DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS

EDITAL DE CONVOCACAO
PROCESSO SELETIVO N° 003/2025
CARGO SUPERVISOR
CHAMAMENTO N° 14/2025

A Prefeita Municipal de Serranopolis. Estado de Goias, CONVOCA, os(as)
senhores(as):

| NOME INSCRICAO SITUACAO
' KARLA ANDREIA NEVES SANTOS 265/2025 APROVADO(A)

aprovados (as) em Processo Seletivo, conforme termos contidos no Edital n® 003/2025,
cujo o resultado foi homologado pelo Decreto n® 208/2025., de 28 de agosto de 2025.
para o cargo de SUPERVISOR, a comparecer no departamento Pessoal desta
Prefeitura, entre os dias 02/09/2025 a 16/09/2025 em horario comercial.

Fica os(as) candidatos(as) notificado(as) de que esta previsto para a mencionada
data a assinatura dos termos de posse, sendo que o prazo para a posse ¢ exclusivamente
de 30 dias a contar da publicacdo do ato convocatorio no Placar da Prefeitura Municipal
de Serrandpolis.

Os(as) candidatos(as) devera apresentar-se no Departamento de Recursos
Humanos da Prefeitura Municipal de Serranopolis (GO), munido(a) dos seguintes

documentos, bem como 02 C() PIAS COLORIDAS ¢ autenticadas da

documentagdo pessoal. legiveis e sem rasuras:

» Exame Admissional (laudo médico atestando aptiddo fisica e mental para o
exercicio das atividades da categoria)

* 02 (duas) fotos 3X4 recentes

» (opia da Identidade frente e verso

* (opiada CNH (se houver)

* (Copia do CPF juntamente com o comprovante de situagio cadastral

« (Copia do Titulo Eleitoral juntamente com a Certiddo de Quitagdo Eleitoral
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ompromisso com 6 Desenvolvimento

Copia do Comprovante de Escolaridade, exigido no Processo Seletivo
(DIPLOMA)

Copia de comprovante de inscrigao PIS/PASEP

Copia Cartao Cidaddo

Copia do Certificado de Reservista (para homens)

Copia de Comprovante de enderego atualizado

Copia da Certidao de nascimento (para casados certiddo de casamento)

Copia da Identidade frente e verso do Conjuge (se casado)

Copia da Certidao de nascimento dos filhos menores de 14 anos ou dos filhos
universitarios.

Copia do CPF dos dependentes declarados no imposto de renda.

Certidao Civel e Criminal emitida no site da Justi¢a Federal

Carteira Profissional ou copia do comprovante de cadastro no orgdo de classe
atualizado. além do comprovante de quitacdo anual junto ao Conselho Regional
de sua formagao:

Preenchimento de todas as das declaragdes em anexo a este formulario.
Abertura de Conta Banco do Brasil (agencia 4580-2) mediante oficio deste RH.

Telefones: Celular: Fixo:

E-mail:

Av. Ramiro Teixeira,

Serrandpolis (GO), 01 de setembro de 2025.
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* ZILMAR FERREIRA DA SIEVA CARV
Prefeita Municipal

P

Zilmar Foreira da 8. Carvalho
Prefolta Municipal

01 - Centro - 756820-000 - Serrandpolis-GO | Fone: 64 3668-1259 www.serranopolis.go.gov.br



