PREFEITURA DE SAO LUIS
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRA(;AO - SEMAD

EDITAL DE CONVOCACAO

CONTROLADORIA GERAL DO MUNICIPIO

A Secretéria de Administracdo do Municipio de S&o Luis, no uso de suas atribui¢des
legais, convoca o0s candidatos aprovados e classificados, para o cargo de
AUDITOR DE CONTROLE INTERNO nas areas de ABRANGENCIA GERAL,
TECNOLOGIA DA INFORMACAO, ENGENHARIA CIVIL e ENGENHARIA
ELETRICA de acordo com o disposto nos Editais do Concurso n°. 001/2015 e
007/2015, publicados respectivamente, nos Diarios Oficiais do Municipio n° 84 de 06
/05/2015 (Abertura) e n°. 212 de 16 /11/015 (Resultado Final), bem como Edital de
Homologacéo, publicado no Diario Oficial do Municipio n°. 238 de 2812/2015 e nas
Leis Municipais n°. 4.615/2006 n° 4.114/2002 e n° 5.940/2015, para comparecer a
Pericia Médica do Municipio e a esta Secretaria, nos dias e horarios indicados.

O ndo comparecimento do candidato nos prazos determinados para apresentacdo da
documentacao exigida implica automaticamente no impedimento de sua nomeacéao.
A documentacdo do candidato deve ser apresentada em sua integralidade,

conforme anexos que compdem este edital.

AUDITOR DE CONTROLE INTERNO

NA AREA DE ABRANGENCIA GERAL

ORD. INSCRIQAO NOME CLASF.
01 0000008f ADRIANO MARABUCO DE ALBUQUERQUE LIMA 1
02 0000561h [PAULO COSTA CARVALHO 2
03 0000197b [EDSON CUNHA DO NASCIMENTO JUNIOR 3
04 0000012h IAERLLEN ALMEIDA BARROS SOUSA 4
05 0000122d |[CATHERINE KAORI MAKIYAMA (DEFICIENTE)* 1
06 0000519i II\/IATHEUS KLOTZ BUSCH 5
07 0000569h IPAULO RICARDO RAMOS FONSECA DA SILVA 6

*Edital n°. 001/2015, Capitulo XI1I. DO PROVIMENTO DO CARGO, item 2.1.
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PREFEITURA DE SAO LUIS

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO - SEMAD

AUDITOR DE CONTROLE INTERNO

NA AREA DE TECNOLOGIA DA INFORMACAO

ORD.

INSCRICAO

NOME

CLASF.

01

0000746i

[FERNANDO CARLOS MACHADO RIBEIRO

AUDITOR DE CONTROLE INTERNO

NA AREA DE ENGENHARIA CIVIL

ORD.

INSCRICAO

NOME

CLASF.

01

0000831k

[NELSON QUARESMA DE CARVALHO JUNIOR

AUDITOR DE CONTROLE INTERNO

NA AREA DE ENGENHARIA ELETRICA

ORD.

INSCRICAO

NOME

CLASF.

01

0000906e

[MIGUEL MELO CARVALHEDO NETO

Sao Luis/MA, 16 de dezembro de 2016.

MITTYZ FABIOLA CARNEIRO RODRIGUES

Secretaria Municipal de Administracéo
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PREFEITURA DE SAO LUIS
SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRA(;AO - SEMAD

ANEXO |

RELACAO DE DOCUMENTOS EXIGIDOS

A documentacdo devera ser apresentada, integralmente, na Secretaria Municipal de
Administragdo - SEMAD (Central de Atendimento ao Servidor Municipal — CEAT,
localizada na Avenida Jaime Tavares, 402 - Praia Grande, em frente ao Terminal de
Integracdo. Telefone: (98)3212-8064), no periodo de 09 a 13 de janeiro de 2017, no
horario de 13h0Omin as 18h00min (de segunda a quinta), e das 08h0Omin as
13h00min, (sexta-feira).

Os documentos deverdo ser copiados em 02 (duas) vias, estando acompanhados

dos respectivos originais para efeito comprobatorio.

N&do serdo aceitos protocolos dos documentos exigidos, nem fotocOpias ou xerocOpias nao
autenticadas.

Trés fotos 3x4 recentes;

Diploma, devidamente registrado, de conclusdo de curso de graduacdo de nivel superior na area de formacao do
cargo para o qual prestou concurso, fornecido por instituigdo de ensino superior reconhecida pelo Ministério da
Educacdo, e registro no Conselho de Classe correspondente;

Certidao de nascimento ou casamento;

Titulo de eleitor, com o comprovante de votacdo na Gltima eleig&o;

Certificado de Reservista, para os candidatos do sexo masculino;

Cédula de Identidade;

Copia da ultima declaracéo de Imposto de Renda apresentada a Secretaria da Receita Federal, com o respectivo recibo,
e as devidas atualizagBes e/ou complementac6es ou, no caso de 0 homeado ndo ser declarante, declaracédo firmada por
ele proprio, nos termos da Lei n° 8.730/1993 e Lei n° 8.429/1992;

Cadastro de Pessoa Fisica — CPF;

Documento de inscricdo no PIS ou PASEP;

Declaracdo de acumulacdo de cargo ou fungéo publica, quando for o caso, ou sua negativa; (modelo incluso no anexo
);

Certiddo de Antecedentes expedida pelos distribuidores criminais Estadual e Federal,

Relacdo das funcbes e cargos de dire¢do que exerca ou tenha exercido nos dois anos anteriores em érgaos ou empresas
ou institui¢Bes publicas ou privadas, no Brasil ou no Exterior, se for o caso;

Declaracdo firmada pelo nomeado de que percebe (ou ndo) proventos de inatividade, seja pela Unido, por Estado ou
por Municipio;

Certiddo Negativa da Fazenda Federal, Estadual e Municipal,;

Comprovante de residéncia (boleto de dgua ou energia) recente. Em caso de imdvel alugado, (modelo incluso no anexo

1)

Comprovante de inscri¢do no 6rgdo regulamentador da profissdo e comprovante de pagamento da Ultima anuidade;

Laudo médico de condigdes fisicas e mentais homologado pela Pericia Médica da Prefeitura Municipal de S&do Luis -
Ma.

Declaracdo de ndo utilizagdo de mao-de-obra infantil (modelo incluso no anexo I11)
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PREFEITURA DE SAO LUIS
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ANEXO II

RELACAO DE EXAMES LABORATORIAIS E COMPLEMENTARES EXIGIDOS
Os resultados dos exames deverdo ser apresentados para homologagdo na Pericia Médica do
Municipio (Avenida Beira Mar, N° 342 A, Bairro: Centro/ proximo & Antiga REFESA /
Telefone: (98)3232-3774), no periodo de 09 a 13 de janeiro de 2017, no horério de 14h00min as
17h30min (segunda & quinta) e 08h00min as 12h00min (sexta-feira).

Os exames laboratoriais e complementares serdo realizados as expensas dos candidatos e
servirdo como elementos subsidiérios & Inspecdo Médica, nos termos do Capitulo XIII, item
2.3.3 do Edital N°. 001/2015 (Edital de Abertura).

No caso do item 10.1 do Edital de Abertura n°. 01/2015, além do laudo especifico previsto naquele

item, o candidato deverd atender a listagem geral de exames.

CAPITULO V DAS INSCRI(;OES PARA OS CANDIDATOS COM DEFICIENCIA
10.  Oscandidatos com deficiéncia aprovados no concurso deverao submeter-se & Junta Médica
Oficial do Municipio, ou por ele indicado, com o intuito de verificar o enquadramento da

deficiéncia na previséo do artigo 43 do Decreto Federal n° 3.298/1999.

10.1 Os candidatos com deficiéncia deverdo comparecer a Junta Médica, munidos de laudo
(original ou copia autenticada) circunstanciado que ateste a espécie e o grau de deficiéncia,
com expressa referéncia ao cédigo correspondente da Classificagdo Internacional de
Doencas (CID), observados os demais requisitos estabelecidos no Edital do concurso.

10.2 N&o haverd segunda chamada, seja qual for o motivo alegado para justificar o atraso ou a
auséncia do candidato com deficiéncia a avaliacdo tratada no item 10.

10.3 Se a deficiéncia do candidato ndo se enquadrar na previsdo do artigo 43 do Decreto Federal n°
3.298/1999, o candidato sera eliminado da lista de candidatos com deficiéncia e passara a figurar
apenas na lista geral por cargo/Categoria Profissional em igualdade de condi¢des com os demais

candidatos.

ATESTADO DE SAUDE FiSICA E MENTAL (EXPEDIDO POR MEDICO PSIQUIATRA)

TELERADIOLOGIA DO TORAX, EM AP E PERFIL COM LAUDO

SANGUE: HEMOGRAMA COMPLETO

V.D.R.L
GLICEMIA EM JEJUM
TGO, TGP

PESQUISA DE HANSENIASE
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As declarag6es devem ser digitadas, assinadas pelo candidato e ainda ter excluidos
0 cabecalho desta Prefeitura.

ANEXO Il

MODELOS DE DECLARACOES

MODELO DE DECLARACAO DE RESIDENCIA

Eu )
portador (@) do RG n° e CPF n°

, declaro, para os devidos fins de comprovacgao

de residéncia, sob as penas da Lei (art. 2° da Lei n°® 7.115/83), que sou
residente e domiciliado a (rua, travessa, avenida e  afins)

nO

, complemento , bairro
, CEP , ha cidade de

, Estado , conforme copia de

comprovante anexo.
Declaro, ainda, estar ciente de que declaracdo falsa pode implicar
sancao penal prevista no art. 299, do Cdodigo Penal, in verbis:

“Art. 299 — Omitir, em documento publico
ou particular, declaracdo que nele deveria
constar, ou nele inserir ou fazer inserir
declaracao falsa ou diversa da que devia ser
escrita, com o fim de prejudicar direito, criar
obrigacdo ou alterar a verdade sobre o fato
juridicamente relevante. Pena: reclusédo de 1
(um) a 5 (cinco) anos e multa, se o
documento é publico e recluséo de 1 (um) a
3 (trés) anos, se o documento é particular.”

Sao Luis (MA), de de 20

Declarante
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MODELO DE DECLARACAO DE NAO UTILIZACAO DE MAO DE OBRA INFANTIL

Eu :
matricula n° , portador (a) do RG n° e
CPF n° , ocupante do
cargo/funcao ,
lotado (@) na unidade administrativa

, do Orgdo Municipal
, DECLARO, para os fins de direito e

sob as penas da lei que, em observagao aos artigos 7°, XXXIIl; 227, “Caput” e

paragrafos da Constituicdo Federal de 1988, bem como em consonancia com o
inciso XXVIII da Lei 4.615, de 19 de junho de 2006 e Lei Municipal n° 5.265, de
12 de janeiro de 2010, n&o utilizo méo de obra de menores de idade em
atividades insalubres, perigosas, penosas, inclusive em situacdo de empregado

doméstico.

Sao Luis (MA), de de 20 :

Declarante
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MODELO DE DECLARACAO DE EXERCICIO OU NAO DE CARGO PUBLICO

Eu , portador (a) do RG n°

e CPF n° , declaro, para

investidura no cargo de , do
quadro da (o) que:

( ) Nao exerco nenhum cargo publico (funcdo ou emprego em Entidades
Federais. Estaduais ou Municipais), bem como Autarquias, Empresas Publicas
ou de Economia Mista e em Fundag¢fes Publicas.

() Exerco o (s) cargos (s) publico (s), funcédo (es) ou emprego (S)
abaixo:
a) cu
ja jornada de trabalho é de horas semanais.
b) cu
ja jornada de trabalho € de horas semanais.
C) cu
ja jornada de trabalho € de horas semanais.

Declaro, ainda, que tomei conhecimento do inteiro teor das normas
abaixo transcritas e que estou ciente de que estarei sujeito as penalidades
previstas em Lei, caso venha a incorrer em acumulacao ilegal durante o
exercicio do cargo para o qual ingressarei.

ART.37 — CONSTITUICAO FEDERAL
XVI — é vedada a acumulac¢do remunerada de cargos publicos, exceto, quando houver compatibilidade de
horérios:

a) ade dois cargos de professor;

b) ade um cargo de professor com outro técnico ou cientifico;

c) a de dois cargos ou empregos privativos de profissionais de sadde, com profissGes

regulamentadas;

XVIlI — a proibicdo de acumular estende-se a empregos e fungfes e abrange autarquias, fundagdes,
empresas publicas, sociedades de economia mista, suas subsidiarias, e sociedades controladas, direta ou
indiretamente, pelo poder publico;
§ 10. E vedada a percepcao simultanea de proventos de aposentadoria decorrentes do art. 40 ou dos arts.
42 e 142 com a remuneracdo de cargo, emprego ou funcdo publica, ressalvados os cargos acumulaveis
na forma desta Constituicdo, os cargos eletivos e os cargos em comissdo declarados em lei de livre

nomeagao e exoneragao.

Séo Luis (MA), de de 20 .

Declarante
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MODELO DE DECLARACAO DE INATIVIDADE

Eu ,
portador (@) do RG n° e CPF n°
, declaro, para investidura no cargo de

, do quadro da (o)

que:

() Nao percebo proventos de inatividade, seja pela Unido, pelos Estados ou
pelos Municipios.

( ) Percebo proventos de inatividade na(s) seguinte(s) esfera(s):

Por ser verdade, assino a presente declaracéo, para fins de validade.

Séo Luis (MA), de de 20 .

Declarante
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