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FAXINAL, 21 DE OUT

ANO MMXXV
DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS

PORTARIA N.° 460/2025

O Senhor HERMES ANTONIO SANTA ROSA, Prefeito do Municipio de Faxinal, Estado do Parand no uso de suas atribui¢Ges legais

RESOLVE:

Conceder a servidora MAINARA JAINE FRANQUIM, ocupante do cargo de Educador Social — Assisténcia Social (CLT),

Licenga afastamento pelo INSS de 30 (trinta) dias, a partir do dia 06/10/2025 até 04/11/2025, conforme atestado médico

Edificio da Prefeitura do Municipio de Faxinal, Estado do Parand, em 21 de outubro de 2025

HERMES ANTONIO SANTA ROSA

Prefeito Municipal
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Departamento de Recursos Humanos

REPUBLICADO COM
NOME DO CARGO
CORRETO

DECRETO 13.149/2025

O Senhor HERMES ANTONIO SANTA ROSA, Prefeito
do Municipio de Faxinal, Estado do Parana, no uso de suas atribuiges legais,

RESOLVE:

Fica convocado a candidata aprovada no Processo Seletivo Simplificado, Edital n®
001/2025 (cargos de provimento celetista), cujo resultado foi homologado e publicado no
Diario Oficial Municipal em 18 de agosto de 2025.

Os convocados devem seguir as seguintes instrugoes:

1. Apresentar documentacdo: Os candidatos, ou seus representantes legais
(procurador), devem comparecer presencialmente ac Departamento de Recursos
Humanos da Prefeitura de Faxinal - PR, no periodo de 21 de outubro a 27 de
outubro de 2025. E necessario apresentar os documentos originais e copias
solicitados no Anexo | deste Decreto, que deve ser preenchido e assinado.

e Horario: das 9h as 11h e das 13h30 as 16h.
2. Em caso de desisténcia: Aqueles que optarem por desistir da vaga devem enviar

o Termo de Desisténcia da Vaga (Anexo Il) para o e-mail:
recursoshumanos@faxinal.pr.gov.br .

DENTISTA
N° Inscrigao NOME
5 SANDRA BIANCHINI SCHINEMANN

Edificio da Prefeitura do Municipio de Faxinal, Estado do Parana, em 20 de outubro
de 2025.

HERMES ANTONIO SANTA ROSA
Prefeito Municipal
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Departamento de Recursos Humanos

ANEXO |

DOCUMENTOS SOLICITADOS PARA ADMISSAO CONFORME LEI N° 2404/2024.
OBRIGATORIO TRAZER COPIA DE TODOS OS DOCUMENTOS SOLICITADOS.

Nao é necessario autenticar em Cartorio.

( ) 01 foto 3x4 recente e tirada de frente;

( ) Copia da Certiddo de Nascimento ou Casamento;
( ) Cépias: RG, CPF, CNH e TITULO DE ELEITOR;
( ) Extrato do PIS (Caixa ou Agéncia do trabalhador);
( ) Copia da Carteira de Vacinagéo;

Copia dos documentos comprobatorios de escolaridade e pré-requisitos minimos para

)

)

)

)

)
investidura no cargo;
) Copia Comprovante de Enderego atual (maximo 60 dias);

) Declaragao de nao actimulo de vinculo em outro emprego;

) Declaragdo de Imposto de Renda (conforme Lei n® 14.230/2021);

) Declaragao de Bens, constando relagao (caso ndo obrigado ao IRPF);
)

(
(
(
(
(
(

Numero da Conta junto a Caixa Econdmica Federal, Agéncia de Faxinal - Pr;

CERTIDOES OBRIGATORIAS

( ) Certiddo Negativa junto a Entidade da Classe a qual o candidato ao cargo seja filiado;
(Conselho Regional da Classe);

( ) Certidao de Quitacado da Justica Eleitoral;

( ) Certidao de Crimes Eleitorais da Justica Eleitoral;

( ) Certidao Negativa Civel (Cartério Distribuidor);

( ) Certidao Negativa Criminal (Cartdrio Distribuidor);

( ) Certidao Negativa da Justica do Trabalho (site da Justi¢ca do Trabalho);

( ) Certidao Negativa de Bons Antecedentes Estadual (Joao Paula/prevcidade);

( ) Certidao Negativa de Bons Antecedentes Federal (site Policia Federal ou conta Gov);
( ) Certidao Negativa de contas julgadas irregulares do TCE/PR (site);

( ) Certidao Negativa de contas julgadas irregulares do TCU/PR (site);

( ) Certidao Negativa de contas julgadas irrequlares para fins eleitorais (site TCU/PR);
( ) Certidao Negativa de Inabilitados (site TCU/PR);

( ) Certidao Negativa (cnj.jus/improbidade), para verificar se encontra na relagao de
inelegiveis;
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Departamento de Recursos Humanos

CASO O CANDIDATO TENHA FILHOS
Copia da Certiddo de nascimento dos filhos menores de 21 anos;

Copia da Carteira de Vacinagao dos filhos;

()
( ) Cépia do CPF dos filhos menores de 21 anos;
()
()

Comprovante de matricula escolar dos filhos até 14(quatorze) anos;

DADOS PREENCHIDOS PELO CANDIDATO AO CARGO SOLICITADO

Nome completo:
Cor da pele:
Cor do cabeio:
Cor dos olhos:
Peso:

Altura:

Tipo sanguineo:
Casado? ( )Sim ( ) Nao

Possuifilhos? ( )Sim ( ) Nao

Possui alguma deficiéncia? ( ) Sim ( ) Nao Se sim, qual?
Enderego: n°

Bairro:
Cidade:
Telefone: ( )
Primeiro Emprego: ( ) Sim ( ) N&o

EXAME ADMISSIONAL SERA AGENDADO PELO DEPARTAMENTO DE RECURSOS
HUMANOS.

Declaro que estou ciente que a efetivagdo da nomeagéao esta condicionada a entrega de todos
os documentos e o cumprimento da Lei n® 2404/2024.

Assinatura

DADOS PREENCHIDOS PELO DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS
Data de Admissdo: I/
Cadastro de Pessoa n°:
Cadigo do Cargo:
Cargo
Local de Trabalho:
Horario de Trabalho:
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ANEXO 1l

TERMO DE DESISTENCIA DO
CONTRATO EM REGIME ESPECIAL PROCESSO SELETIVO
SIMPLIFICADO (PSS)
(MODELO)

Eu,

_, abaixo assinado(a), (nacionaiidade),

(estado civil), inscrito(a) no CPF sob o n.° ,desisto, em

carater irrevogavel, do Contrato em Regime Especial por meio do Processo Seletivo
Simplificado — PSS regulamentado pelo Edital 001/2025 do Municipio de Faxinal/PR, no

qual fui convocado(a) na data de / 12025.

Declaro estar ciente que, ao assinar a desisténcia do contrato ndo poderei assumir vagas

em outras convocagdes.

; de de 2025.

(Local e Data)

ASSINATURA DO CANDIDATO
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