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ESTADO DE RONDONIA
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE ESPIGAO DO OESTE
Coordenadoria de Recursos Humanos

EDITAL DE CONVOCAGAO DO CONCURSO PUBLICO 002/2023

EDITAL DE CONVOCACAO N° 043/2025

O PREFEITO DO MUNICIPIO DE ESPIGAO DO OESTE, no uso de suas atribuicdes
legais, considerando pedido de reclassificagdo do convocado através da convocagao
36/2025, solicitado por meio do oficio n°.382/SEMED/2025, ID: 1113514, tendo em vista a
existéncia de candidatos aprovados no concurso publico regido pelo edital n°® 02/2023,
homologado atraves do decreto n°6107/2024 de 27/05/2024,e publicado no Diério Oficial
CINDERONDONIA, edicio 262 em 28/05/2024, RESOLVE: tornar publico a convocagio
dos candidatos nomeados através da portaria n° 1516 de 17/07/2025, constantes no anexo
| deste edital, para preparacdo e entrega dos documentos necessarios para posse, conforme
consta relacionados no anexo II.

1. A apresentacdo da documentacdo devera ser encaminhada, exclusivamente, por Peticionamento
Eletrénico, no endereco: https://www.espigaodooeste.ro.gov.br/processo-eletr%C3%B4nico, no prazo de
até 30 (trinta) dias a contar desta publicago.

**Como se credenciar para peticionar: PARA VISUALIZAR APERTE A TECLA DO TECLADO CRTL
+ Credenciamento | DigProc

**Tutorial de peticionamento: PARA VISUALIZAR APERTE A TECLA DO TECLADO CRTL +
DigProc | Peticionamento

1.1) Ndo serdo recebidos documentos de forma parcial, sendo que a falta de qualquer documento
constante nos Anexos deste Decreto acarretara em descumprimento da exigéncia contida no caput deste
artigo.
1.2) A ndo entrega dos documentos constantes nos Anexos desta convocacgdo no prazo legal, implicara
na rendncia técita do convocado, e consequentemente tornando sem efeitos o direito a posse no cargo
publico.

1.3) Néo serdo aceitos os documentos em formato de foto, e que néo esteja legivel.

1.4) O ato de nomeagdo e posse, ocorrera no Gabinete do Preito nesta Prefeitura Municipal deste Municipio

de Espigdo do Oeste, localizado a rua Rio Grande do Sul, n® 2800, Vista Alegre.

2) DO ATESTADO ADMISSIONAL

2.1. O candidato convocado deverd realizar os exames médicos e laboratoriais, constante no anexo 111 deste
edital.

2.2. Os exames poderdo ser realizados na rede do SUS, como também no particular.

2.4. As avaliagdes médicas serdo realizadas na rede do SUS, conforme nomeacdo através de portaria.

2.3. O candidato devera fazer o agendamento para entrega dos exames e realizacéo da pericia médica pelo
telefone whatsapp: 99339 1799 ou, no Recursos Humanos desta Prefeitura, localizado a rua Rio Grande
do Sul, n® 2800, Vista Alegre.

Espigdo do Oeste/RO, 17 de julho de 2025.

Weliton Pereira Campos

Prefeito

Rua Rio Grande do Sul n°. 2800, Vista Alegre — CEP 76.974-000 — Espigao do Oeste/RO.
Fone: (69)3912-8007 - E-mail: rh@espigaodooeste.ro.gov.br
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ESTADO DE RONDONIA
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE ESPIGAO DO OESTE
Coordenadoria de Recursos Humanos

ANEXO 1 DO EDITAL DE CONVOCACAO N° 043/2025

CLASSIFICACAO GERAL

AUXILIAR DE SALA

Inscricéo Candidato Classificacdo Dta.Nasc.

103707 Sandra Chefre Scheffer 21° 01/03/1985

Rua Rio Grande do Sul n°. 2800, Vista Alegre — CEP 76.974-000 — Espigao do Oeste/RO.
Fone: (69)3912-8007 - E-mail: rh@espigaodooeste.ro.gov.br
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE ESPIGAO DO OESTE
Coordenadoria de Recursos Humanos

ANEXO 11 DO EDITAL DE CONVOCAGCAO N° 043/2025

DOCUMENTOS EXIGIDOS PARA POSSE DOS CANDIDATOS QUE, DEPOIS DE CONSIDERADOS APTOS PELA PERICIA MEDICA,
DEVERAO ESTAR DEVIDAMENTE ORDENADOS CONFORME ABAIXO RELACIONADOS.

ITEM

DOCUMENTOS

OBSERVACAO

01 (uma) foto 3x4

[Comprovante de residéncia (caso ndo tenha, devera apresentar declaracdo do proprietario do imével que ali reside);

Recente

Certiddo de nascimento, casamento, declaracéo de unido estavel, averbacéo de divorcio ou atestado de viuvez

CPF do Conjuge

RG E CPF (néo sendo aceito numeragao disponibilizados em outros documentos)

Titulo de Eleitor

Comprovante da Carteira de Trabalho - CTPS

Comprovandte PIS/PASEP (caso néo tenha, devera apresentar declaragio expedida pelo préprio candidato de que ndo possui
cadastro)

[Comprovante de identificagdo do grupo sanguineo

Comprovante de escolaridade/habilitacéo (certificado de curso especifico quando exigido)

Carteira do registro do 6rgéo de classe ou conselho competente (para os cargos exigidos)

Certiddo de Nascimento dos dependentes legais ¢/ cépia da caderneta de vacinagdo para os de até 05 anos

CPF dos dependentes

Declaracéo da escola que estdo em sala de aula, para filhos entre 5 anos até 14 anos

Comprovante de quitacdo ou dispensa do servico militar (quando do sexo masculino)

Carteira nacional de habilitacdo - CNH e Declaragdo de nada consta de CNH/DETRAN (Categoria compativel com a
exigéncia do cargo)e certificado de cursos conforme exigéncia do cargo

Comprovante ou certiddo de estar quite com a Justi¢a Eleitoral

Expedido pelo TRE

Certiddo Negativa do Tribunal de Contas do Estado de Rond6nia

www.tce.ro.gov.br

Declaragéo de Raga/Cor

Declaragéo de uso de dados - LGPDP - Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais

Declaracéo de incluséo de dependentes no imposto de renda (se incluir ou ndo)

Declaragdo de acumulagdo ou ndo de cargo publico ou privado, expedida pelo candidato. (caso o candidato exerca
cargo publico, devera apresentar certiddo emitida pelo 6rgdo empregador, especificando o cargo, a escolaridade exigida
para o exercicio do cargo, incluindo a carga horéria, o vinculo juridico, horério de entrada e saida das atividades e
escala de plantao)

Certiddo Negativa expedida pelo Cartério de Distribuicéo Civel e Criminal-Resolugdo 156-CNJ (1° grau) do Férum da
Comarca de residéncia do candidato no Estado de Rond6nia em que tenha residido nos tltimos 05 (cinco) anos

Declaragdo de existéncia ou ndo quanto a demissao por justa causa a bem do servigo publico (expedida pelo proprio
candidato)

Declaragdo do candidato, informando sobre a existéncia ou ndo de investigagdes criminais, agdes civeis, penais ou
processo administrativo, em que figure como indiciado ou parte (expedida pelo préprio candidato)

Copia integral da declaragdo do imposto de renda ou declaracéo de bens e rendas detalhadas pelo préprio candidato.

- Recibo de entrega junto ao SIGAP- DECLARAGCAO DE BENS E RENDAS
Selecionar Esfera: Municipal

Entidade: PMEDO- Prefeitura Municipal de Espigdo do Oeste (todas)
Matricula: usar o nimero do CPF

www.tce.ro.gov.br

Atestado Admissional de Capacidade Fisica e Mental (expedido pela Pericia Médica Oficial do Municipio, sendo
necessario que os candidatos apresentam os exames exigidos conforme relacionados no anexo)

Comprovante de contas:
Banco do Brasil, cargos vinculados a Secretaria Municipal de
Educacéo/Professor.

Bando Bradesco para 0s demais

Rua Rio Grande do Sul n°. 2800, Vista Alegre — CEP 76.974-000 — Espigao do Oeste/RO.
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E RONDONIA

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE ESPIGAO DO OESTE
Coordenadoria de Recursos Humanos

ANEXO |1l DO EDITAL DE CONVOCACAO N° 043/2025

RELACAO DE EXAMES MEDICOS E LABORATORIAIS NECESSARIO PARA APRESENTACAO NA PERICIA MEDICA

ITEM EXAME OBSERVAGCAO

01 hemograma completo, &cido Urico, glicemia, colesterol total, TGO e TGP -*.

02 PSA total Para homens acima de 40 anos
03 EAS - (urina) -*.

04 Radiografia total da coluna vertebral com laudo Exceto para gravidas

05 Radiografia do torax em PA c/ laudo Exceto para gravidas

06 Eletrocardiograma c/ laudo -

07 Avaliagao psicolégica -

08 Mamografia ¢/ laudo Para mulheres acima de 40 anos
09 Papa Nicolau - atualizado (preventivo) Para mulheres

10 Avaliacdo otorrinolaringoldgica c/ audiometria Para cargos de professor, pedagogo, motoristas e operadores de maquinas

* whatsapp: 99339 1799
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