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SECRETARIA DA SAUDE SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO PARANA

ANEXO VII DO EDITAL N.° 001/2024 — SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO PARANA

DECLARACAO DE ACUMULO DE CARGO

DECLARAGCAO DE ACUMULO DE CARGO

GOVERNO DO ESTADO DO PARANA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
DECLARAGCAO DE ACUMULO DE CARGOS - TERMO DE OPCAO

DADOS PESSOAIS:

NOME:| Rl ]

CPF/MF n° | |

DATA DE NASCIMENTO: / / SEXO: MASCULINO [ ] FEMININO D

ENDERECO RESIDENCIAL:|

MUNICIPIO! | cepl ] | ESTADO: | |

TELEFONE: () |

DADOS DO 1° CARGO/EMPREGO:
ORGAO! | FEDERAL [JESTADUAL [LIMUNICIPAL[]]

DENOMINACAO DO CARGO/EMPREGO LF:

REGIME JURIDICO: Estatutario[ ] CLT[] Contrato Temporario[ ] Cargo Comissionado[ ]
SITUACAO: Ativo[ 1lInativo[ ]JlOutros[ ]!

DATA DE ADMISSAO] I CARGA HORARIA SEMANAL{__|horas
HORARIO DE TRABALHO:

Manha [ ] dag | 4 | Tarde [ das|:| sl | Noite ]

das As L]

DADOS DO 2° CARGO/EMPREGO:

ORGAO: |FEDERAL|H| ESTADUAL []]
MUNICIPAL [ ] DENOMINACAO DO CARGO/EMPREGO:
| | LF |

REGIME JURIDICO: Estatutario [ ] ~ CLT [ ] Contrato Temporario[ ] Cargo Comissionadof ]
SITUAGAO: Ativo[ J]Inativo[ J|Outros[ ]

DATA DE ADMISSAO:] iyl CARGA HORARIA SEMANAL:L__horas
HORARIO DE TRABALHO:

Manha [] dasL___Jas |:lTarde [ ] das asL__INoite [ ] das :las:

DADOS DO 3° CARGO/EMPREGO:

ORGAO:! | FEDERAL [TESTADUAL [T]
MUNICIPAL [ JJDENOMINACAO DO CARGO/EMPREGO:

| _LF: | |
REGIME JURIDICO: Estatutario [ ] CLT [] Contrato Temporério[ ] Cargo Comissionadof ]
SITUACAO: Ativa[ ] Inativo[ J|Outros[ ]

DATA DE ADMISSAO: | [ CARGA HORARIA SEMANAL:_horas




GOVERNO DO ESTADO . .
SECRETARIA DA SAUDE SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO PARANA

HORARIO DE TRABALHO:

Manha [ ] das asL_ Tarde [ ] das L &l | Noite [] das— Jas[ |

DECLARACAO:

Declaro que as informag6es acima prestadas sdo verdadeiras, responsabilizando-me na forma da Leipela exatiddo
da presente Declaragdo.

Data: / /

Assinatura do (a) Declarante

TERMO DE OPCAO:
Faco opcéo pelo cargo:

Assinatura do(a) Declarante Data: /
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