
INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA DO  

MUNICÍPIO DE ALMIRANTE TAMANDARÉ 
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EDITAL DE PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO 
 

 

 
 

O Diretor Presidente do Instituto de Previdência de Almirante Tamandaré – IPMAT, no 
uso de suas atribuições legais, visando à contratação de pessoal por prazo determinado, em 
um número de 01 (um) servidor, para desempenhar funções de contador junto à Autarquia, 
amparado em excepcional interesse público com fulcro no art. 37, IX, da Constituição da 
República, em consonância com a Lei Municipal nº 19/2011 (Estatuto dos Servidores Públicos 
Municipais) e Lei Municipal nº 18/2011 (Lei de Contratação de Pessoal por Prazo 
Determinado), TORNA PÚBLICA a lista de candidatos classificados no presente processo 
seletivo simplificado, tendo os mesmos preenchido os requisitos constantes do edital e atingido 
a pontuação mínima de 50 pontos na análise dos títulos. 

 
 

Candidatos classificados: 
 
1º. Danilo Aparecido de Souza Costa (60 pontos) 
2º. Celiane da Gama de Moraes (56 pontos) 

 
 
 
 

 
Almirante Tamandaré, 12 de novembro de 2021.  

 
 
 
 
 

ERNESTO ANTÔNIO ROSSI 
Diretor Presidente do IPMAT 
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ANEXO I 
 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO PARA O PROCESSO SELETIVO PÚBLICO 

SIMPLIFICADO Nº 001/2021 

 
1. IDENTIFICAÇÃO 

Nome do Candidato:                                                                                                                     

Nome do Pai:                                                                                                                                 

Nome da Mãe:                                                                                                                

Nacionalidade:                                                                  Sexo: Masculino ( ) Feminino ( ) 

CPF: ............ RG: .................  

Número de Inscrição no CRC: ....... ......... .......... Estado:................. 

Data de Nascimento: ................. /............ /  .........  

Endereço: .............................................................................      

Nº: ............. Complemento:  Bairro:     Cidade: ........................................... UF:.......................... .......................................... 

Telefone: ........................... Celular:...............................    

E mail: ..............................      

Reserva de cotas: 

 (  ) Se Portador de Necessidades Especiais, descrevê-la:  

  
2. TÍTULOS APRESENTADOS:  

____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 
 

 
 
 
 

____________________________________ 
 

Assinatura do candidato 
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ANEXO II 

DECLARAÇÃO DE BENS 

 

 

 

Eu, __________________, _________________ (nacionalidade), _______________ (estado 
civil), portador  (a)  do  RG nº ____________e inscrito no CPF/MF sob o nº 
___________________, declaro nos termos do Artigo 13, parágrafo 1°e 2°da Lei Federal 
n°8.429/92, que sou possuidor (a) dos seguintes bens: 
 
MÓVEIS (Veículos, Caderneta de Poupança, etc.): 
 

 

 

 

 
 
IMÓVEIS (Terreno, Casa, Apartamento, etc. incluindo metragem e localização): 
 

 

 

 

 
 
SEMOVENTES (Animais de Raça, com valor Patrimonial Significativo): 
 

 

 

 

 
 
 

Almirante Tamandaré, ___ de __________ de ______. 
 
 

 
____________________________________ 

 
Assinatura do candidato 

 

 


