PREFEITURA MUNICIPAL
DE SALETE

EDITAL N° 02/2021 - CONCURSO PUBLICO N° 01/2021

Informa decisées relativas ao pedido de isengio
da taxa de inscrigdo relativo ao Concurso Publico
n?001/2021.

O Municipio de Salete, Estado de Santa Catarina, por sua Prefeita Municipal, a Senhora Solange
Aparecida Bitencourt Schlichting, no uso de suas atribui¢Ges legais, e a Comissdo do Concurso Publico,
nomeada pelo Decreto n? 62/2021, torna publico as solicitages deferidas de isencdo da taxa de
inscrigdo relativa ao Concurso Publico n? 01/2021, conforme segue:

1. O Anexol contendo alista das solicitagGes de isen¢do de taxa de inscrigdo deferidas.

2. Ndo hd solicitagées de isengdo de taxa de inscri¢cdo indeferidas.

3. Eventuais recursos as solicitagées ora indeferidas, deverdo ser apresentados entre os dias 21 e
22/09/2021, na forma do item 6 e subitens do Edital n® 01/2021.

Salete/SC, 20 de setembro de 2021.
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ANEXO I
Lista - INSCRICAO COM ISENCAO DE TAXA DEFERIDA (item 01 do presente edital)

N2 INSC CANDIDATO
173 JAISON MICHELS
146 JAMILE LAIZ PATERNO
119 DEBORA CRISTINA DA SILVA
124 MAIARA DIEZENER DE MORAES
145 NICELANI SERAFIM

62 | Caixa Postal 01 147 3563 0266 1 89196-000 | Salete

v.br | informativo( lete.sc.gov.br | CNPJ: 83.102.723/00




REDOME &

INSTITUTO NACHONAL OF CANCER

JAISON MICHELS
5099780

DOADOR(A) VOLUNTARIO(A) DE MEDULA OSSEA

\ DATA DE CADASTRO: 05/06/2018

/Atenqio:

Mantenha seus dados sempre atualizados.

Para atualizagdes, acesse a pagina www.inca.gov.br/doador.

Mais informagdes: (21) 2505-5656
Mantenha sua familia ciente de suas escolhas!
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HEMOCENTRO REGIONAL DE LAGES RCDS5219 - 13
R. FELIPE SCHMIDT, 33. - CENTRO - LAGES

DECLARAGAO

Declaramos para os devidos fins de direito e de acordo com as Leis Estaduais
10.567/97 e 17.457/18, que JAMILE LAIZ PATERNO, portador do CPF n°. 07595541964 &
doador(a) voluntario(a) de sangue no Hemosc sob o cadastro de n°. 2052206 e realizou suas Ultimas
doagdes em: 09/10/2020, 12/02/2021, 04/06/2021.

LAGES, 04 DE JUNHO DE 2021
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Art. 4° A comprovagéo da qualidade de doador deve ser efetuada mediante a apresentagéo e juntada de documento
expedido pela entidade coletora quando da inscrigdo no concurso publico. (Redagao dada pela Lei 17.457, de 2018).
§ 1° O documento previsto por este artigo devera discriminar o nimero e a data em que foram realizadas as doagées, nao

podendo ser inferior a 03 (trés) vezes anuais.
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Cod. Doador: 557 Rh Pos
2 DOACOES (11/03/2914 - 18/95/2013)

NﬂlﬂRﬂ DIEZENER DE MORAES
A+

Doador Voluntario de Medula Ossea

wwnw. fremosc.org
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HEMOCENTRO REGIONAL DE BLUMENAU

RUA THEODORO HOLTRUP, 40. - VILA NOVA - BLUMENAU
RCDS5241 - 4

DECLARACAO

Declaramos para os devidos fins que, na data 27/06/2014, o(@) Sr.(}) DEBORA

CRISTINA DA SILVA RG: 5665272 SSPSC, CPF: 08124107939, coletou amostra de sangue no
Centro de Hematologia e Hemoterapia de Santa Gatarina - HEMOSC para ser cadastrado como

doador voluntario de medula dssea.

BLUMENAU, 11 DE JUNHO DE 2019
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o Tabelio
Prot
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AUTENTICAGCAO

Em tu:}mm/ da verdade.

LUIZA DOS SANTCS SOARES
RODRIGUES

ESCREVENTE

Emol: 3,55-I1SSQN: 0,07-Selo: 1,95
Totel: 5,57

Selo Digital de Fiscalizaco: SELO
NORMAL: FM]64034-B6XS
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