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ANEXO III
Ficha de Inscrição do Processo Seletivo nº 02/2026


	Uso da Câmara Municipal

	Nº da Inscrição

	
	


	Cargo pleiteado: 


    Dados Pessoais
	Nome do (a) Candidato (a): 

	Sexo:	( ) M	(  ) F
	Data de nascimento: 

	RG: 
	CPF: 
	PIS: 

	Nome da mãe: 

	Endereço:

	N°:
	Complemento:
	Bairro:

	Cidade: 
	UF:
	CEP: 

	Telefone residencial: 
	Telefone comercial:

	Telefone celular:
	E-mail:

	


Documentação constante no envelope anexo a esta Inscrição:
	1. Curriculum vitae    (   ) sim         (   ) não

	1. Cédula de identidade ou de documento equivalente, de valor legal         (   ) sim        (    )

	1. Cadastro de Pessoas Físicas – CPF       (   ) sim         (    ) não

	1. Comprovante de Residência emitido em até noventa dias anterior a data edital (   ) sim     (   ) não

	1. Certificado de reservista, de isenção ou de dispensa (se do sexo masculino)  (   ) sim    (    ) não

	1. Comprovante (s) de Escolaridade – conforme pré-requisitos do cargo (   ) sim    (    ) não

	1. Certidão 1ª Instância natureza:Criminal, emitida no site do TJMG  (   ) sim  (   ) não

	1. Certidão de quitação eleitoral emitida no https://www.tse.jus.br/eleitor/certidoes/certidao-de-quitacao-eleitoral      (   ) sim     (    ) não


Informações Adicionais:
1. Candidato (a) é responsável pela exatidão e veracidade das informações prestadas no requerimento de inscrição e pelas cópias dos documentos no envelope anexo, arcando com as conseqüências de eventuais erros e/ou do não preenchimento de qualquer  campo;
1. A inscrição no processo seletivo implica, o reconhecimento e a tácita aceitação, pelo (a) candidato (a), das condições estabelecidas no edital.
1. Não será admitida, sob nenhuma hipótese, complementação documental após o protocolo desta inscrição;
	Local e data
	Assinatura do (a) Candidato (a)

	
	


PROTOCOLO DA INSCRIÇÃO (Preenchimento da Câmara).
Processo Seletivo nº: 02/2026
	Nº da Inscrição: 

	Nome do Candidato: 

	Cargo : 

	Data do protocolo: _________/__________/2026

	Servidor (a) responsável pelo protocolo

	Assinatura:
	Matrícula:
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