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DIEGO KESKE RAMOS

TERMO DE CONVOCACAO n2 09
Concurso Publico Edital n2001/2017

A Diretora Executiva do CISNORDESTE/SC, Sra. Ana Maria Groff Jansen, no uso das
atribuicoes previstas no art. 31, inciso III do Contrato de Consorcio Publico, com
fundamento no item 12.3 do Edital de Concurso Publico de n? 01/2017, publicado em
24/08/2017, CONVOCA Vossa Senhoria, tendo em vista a classificacdo obtida no referido
concurso, para comparecer a sede do CISNORDESTE/SC, em horario compreendido das
08h30min as 11h30min e das 14h00min as 17h00min, em até 05 (cinco) dias uteis do
recebimento deste.

O convocado devera comparecer munido dos documentos listados no item 9.3 do
Edital, (cépias e os originais ou fotocépias autenticadas) conforme abaixo, para
procedimentos da contratagdo no emprego publico de AUXILIAR ADMINISTRATIVO:.

Carteira de Trabalho e Previdéncia Social - CTPS;

Carteira de Identidade;

Cadastro de Pessoa Fisica - CPF;

Certidao de Nascimento (se solteiro) ou Certidao de Casamento (se casado);

Comprovante de Escolaridade, mediante apresentacdo de diplomas

registros ou certificados acompanhados de histérico escolar, os quais

devem se referir a cursos devidamente reconhecidos pelo Ministério da

Educacdo e Cultura MEC), Conselho Nacional de Educa¢do (CNE) ou

conselho Estadual de Educacao (CEE);

6. Curriculum Vitae;

Registro Profissional do 6rgao de classe (quando o cargo exigir);

8. Titulo de Eleitor e Certiddo de Quitacao Eleitoral atualizada, emitida através
do site do TRE;

9. Comprovante de quitacdo do servigo militar, para candidatos do sexo
masculino;

10. 02 (duas) fotos 3x4;

11. Certidao de Nascimento dos filhos menores de 14 anos, quando for o caso;
12. Comprovante de residéncia (fatura de agua, energia elétrica ou telefone
emitida a menos de 03 (trés) meses, em nome do candidato ou familiar);

13. Cartao do PIS/PASEP;

14. Declaracdo de bens (conforme modelo anexo)

15. Certidao Negativa de Antecedentes Criminais do Tribunal de Justi¢ca do
Estado de Santa Catarina, Tribunal Regional Federal da 42 Regido ou
Certidoes Estadual e Federal do Estado onde residiu nos ultimos 05 (cinco)
anos;
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16. Declaracdo de inacumulabilidade de cargos e proventos, se for o caso
(conforme modelo anexo);

17. Declaracgdo de nao ter sofrido, no exercicio de funcdo publica, penalidades
disciplinares, se for o caso (conforme modelo anexo);

18. Carteira Nacional de Habilitagdo (CNH).

O endereco da sede do CISNORDESTE/SC, bem como telefones de contato,
encontram-se indicados no cabecalho.

O ndo comparecimento no prazo assinalado implicara na eliminac¢do do Processo
Seletivo, conforme item 10.3 do Edital.

Joinville, 11 de janeiro de 2021.

Ana Maria Groff Jansen
Diretora Executiva do CISNORDESTE/SC



