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ANEXO I 

 
 

FUNÇÃO REQUISITOS 
OBRIGATÓRIOS 

VAGAS CARGA 
HORÁRIA 

REMUNERAÇÃO 

Maestro Graduação em Música 
(Licenciatura ou 
Bacharelado). 

Cadastro de 
Reserva 

20h   Um salário mínimo 
vigente no país 

Motorista D Nível Fundamental 
Incompleto e Carteira 
Nacional de 
Habilitação – 
Categoria D 

Cadastro de 
Reserva 

40h Um salário mínimo 
vigente no país 

Eletricista 
 

Nível Fundamental 
Incompleto e 
Certificado de Curso 
na área. 

Cadastro de 
Reserva 

40h R$ 1.200,00 

Mecânico Nível Fundamental 
Incompleto e 
Certificado de Curso 
na área. 

Cadastro de 
Reserva 

40h R$ 1.600,00 

Auxiliar de Mecãnico  Cadastro de 
Reserva 

40h Um salário mínimo 
vigente no país 

Operador de 
Máquinas 

Nível Fundamental 
Incompleto, Certificado 
de Curso de Condutor 
de Máquina Pesada e 
CNH – D 

Cadastro de 
Reserva 

40h Um salário mínimo 
vigente no país 

Coveiro Nível Fundamental 
Incompleto 

Cadastro de 
Reserva 

40h Um salário mínimo 
vigente no país 
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ANEXO II 
 

 
FICHA DE INSCRIÇÃO 
 
Nº INSCRIÇÃO: _____________ (controle interno) 
 
 
FUNÇÃO PRETENDIDA: ________________________________ 
 
 
NOME_________________________________________________  
DATA NASCIMENTO ____/____/_______  
CIDADE________________ UF _______  
ENDEREÇO_____________________________________________ 
BAIRRO________________________________________________  
TELEFONES P/ CONTATO: 
________________________________________________________ 
 
EMAIL__________________________________________________ 
 
 
PESSOA COM DEFICIENCIA: (   ) SIM      (   ) NÃO 
EM CASO POSITIVO, INDICAR O TIPO DE DEFICIENCIA: 
 
 __________________________________________________________________________  
 

NOVA OLINDA – CEARÁ, ______ DE _____ DE 2021. 
 

_______________________________________________________ 
ASSINATURA DO CANDIDATO 

 
 
....................................................................................................................................................... 
PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO EDITAL 02/2021 

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO 

NOME: ____________________________________________________________________ 

FUNÇÃO PRETENDIDA: ____________________________________________________ 

Nº DE FOLHAS ENTREGUES: _________ Nº DE INSCRIÇÃO: ____________________ 

 

NOVA OLINDA – CE, _______ DE __________ DE 2021. 

 
__________________________________________________ 

(Assinatura legível do responsável pela inscrição) 
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ANEXO III  
 

CURRICULLUM VITAE PADRONIZADO – NÍVEL SUPERIOR 
 
Eu,_____________________________________________________________________________, 
candidato(a) à Função Pública de _________________________________________, contrato por 
tempo determinado, apresento e declaro ser de minha exclusiva responsabilidade o preenchimento 
das informações apresentadas e que os títulos, declarações e documentos a seguir relacionados são 
verdadeiros e válidos na forma da Lei, sendo comprovados mediante cópias em anexo autenticadas 
que compõem este currículo padronizado, para fins de atribuição de pontos através da análise 
curricular pela Comissão Organizadora do Processo Seletivo, com vistas à atribuição da nota na 
Prova de Títulos. 
 
 

FORMAÇÃO PROFISSIONAL PONTUAÇÃO 
MÁXIMA 40 
(QUARENTA) 
PONTOS 

Diploma de Formação acadêmica na área de atuação pretendida ou Certificado de Conclusão do Nível 
de Superior exigido para a função. (5 pontos) 
Nome do curso e Carga Horária: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
 

 

Título de especialização, dentro da sua área de atuação, com carga horária mínima de 360 (trezentos e 
sessenta) horas limitado a um curso de especialização. (5 pontos) 
Nome do curso e Carga Horária: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
 

 

Certificado e/ou declaração de capacitação na área de atuação, com carga horária mínima de 100h/a, 
realizado, limitado a um (01) curso. (5 pontos) 
Nome do curso e Carga Horária: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

 

Diploma ou Certidão de curso de Mestrado, na área de atuação correlata à função escolhida. (10 
pontos) 
Nome do curso e Carga Horária:  
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
 

 

Diploma ou Certidão de curso de Doutorado, na área de atuação correlata à função escolhida. (15 
pontos) 
Nome do curso e Carga Horária 
___________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________ 

 

EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL PONTUAÇÃO 
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MÁXIMA 30 
(TRINTA 
PONTOS 

Experiência comprovada em atividades relacionadas à função pretendida, em Órgãos ou Entidades 
públicas limitando-se a 12 meses: 10,0pontos por semestre, totalizando de 20,0pontos. 
Nome da Instituição e Período de atuação: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

 

Experiência comprovada em atividades relacionadas à função pretendida, em Entidades privadas, 
limitando-se a 12 meses: 5 pontos por semestre, totalizando de 10,0pontos. 
Nome da Instituição e Período de atuação 
___________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________ 

 

TOTAL DE PONTOS  
 
 
 
 

Nova Olinda-CE, _____ de _____________________ de 2021. 
 
 
 

______________________________________ 
Assinatura do Candidato (a) 
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ANEXO IV 
 

CURRICULLUM VITAE PADRONIZADO – NÍVEL MÉDIO E FUNDAMENTAL 
 
Eu,_____________________________________________________________________________, 
candidato(a) à Função Pública de _________________________________________, contrato por 
tempo determinado, apresento e declaro ser de minha exclusiva responsabilidade o preenchimento 
das informações apresentadas e que os títulos, declarações e documentos a seguir relacionados são 
verdadeiros e válidos na forma da Lei, sendo comprovados mediante cópias em anexo autenticadas 
que compõem este currículo padronizado, para fins de atribuição de pontos através da análise 
curricular pela Comissão Organizadora do Processo Seletivo, com vistas à atribuição da nota na 
Prova de Títulos. 
 

 FORMAÇÃO PROFISSIONAL MÁXIMO: 30 
PONTOS 

Certificado ou Declaração de Conclusão do Nível Médio/Técnico/Fundamental exigido para a função. 
(10 pontos) 
Nome da Instituição: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

 

Certificado e/ou declaração de capacitação na área de atuação, com carga horária mínima de 80h 
(oitenta horas), limitado a dois (02) cursos, sendo 10 pontos por cada curso totalizando no máximo 20 
pontos. 
Nome do curso e Carga Horária: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
 

 

EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL MÁXIMO: 40 
PONTOS 

Experiência comprovada em atividades relacionadas à função pretendida, em Órgãos ou Entidades 
públicas limitando-se a 12 meses: 15 pontos por semestre, totalizando de 30 pontos. 
Nome da Instituição e Período de atuação: 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 
__________________________________________________________________________________ 

 

Experiência comprovada em atividades relacionadas à função pretendida, em Entidades privadas 
limitando-se a 12 meses: 5 pontos por semestre, totalizando de 10 pontos. 
Nome da Instituição e Período de atuação 
___________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________ 

 

TOTAL DE PONTOS  
 

Nova Olinda-CE, _____ de _____________________ de 2021. 
 

______________________________________ 
Assinatura do Candidato (a) 
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ANEXO V 

 
MODELO DE RECURSO 

 
 
RECURSO 
SELEÇÃO PÚBLICA 02/2021  
Nome: ______________________________________________________________ 
Função Pretendida: ______________________________Data: ____/_____/_______ 
CPF: ________________________________________________________________ 
Telefones para contato: _________________________________________________ 
2 -Nº do Item do Curriculum Vitae Padronizado: ______________________________ 
 
3-Fundamentação do recurso: 
 
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________
__________________________ 
 
 
 
Nova Olinda – CE, ______ de __________ de 2021. 
 
 
 
______________________________________________________ 
Assinatura do candidato (a) 
 
 
 
 
 
Orientações: 
1-Leia atentamente o Edital de Seleção Pública 02/2021 – MUNICIPIO DE NOVA OLINDA 
2-Use outras folhas deste formulário em caso de espaço insuficiente. Não utilize folhas em branco. 
3-Assine e identifique-se em cada folha utilizada. 
4-Envie o recurso de acordo com as instruções contidas no item “8” do Edital 02/2021. 
 
 


