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A PREFEITURA MUNICIPAL DE VILA PAVÃO, Estado do Espírito Santo, no uso das 

atribuições que lhe são conferidas pela legislação vigente, CONVOCA o(s) candidato(s) 

habilitado(s) e aprovado(s), conforme relação constante no ANEXO I deste Edital, com vistas 

à entrega da documentação, observadas as seguintes condições:  

 

 

1 DA ASSINATURA DO TERMO DE INTERESSE NA VAGA E ENTREGA DOS 

DOCUMENTOS  

1.1. O(s) candidato(s) relacionado(s) no ANEXO I deste edital, após a presente convocação, 

deverá(ão) comparecer no Setor de Recursos Humanos da Secretaria Municipal de 

Administração e Recursos Humanos, situada na Rua Travessa Pavão, nº 80, Bairro Centro, 

Município de Vila Pavão/ES – Tel. (27) 3753-1001, ramal 125, no prazo de até 05 (cinco) dias 

úteis, no horário compreendido das 08h00m às 10h30m ou 13:00h às 16h00m, para assinar o 

termo de interesse na vaga.  

1.2. Manifestado o interesse na vaga, o candidato terá até 10 (dez) dias úteis para entregar a 

documentação relacionada no ANEXO II deste edital.  

1.3. Não serão recebidos documentos de forma parcial, sendo que a falta de qualquer 

documento constante do ANEXO II e III acarretará o não cumprimento da exigência do item 1.  

 

2 DOS EXAMES MÉDICOS  

2.1. Somente poderá ser empossado em cargo público aquele que for julgado apto física e 

mentalmente para o exercício do cargo. O exame médico avaliará a capacidade física e mental 

do candidato para exercer as atividades do cargo público que irá ocupar.  

2.2. Eventuais candidatos portadores de necessidades especiais convocados neste edital, 

além de atender ao que determina o item 2, deverão apresentar laudo e/ou atestado médico 

identificando o tipo de deficiência ou disfunção devidamente atualizado (prazo máximo de 10 

dias)  

 

3. DOS ATOS DE NOMEAÇÃO  

3.1. A publicação dos atos de nomeação se dará por meio de Decreto, obedecendo a legislação 

vigente.  

 

4. DA POSSE  

4.1. Cumpridas as exigências constantes do item 3 deste Edital, será realizada a posse em 

cerimônia própria, na qual o candidato deverá se apresentar em na Prefeitura do Município de 

Vila Pavão/ES, através de Secretaria Municipal de Administração e Recursos Humanos para 

ser empossado e receber instruções sobre o local de trabalho para o qual será designado.  
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4.2. Após a data da posse, o candidato deverá apresentar-se no seu local de trabalho, devendo 

o servidor iniciar suas atividades funcionais após a sua apresentação, que será atestada pelo 

Superior Hierárquico à qual ficará subordinado. 

 

Gabinete do Prefeito Municipal de Vila Pavão, Estado do Espírito Santo, aos 27 dias do mês 

de dezembro do ano de 2023. 

 

 

 

 

UELIKSON BOONE 

Prefeito Municipal 
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ANEXO I 

Legendas: AC¹= Ampla concorrência / PCD² = Pessoa com deficiência   

 

AJUDANTE DE SERVIÇOS PÚBLICOS PESADOS 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0101720 LUCIANA BONING TRANS AC¹ 

 

 

AUXILIAR DE SERVIÇOS GERAIS 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0100815 
ANDREZA BUTKE TRESSMANN 

HOFFMANN 
AC¹ 

2º 0101182 
ALESSANDRA DA SILVA OLIVEIRA 

BRITO 
AC¹ 

 

 

TRABALHADOR BRAÇAL 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0102409 GUILHERME ROSSIM AC¹ 

2º 0101900 FABRICIO MOURA GOULART AC¹ 

 

 

ELETRICISTA 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0100192 GENILSON MARTINS DOS SANTOS AC¹ 

 

 

MOTORISTA 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0102281 JONAS BATISTA BURGARELLI AC¹ 

2º 0100860 RENATO HENRIQUE COSTA LIMA AC¹ 

3º 0102186 CLÉBIO BRAIDA GUIDI AC¹ 

4º 0102613 ROMULO JONATH SCHRAIBER AC¹ 

5º 0100025 MAKESUEDY NEPEL DOS ANJOS AC¹ 

21º 0100935 GIRLAN DA SILVA ROCHA ROUVER 
(DECLAROU-

SE NEGRO) 
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AGENTE ADMINISTRATIVO 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0102539 SOLANGE ZULKE BÖNING AC¹ 

 

 

CUIDADOR SOCIAL  

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0102151 ROSIMAR RIBEIRO DE SOUZA AC¹ 

2º 0100104 GABRIELA GARINE OLIVEIRA AC¹ 

3º 0100399 MARINETE BICHI GRIMEVALD AC¹ 

4º 0100946 MARCIA MARIANO AC¹ 

 

 

TÉCNICO DE ENFERMAGEM 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0101906 
JOSEDILIA COELHO DE ANDRADE 

PINHEIRO 
AC¹ 

 

 

TÉCNICO DE ENFERMAGEM – ESF 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0100500 ROSANGELA SANTOS FERREIRA AC¹ 

2º 0100438 LEOMAR VIEIRA DA SILVA MOTA AC¹ 

 

 

ASSISTENTE JURÍDICO 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0100473 MATHEUS OLIVEIRA LIMA AC¹ 

 

 

ASSISTENTE SOCIAL 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0101856 JULIANA GOMES DOS SANTOS AC¹ 
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CONTADOR 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0100496 FELIPHE NUNES DOS SANTOS AC¹ 

 

 

ENFERMEIRO 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0101553 THAILANE MARQUES LEAL AC¹ 

 

 

ENGENHEIRO CIVIL  

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0102796 JULIANA TEIXEIRA FONSECA AC¹ 

 

 

MÉDICO – 20 HORAS 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0100757 
STEFANIA SALVADOR PEREIRA 

MONTENEGRO 
AC¹ 

 

 

MÉDICO – 40 HORAS 

POSIÇÃO Nº DE INSCRIÇÃO CANDIDATO VAGA 

1º 0102424 POLYANNA PINHEIRO DALCOL AC¹ 

 

 

 

Obs.: Os exames médicos admissionais serão realizados sob responsabilidade da 

Prefeitura Municipal de Vila Pavão/ES, devendo o candidato que declarar interesse na 

vaga ofertada comparecer ao Hospital São Marcos, Rua Paraná, nº 164, Bairro Beira 

Rio, Município de Nova Venécia/ES, CEP 29.830-000, na data de 29 de dezembro de 

2023, no horário de 9hs às 15hs. 

 

 

 

 

 

 

A
ssinado digitalm

ente. A
cesse: https://w

w
w

.vilapavao.es.gov.br/ C
have: 067bd6ca-fa58-4986-995f-ec2c1b57231d

C
onvocação N

º 000001/2023
Pág. 5

mailto:gabinetedoprefeito@vilapavao.es.gov.br


 

_______________________________________________________________________________________________ 
Rua Travessa Pavão, nº 80 – Centro - CEP 29.843-000 - Telefax: (27) 3753.1001 – Ramal 112 

e-mail: gabinetedoprefeito@vilapavao.es.gov.br    –    www.vilapavao.es.gov.br 

PREFEITURA MUNICIPAL DE VILA PAVÃO 
ESTADO DO ESPÍRITO SANTO 
GABINETE DO PREFEITO 
 

ANEXO II  

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

 

RELAÇÃO DE DOCUMENTOS 

 

 

O candidato convocado para nomeação e posse no cargo deverá atender, cumulativamente, 

aos seguintes requisitos, conforme item 17.8 do Edital de Concurso Público nº 001/2023: 

 

 Comprovação do pré-requisito do cargo;  

 Apresentar diploma, devidamente registrado, de conclusão de curso, conforme requisito do 

cargo pretendido, fornecido por instituição de ensino reconhecida pelos órgãos 

competentes; 

 Registro Geral – RG;  

 CPF (deve apresentar o comprovante de situação cadastral do CPF obtido no site da Receita 

Federal do Brasil);  

 Título de Eleitor e do último comprovante de votação;  

 Carteira Profissional;  

 Uma foto 3x4;  

 Extrato do PIS/PASEP (o documento precisa ser retirado na Caixa Econômica Federal ou 

no Banco do Brasil);  

 Comprovante de residência;  

 Certidão de Nascimento ou Certidão de Casamento (quando aplicável);  

 Certidão de Nascimento e CPF de filhos menores de 21 anos;  

 Carteira de Vacinação dos filhos de até 14 anos;  

 Comprovante de Matrícula escolar dos dependentes menores de 18 anos;  

 Cadastro de dados bancários, sendo somente permitida a conta corrente do Banco do 

BANESTES;  

 Declaração de acúmulo legal ou não acumulação de cargos em funções públicas;  

 Declaração de Bens Móveis e Imóveis; 

 Declaração de imposto de renda e proventos de qualquer natureza, que tenha sido 

apresentada à Secretaria Especial da Receita Federal; 

 Certidão de Antecedentes Criminais fornecida pela Justiça Estadual e Federal; 

 Estar registrado e com a situação regularizada no órgão de conselho de classe 

correspondente à sua formação profissional, quando for o caso, devidamente comprovado 

com a documentação exigida; 

 Estar quite com os deveres do Serviço Militar, se do sexo masculino;  

 Estar em pleno gozo dos direitos políticos e com as obrigações eleitorais. 

 

Caso haja necessidade, a Prefeitura Municipal de Vila Pavão/ES poderá solicitar outros 

documentos complementares. 
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ANEXO “III - A” 

 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

TERMO DE INTERESSE NO CARGO 

 

Eu, _________________________________________________, portador(a) da Carteira de 

Identidade nº ________________ e inscrito(a) no CPF nº ______________________, frente à 

aprovação no Concurso Público (Edital nº 001/2023) da Prefeitura do Município de Vila Pavão, 

Estado do Espírito Santo, CONFIRMO O INTERESSE de tomar posse no cargo de 

___________________________________________, nos termos da legislação municipal em 

vigor.  

 

Vila Pavão/ES, _______/________/2023  

 

 

 

__________________________________________ 

    Assinatura do candidato 

CPF: 
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ANEXO “III - B” 

 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

TERMO DE FALTA DE INTERESSE NO CARGO 

 

 

Eu, _______________________________________________, portador(a) da Carteira de 

Identidade nº ________________ e inscrito(a) no CPF nº ______________________, frente à 

aprovação no Concurso Público (Edital nº 001/2023) da Prefeitura do Município de Vila Pavão, 

Estado do Espírito Santo, DECLARO NÃO TER INTERESSE em tomar posse no Cargo de 

___________________________________________.  

 

 

Vila Pavão/ES, ___/________/2023  

 

 

 

 

 

_________________________________________ 

Assinatura do candidato 

CPF: 
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ANEXO IV 

 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

DECLARAÇÃO DE NÃO ESTAR RESPONDENDO A PROCESSO RELATIVO AO 

EXERCÍCIO DA PROFISSÃO 

 

 

 

Eu, __________________________________________________, portador(a) da Carteira de 

Identidade nº ________________ e inscrito(a) no CPF nº ______________________, declaro 

para os devidos fins, que no exercício de cargo ou função pública, não sofri penalidades 

disciplinares, conforme legislação aplicável.  

 

Por fim, declaro ainda: 

 

(  ) Não ter sido demitido do serviço Público Federal, Estadual ou Municipal em virtude de 

processo administrativo disciplinar nos últimos 05 (cinco) anos. 

 

(    ) Ter sido demitido do serviço Público Federal, Estadual ou Municipal em virtude de processo 

administrativo disciplinar nos últimos 05 (cinco) anos. 

 

Obs.: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

E, por ser verdade, firmo a presente declaração.  

 

Vila Pavão/ES, ______/________/2023  

 

 

 

________________________________________ 

Assinatura do candidato  

CPF: 
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ANEXO V 

 

 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

 

DECLARAÇÃO DE BENS 

 

 

Eu, __________________________________________________, brasileiro(a), inscrito(a) no 

CPF sob o nº _____________________ e RG nº ____________________, residente e 

domiciliado(a) no Município de __________________________, declaro para os devidos fins 

que: 

(    ) Não possuo bens patrimoniais. 

(    ) Possuo os seguintes bens patrimoniais: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

Por ser verdade firmo a presente. 

 

Vila Pavão/ES, ______/________/2023  

 

 

 

 

________________________________________ 

Assinatura do candidato  

CPF: 
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ANEXO VI 

 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

DECLARAÇÃO DE ACÚMULO DE CARGOS E VÍNCULOS EMPREGATÍCIOS 

 

 

Eu, ____________________________________________________, RG_______________, 

em relação à posse do cargo __________________________________________ DECLARO:  

1. Para fins do contido no §14 do art. 37 da Constituição Federal de 1988, que:  

(  ) não sou aposentado  

(  ) sou aposentado por tempo de contribuição decorrente de cargo, emprego ou função pública.  

2. Para fins do contido nos incisos XVI, XVII e do §14 do art. 37 da Constituição Federal de 

1988, sob pena de responsabilidade, para fins de acumulação remunerada, que:  

(  ) não exerço       (  ) exerço      

(  ) outro cargo       (  ) emprego       (  ) função pública 

 

Os campos abaixo somente deverão ser preenchidos no caso do declarante ocupar 

outro cargo, emprego ou função pública. 

 
IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE/CARGO 

 

Unidade:                                                                             Fone:  

Endereço:                                                                           Bairro:  

Cidade:                                                                               Estado:  

Cargo/Emprego/Função:                                                    Regime Jurídico: 

Carga horária: 

 

Por ser verdade firmo a presente. 

Vila Pavão/ES, ______/________/2023  

 

 

________________________________________ 

Assinatura do candidato  

CPF: 
 

OBS.: O cargo, emprego ou função pública compreende todo aquele exercido na Administração Pública Direta, 

Indireta ou Fundacional de qualquer dos Poderes da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municípios. 
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ANEXO VII  

 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO N.º 001/2023 

CONCURSO PÚBLICO N.º 001/2023 

 

DECLARAÇÃO DE DEPENDENTES PARA EFEITOS DE IMPOSTO DE RENDA 

 

 

 

Eu, __________________________________________, portador(a) da Carteira de 

Identidade nº ____________________ e inscrito(a) no CPF nº ______________________, 

declaro, em obediência à Legislação do Imposto de Renda, que tenho como encargo de família 

as pessoas abaixo relacionadas: 

 

NOME COMPLETO SEXO 
DATA DE 

NASCIMENTO 
PARENTESCO CPF 

     

     

     

     

     

 

 

Declaro sob as penas da Lei, que as informações aqui prestadas são verdadeiras e de minha 

responsabilidade, não cabendo a V. S.ª qualquer responsabilidade perante a fiscalização. 

 

Vila Pavão/ES, ______/________/2023  

 

 

 

 

________________________________________ 

Assinatura do candidato  

CPF: 
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