6digo Penal (Falsidade Ideol6gica), que as informac6es aqui prestadas
sao verdadeiras e que conheco o teor da SV n° 13 do STF que veda a prdtica do
nepotismo   na  AdminiBtragao  Pdblica  Direta   e   Indireta   em   qualquer  dos
Poderes da Uniao, Estados, do Distrito Federal e dos Muhicipios.

Cristalina, _ de

Assiflatura do Declarante



ANEXO   Ill

TERMO DE DESISTENCIA - CONCURSO
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO

Eu ,................................,     inscrito(a)     no     CPF     sob     n°
...................,     e     RG     ...........................,     aprovado(a)     no     Concurso
Pdblico da Secretaria Municipal de Administracao, venho por este
TERMO  DE  DESISTENCIA  expressar  minha  decisao  voluntaria
em   desistir   da  vaga  e   autorizo   minha   substituicao   por  outro
candidato.

Esclareap ter ciencia de que esta decisao implica em minha
exclusfro   do   Concur8o  Pdblico   2024  -  Secretaria  Municipal  de
Administracao  e,  ainda,  que  em  decorr6ncia  desta  decisao,  nao
tenho direito a qualquer tipo de indenizapao, de qualquer ordem.

Declaro estar ciente da decisao acima tomada.

Cristalina/GO,....................................

Assinatura do desistente


