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CONCURSO PÚBLICO PARA O PROVIMENTO DE CARGOS Nº 001/2023 

EDITAL DE CONVOCAÇÃO DE CANDIDATO Nº 002/2025 

 

CRISTIANO CEZAR CASSOL RUBERT, Prefeito Municipal do município de 

Formigueiro/RS, em conformidade com o Edital de Concurso nº 001/2023, CONVOCA os 

candidatos abaixo relacionados segundo a ordem de classificação, nomeados nesta data, para 

comparecerem ao Setor Administrativo desta Prefeitura até o dia 20/02/2025 no horário das 

08:00 h às 11:30 h e das 13:30 h às 17:00 h para encaminhar a documentação com vista a posse 

no respectivo cargo ou declarar que não aceita, nos termos do Edital de Concurso e respectivo 

Regulamento. 

O prazo acima pode, a pedido, ser prorrogado por mais 10 dias, mediante solicitação, 

conforme prevê o § 1º do Art. 14 da Lei nº 1.329/2005, de 27/12/2005. Os prazos previstos neste 

edital serão contados em dias corridos, excluindo-se o dia do começo e incluindo-se o do 

vencimento, ficando prorrogado, para o primeiro dia útil seguinte, o prazo vencido em dia em que 

não haja expediente, conforme prevê o Art.199 da Lei nº 1.329/2005, de 27/12/2005. 

Ficam cientes os convocados que será tornado sem efeito o Ato de Nomeação se não 

ocorrer a posse e o exercício nos prazos legais, sendo os candidatos automaticamente excluídos 

do certame, facultando o Município o direito de convocar o próximo candidato por ordem de 

classificação. 

NOME DO CANDIDATO CARGO CLASSIFICAÇÃO 

Maria Medianeira Silveira Gomes 
Agente Comunitário de Saúde - Micro 

Área 15 
2º Lugar 

Caroline Machado dos Santos Serviçal 13º Lugar 

Fabiana da Silva Pires Serviçal 14º Lugar 

 

Gabinete do Prefeito Municipal de Formigueiro. 

Em 10 de fevereiro de 2025. 

      Cristiano Cesar Cassol Rubert 

    Prefeito Municipal  
 

Registre-se e publique-se. 
 
 
Fabiano Ilha da Luz 
Secretário da Administração 
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 507A-28AF-457F-3A64

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

FABIANO ILHA DA LUZ (CPF 681.XXX.XXX-04) em 10/02/2025 13:45:19 (GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

CRISTIANO CEZAR CASSOL RUBERT (CPF 017.XXX.XXX-40) em 10/02/2025 13:46:02 (GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)
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