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Edital de Convocação nº 002/2026 
 

 

Vila Rica MT, 26 de janeiro de 2026 

 

O Sr.º João Salomão Pimenta, Prefeito Municipal de Vila Rica – MT., 

pelo presente convoca os abaixo relacionados, classificados no teste seletivo 

simplificado n.º 01/2025, a comparecem, no prazo máximo de 10 (dez) dias 

a contar da data da publicação deste, a Prefeitura Municipal de Vila Rica no 

Departamento de Recursos Humanos, sob pena do não comparecimento no 

prazo a caracterização de desistência, munidos de todos os documentos 

exigidos e relacionadas no Anexo I deste edital, para celebração de contrato 

administrativo de prestação de serviços temporários. 

 
MOTORISTA ESCOLAR – ESCOLAS DO CAMPO 

NOME 

1.  MELQUISEDEQUE MANOEL R. DE CARVALHO 

2.  LEANDRO CIRICO DE SOUSA FONSECA 

3.  HELIO ALVES DE OLIVEIRA 

4.  MAICON ALVES MARTINS 

5.  DOOLCEI CESAR CAMILLO 

6.  MIRAILTON MENDES DOS SANTOS 

7.  JOSÉ SIMÃO 

8.  JEVERSON FERNANDES DE LIMA 

9.  ADEMIR COSTA 

10.  GUSTAVO REZENDE MENDES 

11.  ENIO LASARO BORGES 

 

PROFESSOR I A IV - ESCOLAS MUNICIPAIS – SEDE 

NOME 

1.  RAQUEL DE FREITAS PALMEIRA 

2.  LARA CAMILA MARQUES MARTINS 

3.  ROSIMEIRY AUGUSTA ALVES SCHMIDT 

4.  GLAUCIA LAIKOWSKI 

5.  ANA CRISTINA SERRÃO DE ALENCAR LIMA 

6.  KEILA COSTA DOS SANTOS 

7.  ANTONIA PEREIRA DIAS 

8.  MÁRCIA APARECIDA DA SILVA 

9.  MARIA DO SOCORRO GOMES DE ASSIS 

10.  VANDERLEIA MARIANO BARBOZA CARDOSO 

11.  QUELI CRISTINA DE OLIVEIRA PIRES 

12.  DALVANA PERTUZATTI 

13.  RAIMUNDA DA SILVA NASCIMENTO SOBRAL 

14.  LEOVANIR PEREIRA FERREIRA 
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15.  CÉLIA REGINA APARECIDA DOS SANTOS COSTA 

16.  SANDRISMAR CUNHA DAMASCENO 

17.  PRISCILA NUNES GARCES RAUBER 

18.  MARIA JOSÉ DE JESUS 

19.  PRISCYLA ALVES DE FREITAS LUCATELLI 

20.  ADRIANA DE SOUZA MACHADO GABRIEL 

21.  ALYNE NAYARA ARAUJO DA SILVA 

22.  ELIZANDRA LUIZA NINOW 

23.  MARIA DELVANI PINTO SA SILVA CASTRO 

24.  JOSIANE MARIA CARDOSO DA SILVA 

25.  VANESSA APARECIDA QUEIROZ CASTILHO PEREIRA 

26.  MICAELE ALVES DA SILVA PADILHA 

27.  ELIANA J. DA V. AMEIDA 

28.  JERSEYANE VALERIA DUTRA DA SILVA 

29.  JAINE SILVA OLIVEIRA 

30.  LUCIANE RODRIGUES DE FREITAS 

31.  SALMA REGINA RODRIGUES CARDOSO 

32.  DIOMIRA PEREIRA OLIVEIRA 

33.  SIMONE APARECIDA COSTA DE MELO 

34.  TAIS OLIVEIRA MARTINS BERNARDI 

35.  JUCILEIDE MOREIRA DE ALENCAR 

36.  CRISTINA FRANÇA DE OLIVEIRA 

37.  VANIA CLERIA DE FARIA 

38.  RAFAEL JOAQUIM FONTELA 

39.  VALÉRIA PATRÍCIA DE SOUZA GERALDINO 

40.  DORCAS FARIA DE OLIVEIRA 

41.  KELLEN QUEIROZ OTTO LEITE 

 

PROFESSOR I A IV - EMEF NOSSA SENHORA APARECIDA I/PROJETO BELEZA I 

NOME 

1.  LAURA GOMES FONSECA FELICIANO RENGEL 

2.  LEANDRO CANDIDO DE SOUZA 

3.  ANDRESSA MOTA ZANELLA 

 
PROFESSOR V A VIII - EMEF NOSSA SENHORA APARECIDA I/PROJETO BELEZA I 

NOME 

1.  ANA MARIA DA SILVA SANTOS FORNASA 

2.  LINDIANA NUNES OBANDO 

3.  ANA PAULA FERREIRA DE ALMEIDA 

 
PROFESSOR I A IV - EMEF RUI RAMOS/PA IPÊ 

NOME 

1.  MIDIAN RODRIGUES FERREIRA DE SOUZA 

2.  ALINE BEZERRA DE LIMA ALVES 
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PROFESSOR V A VIII - EMEF RUI RAMOS/PA IPÊ 

NOME 

1.  JENIFER RIBEIRO DA SILVA 

2.  THALES VINICIUS DA SILVA 

3.  JONATAS ALVES DE SOUZA 

 
PROFESSOR I A IV - EMEF SAGRADO CORAÇÃO DE JESUS/PA SANTO ANTÔNIO DO 

BELEZA 

NOME 

1.  DANIELA ALVES DE OLIVEIRA DA SILVA TOCHETTO 

2.  KESLAYNE ALVES LEAO 

 
PROFESSOR V A VIII - EMEF SAGRADO CORAÇÃO DE JESUS/PA SANTO ANTÔNIO DO 

BELEZA 

NOME 

1.  JAQUELINE ALVES LIMA 

2.  KEILA DE CAMARGO 

 
PROFESSOR I A IV - EMEF SANTANINHA/PA ALVORADA 

NOME 

1.  EDINEIA ESTELITA RIBEIRO NEVES CAVALCANTE 

 
PROFESSOR V A VIII - EMEF SANTANINHA/PA ALVORADA 

NOME 

1.  SAMUEL PEREIRA DA SILVA 

 
PROFESSOR I A IV – EMEF NAZARÉ/PA SÃO JOSÉ 

NOME 

1.  NEIMA RODRIGUES SOARES 

 
PROFESSOR V A VIII – EMEF NAZARÉ/PA SÃO JOSÉ 

NOME 

1.  ERICA LIDIANE BARBOSA DE SOUSA 

 
PROFESSOR I A IV - EMEF PROCÓPIO FARIA/PROJETO CAXANGÁ 

NOME 

1.  LAUREANA BARBOSA PROENÇA 

 
PROFESSOR V A VIII - EMEF PROCÓPIO FARIA/PROJETO CAXANGÁ 

NOME 

1.  ROSALINE ARAÚJO DE MORAIS PIASTRELLI 
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PROFESSOR I A IV - EMEF DOMINGOS PEREIRA DE ÁVILA/PROJETO PARAÍSO RIO PRETO 

NOME 

1.  JOSIANE APARECIDA SIQUEIRA MAS 

2.  DINALVA LOURENÇO  MARTINS BORGES 

3.  ELMA FONSECA MELO 

4.  TATIELLE SILVA SOTEL 

 

PROFESSOR V A VIII - EMEF DOMINGOS PEREIRA DE ÁVILA/PROJETO PARAÍSO RIO 

PRETO 

NOME 

1.  CÉLIA MARIA ALVES DE OLIVEIRA 

2.  DEUSELINA PIRES GONÇALVES VILAÇA 

3.  ADRIANA DE JESUS RAMOS 

4.  TAIMARA CAMPOS ALVES 

5.  LAUCIMAR FERNANDES DIAS 

6.  NILZA CORREA DA COSTA 

 

PROFESSOR DE EDUCAÇÃO FÍSICA - ESCOLAS MUNICIPAL SAGRADO CORAÇÃO DE 

JESUS – P.A. SANTO ANTÔNIO DO BELEZA E ESCOLA MUNICIPAL SANTANINHA – P.A. 

ALVORADA 

NOME 

1.  CINTHIA APARECIDA MOREIRA  SANTOS 

 

PROFESSOR DE EDUCAÇÃO FÍSICA -  ZONA RURAL ESCOLAS E.M. PROCÓPIO FARIA/P.A 

CAXANGÁ; E.M. NOSSA SENHORA APARECIDA/ P.A. BELEZA I; E.M. NAZARÉ/P.A. SÃO 

NOME 

1.  FABIANA CUNHA FEITOSA 

 

PROFESSOR INGLÊS - ESCOLAS MUNICIPAIS DA ZONA RURAL - ESCOLAS E.M. 

PROCÓPIO FARIA/P.A CAXANGÁ; E.M. NAZARÉ /P.A. SÃO JOSÉ E E.M. RUI RAMOS/ P.A. 

IPÊ 

NOME 

1.  IGOR BITENCOURT MACHADO 

 

ASSISTENTE SOCIAL 

NOME 

1.  WANIA FERREIRA DE FREITAS 

 

PSICÓLOGO 

NOME 

1.  ELIZANGELA HOROZINA DE CAMARGO 

 

João Salomão Pimenta 

Prefeito Municipal 
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Documentação Exigida para Posse/Nomeação 
 

(   ) cópia - Cédula de Identidade; 

(   ) cópia -  Certidão de Nascimento dos filhos menores de 14 anos (se for o caso); 

(   ) cópia -  Cartão de Identificação do Contribuinte (CPF); 

(   ) cópia -  Cartão do PIS/PASEP; 

(   ) cópia -  Copia Carteira de Trabalho onde tem a foto e os dados ( sendo a carteira digital baixar e 

imprimir )   

( ) Certidão de quitação eleitoral (Cartório Eleitoral) ou pela Internet 

www.tse.jus.br/eleitor/certidoes/certidao-de-quitacao-eleitoral; 

(   ) cópia -  Título de Eleitor; 

(   ) cópia -  Certidão de Reservista (quando do sexo masculino); 

(   ) CPF dos dependentes; 

(   ) CPF do Pai e Mãe (vivos); 

(   ) Declaração negativa de acumulo de cargo publico; 

(   ) Comprovante de endereço residencial; 

(   ) Declarações de Bens (caso não houver, deverá fazer uma declaração de que não possui bens 

móveis ou imóveis em seu nome ((modelo em anexo )): 

(   ) Declaração que não foi demitido ou destituído do serviço publico (modelo em anexo ) 

(   ) Declaração de que não é aposentado por invalidez; (modelo em anexo ) 

(   ) Declaração que não infringiu as leis que fundamentaram este edital (conforme o caso; (modelo 

em anexo ) 

(   ) Declaração de disponibilidade para cumprimento da carga horária integral estabelecida pelo órgão 

a qual exercerá a sua função; (modelo em anexo ) 

(   ) Certidões Negativas Cíveis e Criminais da Justiça Federal e da Justiça Estadual dos lugares onde 

tenha residido nos últimos 05 (cinco) anos. https://sistemas.trf1.jus.br/certidao/#/solicitacao 

https://sec.tjmt.jus.br/emitir-certidao-de-segundo-grau?opcaoCertidao=1  

(   ) Atestado de Saúde Ocupacional - ASO emitido por Médico credenciado pela Prefeitura Municipal 

de Vila Rica, traduzido em APTO; (Drª CACINELI PES MICHELS Clinica AME MEDCENTER) end.: Rua 

Alameda das Orquídeas, n° 21, sala C e D Confresa – MT Fone: 66 3564-1593. O translado será por 

conta da prefeitura. 

(   ) Conta corrente no Caixa Econômica Federal;  

(   ) Ter registro no conselho da respectiva categoria quando se tratar de profissão regulamentada, 

incluindo-se comprovante de quitação de anuidade e certidão de regularidade (quando exigido); 

(   ) Comprovante de escolaridade/pré-requisitos de acordo com o estabelecido no Edital 

(   ) Comprovante da CNH de acordo com o estabelecido no Edital. Não ter cometido falta grave ou 

gravíssima nos últimos doze meses Curso de Formação de Condutor de Transporte Escolar, emitido 

por empresa cadastrada no DETRAN. 

(   ) Preencher os formulários em anexo. 
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FICHA DE IDENTIFICAÇÃO FUNCIONAL 

 

 

NOME: 

CPF: 

RG: DATA DE EMISSÃO RG: 

SEXO:    FEMININO         MASCULINO DATA NASCIMENTO: 

CTPS: SÉRIE: 

PIS/PASEP/NIT: 

CNH: CATEGORIA: VALIDADE:  

TÍTULO ELEITORAL: ZONA: SEÇÃO:    

RAÇA COR DO OLHOS ESTATURA PESO DOADOR TIPO SANGUINIO 

      

ENDEREÇO: 

CELULAR: TELEFONE: 

E-MAIL: 

DADOS 

BANCÁRIOS: 

BANCO: AGÊNCIA: 

TIPO DA CONTA: N.º CONTA: 

GRAU DE INSTRUÇÃO:   

NATURALIDADE:  ESTADO CIVIL: 

CONJUGE:  CPF: 

FILIAÇÃO: 

MÃE:  CPF: 

PAI:  CPF: 

FILHOS: 

 CPF: 

 CPF: 

 CPF: 

http://www.vilarica.mt.gov.br/
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DECLARANTE 

 

DECLARAÇÃO DE NÃO ACÚMULO DE CARGO; DE NÃO EXERCÍCIO DE ATIVIDADE 

INCOMPATÍVEL COM A ATIVIDADE FUNCIONAL; E DE QUE NÃO TENHA SIDO DEMITIDO A 

BEM DO SERVIÇO PÚBLICO OU POR JUSTA CAUSA EM DECORRÊNCIA DE PROCESSO 

ADMINISTRATIVO OU CRIMINAL 

 

Eu,________________________________________________, portador (a) da 

cédula de identidade Nº___________________, e inscrito (a) no CPF sob Nº________________, 

DECLARO para todos os efeitos legais, que não exerço qualquer cargo emprego, ou 

atividade privada incompatível com a atividade funcional da qual fui nomeado, bem como, 

não acumulo cargo nas situações proibidas pela legislação, e que não fui demitido a bem 

do Serviço Público ou por justa causa em decorrência de processo administrativo ou 

criminal, outrossim, declaro não haver sofrido ou estar cumprindo, no exercício profissional 

ou de qualquer função pública, penalidade disciplinar de suspensão ou demissão por justa 

causa, nem respondendo a processo administrativo ou criminal aplicada por qualquer órgão 

público ou entidade da esfera federal, estadual ou municipal, também que não sou 

aposentado por invalidez e tenho a disponibilidade de tempo para o cumprimento da carga 

horária integral estabelecida pelo órgão a qual exercerei a sua função. 

Comprometo-me a comunicar a PREFEITURA MUNICIPAL DE VILA RICA - 

MT, qualquer alteração que vier a ocorrer em minha vida funcional, que não atenda aos 

dispositivos legais previstos para os casos de acumulação de cargos. 

Estou ciente que declarar falsamente é crime previsto na Lei Penal e que 

por ele responderei, independente das sanções administrativas, caso se comprove a 

inveracidade do declarado neste documento. 

 

Vila Rica - MT, ______de___________________ de ______. 

 

 

 

DECLARANTE 
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FORMULÁRIO DE DECLARAÇÃO DE BENS E VALORES 

 

 

Eu, ________________________________________________, portador (a) da 

cédula de identidade Nº___________________, e inscrito (a) no CPF sob nº________________, 

ciente do disposto no § 6º do artigo 14 da lei Municipal N.º 747/2008, DECLARO para todos 

os efeitos legais: 

 

( ) NÃO possuir bens e valores. 

 

( ) Possuir os seguintes bens e/ou valores: 

DISCRIMINAÇÃO VALOR (R$) 

  

  

  

  

  

  

  

  

TOTAL:  

 

Declaro, sob as penas da lei, que as informações aqui prestadas são 

verdadeiras, autorizando a Administração a proceder, à guarda das informações constantes 

neste formulário, bem como das informações anuais posteriores que atualizarão a presente, 

resguardado o sigilo destas. 

 

Vila Rica - MT,______de___________________ de ______. 

 

 

DECLARANTE 
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