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EDITAL N° 100, DE 20 DE NOVEMBRO DE 2023 
 

O MUNICÍPIO DE SANTIAGO, Pessoa Jurídica de Direito Público, representado pelo Prefeito 
Municipal, no uso de suas atribuições legais, em razão do Concurso Público n° 05/2023, regido pelo 
Edital n° 37/2023, de 31 de julho de 2023, torna público o presente Edital para divulgar e comunicar 
o que segue: 
 
1. DIVULGAÇÃO DO CRONOGRAMA DE EXECUÇÃO DAS DEMAIS ETAPAS DO CONCURSO 
1.1. Divulga-se o Cronograma de Execução referente às demais etapas do Concurso Público, ou seja, 
do Exame de Aptidão Psicológica, da Comprovação de Saúde Física e Mental e da Investigação de Vida 
Pregressa: 

 

PROCEDIMENTO / EVENTO DATA / PERÍODO 

Convocação para Exame de Aptidão Psicológica 22/11/2023 

Exame de Aptidão Psicológica 02 e 03/12/2023 

Resultado Preliminar do Exame de Aptidão Psicológica 05/12/2023 

Período de Recursos – Exame de Aptidão Psicológica e Solicitação de 
Entrevista Devolutivas 

05 a 07/12/2023 

Entrevistas Devolutivas 09 e 10/12/2023 

Resultado Oficial do Exame de Aptidão Psicológica 12/12/2023 

Convocação para Comprovação de Saúde Física e Mental 12/12/2023 

Envio da documentação para Comprovação de Saúde Física e Mental 09 a 11/01/2024 

Resultado Preliminar do Comprovação de Saúde Física e Mental 18/01/2024 

Período de Recursos – Comprovação de Saúde Física e Mental 19 a 23/01/2024 

Resultado Oficial do Comprovação de Saúde Física e Mental 30/01/2024 

Convocação para Investigação de Vida Pregressa 30/01/2024 

Envio da documentação para Comprovação de Saúde Física e Mental 27 a 29/02/2024 

Resultado Preliminar da Comprovação de Saúde Física e Mental 07/03/2024 

Período de Recursos – Comprovação de Saúde Física e Mental 08 a 12/03/2024 

Resultado Oficial da Comprovação de Saúde Física e Mental 20/03/2024 

Homologação do Resultado Final 
A partir de 
20/03/2024 

 
2. EXAME DE APTIDÃO PSICOLÓGICA 
2.1. Os candidatos considerados Aptos na Prova Física serão convocados para o Exame de Aptidão 
Psicológica, a ser realizado nos dias 02 e 03 de dezembro de 2023, em local e horários a serem 
especificados no Edital de Convocação da referida etapa. 
 
2.2. O Exame de Aptidão Psicológica consiste na utilização de procedimentos científicos destinados à 
identificação dos aspectos psicológicos, para fins de prognóstico da compatibilidade das características 
do candidato para o desempenho das atribuições do cargo de Guarda Municipal.  
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2.3. O Exame de Aptidão Psicológica será realizado por profissional devidamente habilitado para 
avaliações dessa natureza, devidamente registrados no órgão de classe, conforme as normas em vigor 
do Conselho Federal de Psicologia, na qual serão utilizados testes definidos a partir dos perfis 
psicológicos ocupacionais, baseados nas atribuições e atividades do cargo de Guarda Municipal.  
 
2.4. Serão incluídos nos instrumentos de avaliação, técnicas capazes de aferir minimamente habilidades 
específicas para o exercício do cargo e características de personalidade. Para tanto, poderão ser 
utilizadas ferramentas como testes psicométricos, testes de personalidade, avaliação individual, e/ou 
dinâmica de grupo.  
 
3. DOCUMENTAÇÃO PARA COMPROVAÇÃO DE SAÚDE FÍSICA E MENTAL 
3.1. Durante o período de envio da documentação para a Comprovação de Saúde Física e Mental os 
candidatos deverão enviar através da Área do Candidato do site da Legalle Concursos: 
https://candidato.legalleconcursos.com.br/, os seguintes exames obrigatórios: 
a) Exame Laboratorial (sangue): 
a.1) Hemograma completo com plaquetas; 
a.2) Glicemia de jejum; 
a.3) Fator RH e grupo sanguíneo; 
a.4) Creatinina. 
 
b) Exames de Imagem: 
b.1) Rx de tórax AP+P: laudo impresso, emitido por médico devidamente registrado no CREMERS; 
b.2) Rx de coluna lombossacra AP+P: laudo impresso, emitido por médico devidamente registrado 
no CREMERS; 
b.3) Rx de coluna cervical: laudo impresso, emitido por médico devidamente registrado no 
CREMERS. 
 
c) Outros: 
c.1) Audiometria tonal e vocal, laudo impresso, emitido por médico otorrinolaringologista 
devidamente registrado no CREMERS ou fonoaudiólogo(a), devidamente registrado no seu 
Conselho Profissional; 
c.2) Laudo emitido por oftalmologista, devidamente registrado no CREMERS, com informação 
mínima de acuidade visual em ambos os olhos com a melhor correção óptica; 
c.3) Laudo de ECG (eletrocardiograma) em repouso emitido por médico devidamente registrado no 
CREMERS; 
c.4) Laudo emitido por médico psiquiatra, devidamente registrado no CREMERS, com informação 
sobre aptidão em relação ao cargo pretendido, sob ponto de vista psiquiátrico; 
c.5) Exame comum de Urina; 
c.6) Eletroencefalograma EEG, com laudo de Médico Neurologista; 
c.7) Exame toxicológico de detecção de uso de drogas ilícitas que causem dependência química ou 
psíquica de qualquer natureza, com resultado negativo, devendo ser realizado em laboratório 
especializado, a partir de amostras de materiais biológicos (pelos e cabelos) doados pelo candidato, 
com janela de detecção de 180 dias. As drogas a serem pesquisadas deverão ser maconha e 
derivados; cocaína e derivados - incluindo crack e merla; anfetaminas; metanfetaminas; ecstasy 
(MDMA e MDA); opiáceos incluindo morfina, codeína, 6-acetilmorfina (heroína), oxicodine; 
hidromorfina e hidrocodona. 
 
3.2. Todos os exames acima listados deverão ter sido emitidos entre 12 de dezembro de 2023 e 11 
de janeiro de 2024.  
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a) Os candidatos deverão manter consigo a documentação original, visto que poderá ser solicitada 
no momento da posse. 
 
3.3. A documentação para Comprovação de Saúde Física e Mental deverá ser encaminhada na Área 
do Candidato do site da Legalle Concursos: https://candidato.legalleconcursos.com.br/, em “Anexar 
Documentos”, no período previsto no item 1.1 deste Edital. 
 
3.4. Os custos e procedimentos necessários à obtenção dos exames médicos serão suportados 
exclusivamente pelo candidato. 
 
3.5. Para realizar a avaliação da Comprovação de Saúde Física e Mental será designada a Comissão 
de Avaliação da Comprovação de Saúde Física e Mental, órgão de caráter deliberativo, os quais 
avaliarão os candidatos quanto ao seu estado clínico geral e laboratorial, devendo observar:  
a) a utilização do Código Internacional de Doenças (CID-10) para a identificação das patologias 
encontradas; 
b) os pareceres da Comissão serão registrados da seguinte forma: apto, inapto ou ausente, devendo 
ser consignados em Ata de Avaliação de Saúde (individual), contendo carimbo e assinatura dos 
integrantes da Comissão. 
c) Em caso de inaptidão do candidato, a Comissão explicitará os motivos da inaptidão. 
 
4. INVESTIGAÇÃO DE VIDA PREGRESSA 
4.1. Durante o período de envio da documentação para a Investigação de Vida Pregressa os candidatos 
deverão enviar através da Área do Candidato do site da Legalle Concursos: 
https://candidato.legalleconcursos.com.br/, os seguintes documentos obrigatórios: 
 
a) Ficha de Investigação Social, conforme Anexo I deste Edital. 
b) Certidão para Verificação de Enquadramento na Lei Complementar 135/2010 (tjrs.jus.br); 
c) Certidão de Quitação Eleitoral (tse.jus.br ou aplicativo e-título); 
d) Certidão de Condenação Criminal Eleitoral – Crimes Eleitorais (tse.jus.br ou aplicativo e-título); 
e) Certidão Negativa de Improbidade Administrativa (cnj.jus.br); 
f) Certidão Negativa Criminal da Justiça Federal (trf4.jus.br); 
g) Certidão Negativa Criminal da Justiça Estadual (tjrs.jus.br), incluindo dos juizados especiais 
criminais (Fórum); 
h) Atestado de Antecedentes, emitido pelo Instituto Geral de Perícias (www.igp.rs.gov.br) para 
candidatos residentes no Estado do Rio Grande do Sul, nos últimos 05 (cinco) anos. Caso o 
candidato tenha residido em outros Estados da Federação, nos últimos 05 (cinco) anos, deverá 
apresentar Atestado de Antecedentes, emitido pelo Órgão de Segurança Pública do respectivo 
Estado; 
i) Alvará de Folha Corrida do Poder Judiciário (www.tjrs.jus.br); 
j) Certidão Negativa Criminal da Justiça Militar Estadual (www.tjmrs.jus.br);  
k) Certidão Negativa Criminal da Justiça Militar Federal (www.stm.jus.br); 
l) Extrato Previdenciário emitido pelo INSS - Instituto Nacional do Seguro Social, emitido nos últimos 
30 dias (www.meu.inss.gov.br); 
m) Comprovação de endereço por meio de entrega de cópias de conta de luz, de água, de telefone 
ou de IPTU, em nome do candidato, ou declaração de que o candidato reside no endereço indicado, 
que deverá estar assinada pelo declarante, conforme modelo do ANEXO II – DECLARAÇÃO DE 
RESIDÊNCIA DE TERCEIROS deste Edital; 
n) Consulta de Pontuação da CNH no DETRAN 
(https://www.portaldetransito.rs.gov.br/dtw2/app/servico/hab/consultapontuacao-form.xhtml); 
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o) Certidão, atestado, ou declaração, do órgão de recursos humanos, público ou privado, referente 
ao último cargo ou emprego, em que conste se sofreu, ou não, punições ou sanções disciplinares. 
 
4.2. Todos os documentos listados no item anterior deverão ter sido emitidos entre 30 de janeiro de 
2024 e 29 de fevereiro de 2024. 
 
4.3. A documentação para Investigação da Vida Pregressa deverá ser encaminhada na Área do 
Candidato do site da Legalle Concursos: https://candidato.legalleconcursos.com.br/, em “Anexar 
Documentos”, no período previsto no item 1.1 deste Edital. 
 
4.4. A forma de envio e demais especificações estarão disponíveis no Edital de Convocação para 
Investigação de Vida Pregressa. 
 
4.5. Para realizar a avaliação da Investigação de Vida Pregressa será designada a Comissão de 
Avaliação de Vida Pregressa, órgão de caráter deliberativo, que tem por finalidade a avaliação da 
idoneidade moral e conduta ilibada, irrepreensível e inatacável dos candidatos. 
a) A Comissão promoverá a apreciação dos documentos e procederá na coleta das informações 
necessárias às averiguações sobre a vida pregressa do candidato; 
b) A Comissão, verificando a existência de fato ou circunstância que necessite de esclarecimentos, 
notificará o candidato para apresentá-los no prazo de três dias consecutivos. 
c) O candidato que comprovar o preenchimento e/ou atendimento dos requisitos e exigências 
previstas será considerado apto para prosseguir no certame. 
 
4.6. São fatos que afetam a idoneidade moral e a conduta ilibada e irrepreensível do candidato: 
a) Relacionamento ou exibição em público com pessoas de notória conduta desabonadora e com 
antecedentes criminais; 
b) Vício de embriaguez; 
c) Uso de droga ilícita; 
d) Prostituição;  
e) Prática de ato atentatório à moral e aos bons costumes;  
f) Prática habitual de jogo proibido;  
g) Estar respondendo ou indiciado em inquérito policial, ou respondendo a ação penal ou a 
procedimento administrativo disciplinar;  
h) Demissão de cargo público, em qualquer órgão da administração direta e indireta, nas esferas 
federal, estadual, distrital e municipal, mesmo que com base em legislação especial;  
i) Declaração falsa ou omissão de registro relevante sobre sua vida pregressa;  
j) Outras condutas que revelem a falta de idoneidade moral do candidato. 

 
 

TIAGO GÖRSKI LACERDA, 
Prefeito Municipal de Santiago/RS. 

 

ANEXOS 

I. FICHA DE INVESTIGAÇÃO SOCIAL 

II. DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA DE TERCEIROS 

III. CHECK LIST EXAMES PARA COMPROVAÇÃO DE SAÚDE FÍSICA E MENTAL 

IV. CHECK LIST DOCUMENTOS PARA INVESTIÇÃO DE VIDA PREGRESSA 
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ANEXO I 
FICHA DE INVESTIGAÇÃO SOCIAL 

 
I. DADOS PESSOAIS 

 

Nome Completo:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome Anterior (se casado):  

_____________________________________________________________________________ 

Estado Civil: ___________________________       Data de Nascimento: ____/____/____ 

Nacionalidade: ________________  Naturalidade: _____________________________ UF: ____ 

CPF: ___________________   Sexo: ________________   Número de Filhos: ______________ 

Identidade: _______________________ Expedida em: ____/____/____ Órgão Expedidor: ____ 

Carteira Profissional n°: _____________ Série: ________ Local: _________________________ 

Título de Eleitor n°: ______________________ Zona: _________ Seção: __________ UF: ____ 

CNH ou Permissão para dirigir: ______________________ UF: ____ Validade: ____/____/____ 

Telefone: (__)____________ E-mail: _______________________________________________  

Situação Militar (assinalar o tipo de documento):  
 

(  ) Carta patente     (  ) Reservista de 1ª categoria     (  ) Reservista de 2ª categoria 
(  ) Certificado de Alistamento Militar     (  ) Certificado Dispensa da corporação 

 
N° ____________ Data: ____/____/____ Órgão Expedidor: (  ) Marinha     (  ) Exército     (  ) FAB 

Possui Porte de Arma? (  ) Não     (  ) Sim, com as seguintes especificações: 
Validade: _____/_____/_____  N° SINARM: _____________ N° de Registro: ____________ 

Possui Arma de Fogo? (  ) Não     (  ) Sim, com as seguintes especificações: 
Tipo/Marca: _______________  Calibre: _____________ N° CRAF: ____________ 

 
II. DADOS FAMILIARES 

 
Nome do Pai:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome da Mãe:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome do(a) Cônjuge:  
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_____________________________________________________________________________ 

Nome do(a)(s) filho(a)(s): Data de Nascimento 

___________________________________________________________ ____/____/____ 

___________________________________________________________ ____/____/____ 

___________________________________________________________ ____/____/____ 

___________________________________________________________ ____/____/____ 

___________________________________________________________ ____/____/____ 

___________________________________________________________ ____/____/____ 

 
III. DADOS ESCOLARES 

 
ENSINO MÉDIO 
 

1. Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 

 

2. Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 

 
ENSINO SUPERIOR 
 

1. Nome do Curso:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 
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2. Nome do Curso:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 

 

PÓS-GRADUAÇÃO 
 

1. Tipo de Pós-Graduação: (  ) Especialização   (  ) Mestrado   (  ) Doutorado 

Nome do Curso:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 

 

2. Tipo de Pós-Graduação: (  ) Especialização   (  ) Mestrado   (  ) Doutorado 

Nome do Curso:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 

 

3. Tipo de Pós-Graduação: (  ) Especialização   (  ) Mestrado   (  ) Doutorado 

Nome do Curso:  

_____________________________________________________________________________ 

Nome do Estabelecimento de Ensino:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço:  

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: _________________________ UF: ______ Período (mês/ano): ____/____ a ____/____ 
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IV. ENDEREÇOS DE RESIDÊNCIA 
 

ATUAL 
 

Logradouro (completo):  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de residência (mês/ano): ____/____ a ____/____  Próprio ou Alugado? _____________ 

Com quem reside? 

_____________________________________________________________________________ 

 
ANTERIORES 

 

1. Logradouro (completo):  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de residência (mês/ano): ____/____ a ____/____   Próprio ou Alugado? _____________ 

Com quem residiu? 

_____________________________________________________________________________ 

 

2. Logradouro (completo):  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de residência (mês/ano): ____/____ a ____/____   Próprio ou Alugado? _____________ 

Com quem residiu? 

_____________________________________________________________________________ 
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3. Logradouro (completo):  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de residência (mês/ano): ____/____ a ____/____   Próprio ou Alugado? _____________ 

Com quem residiu? 

_____________________________________________________________________________ 

 

4. Logradouro (completo):  

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de residência (mês/ano): ____/____ a ____/____   Próprio ou Alugado? _____________ 

Com quem residiu? 

_____________________________________________________________________________ 

 
V. DADOS FUNCIONAIS 

 
ATUAL 

 

Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 
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ANTERIORES 
 

1. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 

2. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 

3. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 
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4. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 

5. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 

6. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 
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7. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 

8. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 

9. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 
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10. Empregador:  

_____________________________________________________________________________ 

 Logradouro (completo): 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Período de trabalho (mês/ano): ____/____ a ____/____   

Regime de Trabalho: 

(  ) CLT   (  ) Estatutário   (  ) Contrato   (  ) Autônomo   (  ) Outro: _________________________ 

 
VI. CONTATOS DE REFERÊNCIA 

(Indicar no mínimo 3 contatos, EXCETO parentes ou ex-empregadores) 

 

1. Nome Completo:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço Completo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Telefone: ( ___ ) ______________ Profissão: _________________________________________ 

Tempo de Convívio: _____________________ Tipo de Convívio: _________________________ 

 

2. Nome Completo:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço Completo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Telefone: ( ___ ) ______________ Profissão: _________________________________________ 

Tempo de Convívio: _____________________ Tipo de Convívio: _________________________ 
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3. Nome Completo:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço Completo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Telefone: ( ___ ) ______________ Profissão: _________________________________________ 

Tempo de Convívio: _____________________ Tipo de Convívio: _________________________ 

 

4. Nome Completo:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço Completo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Telefone: ( ___ ) ______________ Profissão: _________________________________________ 

Tempo de Convívio: _____________________ Tipo de Convívio: _________________________ 

 

5. Nome Completo:  

_____________________________________________________________________________ 

Endereço Completo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

Cidade: __________________________________________ UF: ______  CEP: _____________ 

Telefone: ( ___ ) ______________ Profissão: _________________________________________ 

Tempo de Convívio: _____________________ Tipo de Convívio: _________________________ 
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VII. ANTECEDENTES 
 

1. Você já foi detido? (   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

2. Respondeu ou responde a inquérito policial? (   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

3. Respondeu ou responde a Inquérito Policial Militar (Justiça Militar Estadual)?  
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

4. Respondeu ou responde a Inquérito Policial Militar (Justiça Militar Federal)?  
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

5. Respondeu ou responde a Processo Criminal na Justiça Federal?  
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

6. Respondeu ou responde a Processo Criminal na Justiça Estadual?  
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

7. Respondeu ou responde a Processo Criminal na Justiça Eleitoral?  
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

8. Foi beneficiado pela Lei nº 9.099/95 (dispõe sobre as infrações penais de menor potencial 
ofensivo - suspensão do processo, artigo 89)? 
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

9. Respondeu ou responde a Ação de Improbidade Administrativa?  
(   ) Não     (   ) Sim, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 

10. Na hipótese de ocupar ou ter ocupado cargo público nas esferas municipal, estadual, distrital 
ou federal, respondeu ou responde a Sindicância Disciplinar, a Inquérito Administrativo ou a 
Processo Disciplinar? (   ) Não     (   ) Sim, Processo n° ________________________________, 
UF _____, pelo seguinte motivo: 

_____________________________________________________________________________ 
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VIII. OUTRAS INFORMAÇÕES 
(Neste espaço, o candidato pode acrescentar informações que julgar necessárias, assim como adicionar 

informações acerca de outros campos preenchidos nesta Ficha, indicando o item a que se relaciona) 
 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 
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IX. DECLARAÇÃO DE VERACIDADE E DE AUTORIZAÇÃO PARA APURAÇÃO DAS 
INFORMAÇÕES 

 
Declaro, sob as penas da lei, em conformidade com o art. 299 do Código Penal Brasileiro, 

que todas as informações aqui prestadas são verdadeiras, que não omiti fato algum que impossibilite 

meu ingresso no cargo pretendido, que não estou cumprindo sanção por inidoneidade aplicada por 

qualquer órgão ou entidade de qualquer dos poderes de qualquer dos entes federados e autorizo o 

Município de Santiago/RS e a Legalle Concursos a realizar levantamento social e funcional sobre 

minha vida, para obter ou confirmar as informações prestadas e verificar se possuo idoneidade moral 

e conduta ilibada, imprescindíveis para o exercício das atribuições inerentes ao cargo pretendido. 

 

 

 

____________________, ____ de ______________ de _____. 

 

 

 

_______________________________________________ 

Assinatura do(a) candidato(a) 

CPF n° _______________ 
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ANEXO II 
DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA DE TERCEIROS 

 
Eu, ____________________________________________________________________________, 

(nome do morador com comprovação de residência), CPF nº _________________________, RG nº 

______________________, DECLARO para comprovação de residência, sob as penas na Lei (art. 

2º da Lei 7.115/83), que ____________________________________________________________ 

(nome do/a candidato/a), CPF nº _______________________, RG nº _______________________, 

é residente e domiciliado no endereço: _________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________ 

e não possui comprovante de residência em seu nome. Declaro ainda, estar ciente de que a falsidade 

da presente declaração pode implicar na sanção penal prevista no art. 299 do Código Penal, 

conforme transcrição abaixo: “Art. 299 – Omitir, em documento público ou particular, declaração que 

nele deveria constar, ou nele inserir ou fazer inserir declaração falsa ou diversa da que devia ser 

escrita, com o fim de prejudicar direito, criar obrigação ou alterar a verdade sobre o fato juridicamente 

relevante, Pena: reclusão de 1 (um) a 5 (cinco) anos e multa, se o documento é público e reclusão 

de 1 (um) a 3 (três) anos, se o documento é particular.” 

 
____________________, ____ de ______________ de _____. 

 

 

 

_______________________________________________ 

Assinatura do Declarante 
(Anexar cópia do documento oficial com foto do declarante e cópia do comprovante 

de residência em nome do declarante.) 
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ANEXO III 
CHECK LIST EXAMES PARA COMPROVAÇÃO DE SAÚDE FÍSICA E MENTAL 

 
Lista de documentos que devem ser enviados na etapa de Comprovação de Saúde Física e Mental: 
 

Exame Laboratorial (sangue): 

(   ) Hemograma completo com plaquetas; 

(   ) Glicemia de jejum; 

(   ) Fator RH e grupo sanguíneo; 

(   ) Creatinina. 

Exames de Imagem: 

(   ) Rx de tórax AP+P: laudo impresso, emitido por médico devidamente registrado no 
CREMERS; 

(   ) Rx de coluna lombossacra AP+P: laudo impresso, emitido por médico devidamente 
registrado no CREMERS; 

(   ) Rx de coluna cervical: laudo impresso, emitido por médico devidamente registrado no 
CREMERS. 

Outros: 

(   ) Audiometria tonal e vocal, laudo impresso, emitido por médico otorrinolaringologista 
devidamente registrado no CREMERS ou fonoaudiólogo(a), devidamente registrado no seu 
Conselho Profissional; 

(   ) Laudo emitido por oftalmologista, devidamente registrado no CREMERS, com informação 
mínima de acuidade visual em ambos os olhos com a melhor correção óptica; 

(   ) Laudo de ECG (eletrocardiograma) em repouso emitido por médico devidamente registrado 
no CREMERS; 

(   ) Laudo emitido por médico psiquiatra, devidamente registrado no CREMERS, com 
informação sobre aptidão em relação ao cargo pretendido, sob ponto de vista psiquiátrico; 

(   ) Exame comum de Urina; 

(   ) Eletroencefalograma EEG, com laudo de Médico Neurologista; 

(   ) Exame toxicológico de detecção de uso de drogas ilícitas que causem dependência 
química ou psíquica de qualquer natureza, com resultado negativo, devendo ser realizado 
em laboratório especializado, a partir de amostras de materiais biológicos (pelos e cabelos) 
doados pelo candidato, com janela de detecção de 180 dias. As drogas a serem 
pesquisadas deverão ser maconha e derivados; cocaína e derivados - incluindo crack e 
merla; anfetaminas; metanfetaminas; ecstasy (MDMA e MDA); opiáceos incluindo morfina, 
codeína, 6-acetilmorfina (heroína), oxicodine; hidromorfina e hidrocodona. 
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ANEXO IV 
CHECK LIST DOCUMENTOS PARA INVESTIÇÃO DE VIDA PREGRESSA 

 
Lista de documentos que devem ser enviados na etapa de Investigação de Vida Pregressa: 
 

(   ) Ficha de Investigação Social, conforme Anexo I deste Edital; 

(   ) Certidão para Verificação de Enquadramento na Lei Complementar 135/2010 (tjrs.jus.br); 

(   ) Certidão de Quitação Eleitoral (tse.jus.br ou aplicativo e-título); 

(   ) Certidão de Condenação Criminal Eleitoral – Crimes Eleitorais (tse.jus.br ou aplicativo e-
título); 

(   ) Certidão Negativa de Improbidade Administrativa (cnj.jus.br); 

(   ) Certidão Negativa Criminal da Justiça Federal (trf4.jus.br); 

(   ) Certidão Negativa Criminal da Justiça Estadual (tjrs.jus.br), incluindo dos juizados especiais 
criminais (Fórum); 

(   ) Atestado de Antecedentes, emitido pelo Instituto Geral de Perícias (www.igp.rs.gov.br) para 
candidatos residentes no Estado do Rio Grande do Sul, nos últimos 05 (cinco) anos. Caso 
o candidato tenha residido em outros Estados da Federação, nos últimos 05 (cinco) anos, 
deverá apresentar Atestado de Antecedentes, emitido pelo Órgão de Segurança Pública 
do respectivo Estado; 

(   ) Alvará de Folha Corrida do Poder Judiciário (www.tjrs.jus.br); 

(   ) Certidão Negativa Criminal da Justiça Militar Estadual (www.tjmrs.jus.br); 

(   ) Certidão Negativa Criminal da Justiça Militar Federal (www.stm.jus.br); 

(   ) Extrato Previdenciário emitido pelo INSS - Instituto Nacional do Seguro Social, emitido nos 
últimos 30 dias (www.meu.inss.gov.br); 

(   ) Comprovação de endereço por meio de entrega de cópias de conta de luz, de água, de 
telefone ou de IPTU, em nome do candidato, ou declaração de que o candidato reside no 
endereço indicado, que deverá estar assinada pelo declarante, conforme modelo do 
ANEXO II – DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA DE TERCEIROS do Edital n° 100/2023; 

(   ) Consulta de Pontuação da CNH no DETRAN 
(https://www.portaldetransito.rs.gov.br/dtw2/app/servico/hab/consultapontuacao-
form.xhtml); 

(   ) Certidão, atestado, ou declaração, do órgão de recursos humanos, público ou privado, 
referente ao último cargo ou emprego, em que conste se sofreu, ou não, punições ou 
sanções disciplinares. 

 


