
PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAPOÁ 
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO – EDITAL Nº 069/2025 

11 

 

 

 
ANEXO I 

 
FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO – EDITAL Nº 069 /2025 

 
PROCESSO SELETIVO PARA FORMAÇÃO DE CADASTRO DE RESERVA PARA EVENTUAL CONTRATAÇÃO TEMPORÁRIA 

CARGO PRETENDIDO: PROFISSIONAL DE APOIO ESCOLAR 
NOME CANDIDATO(A):  

DATA NASCIMENTO:  

IDADE DO(A) CANDIDATO(A)  

ESTADO CIVIL:  

RG:  

LOCAL EXPEDIÇÃO DO RG:  

CPF:  

ENDEREÇO:  

BAIRRO:  

CIDADE:  

TELEFONE CELULAR:  

TELEFONE RECADO:  

E-MAIL OBRIGATÓRIO  

I – O candidato(a) acima especificado vem por meio deste, requerer junto à Comissão Organizadora do processo seletivo a seguinte 
providência: ( ) Concorrer às Vagas Reservadas às Pessoas com Deficiência. 
Tipo da Deficiência: ( ) Física ( ) Auditiva ( ) Visual ( ) Intelectual ( ) Múltipla 
Código do CID obrigatório:  

JUSTIFICATIVA: (Descreva a forma de apresentação da deficiência, demonstrando de forma clara em qual das 
deficiências listadas nos incisos I a V, do art. 4º do Decreto Federal 3298/1999 a sua deficiência se enquadra). 

 

II – A candidata acima especificada vem por meio deste, requerer junto à Comissão Organizadora do processo Seletivo, o direito de 
amamentar, se houver necessidade: 
( ) Um espaço físico adequado para atender o(a) filho(a) na amamentação ficando um membro adulto da família responsável pela 
criança; 
( ) NÃO necessito amamentar no período da prova. 

Declaro que as informações acima são verídicas, declaro ainda que estou ciente das normas que regem o presente edital, 
com suas Retificações e anexos constantes no site oficial da Prefeitura e da Secretaria de Educação e que preencho 
todos os requisitos nele previsto. 

Venho por meio deste, REQUERER, 
A INSCRIÇÃO PARA PARTICIPAR DO EDITAL Nº 069/2025 DO PROCESSO SELETIVO PARA FORMAÇÃO DE CADASTRO DE 
RESERVA PARA EVENTUAL CONTRATAÇÃO TEMPORÁRIA NO CARGO DE PROFISSIONAL DE APOIO ESCOLAR. 

 
Nestes termos, pede deferimento. 

 
Itapoá,  de  de 2026. 

 
 

 

Assinatura do(a) Candidato(a) 


