Prefeitura Municipal de Ibiragu

Estado do Espirito Santo
DECRETO N©° 5.472/2018

DISPOE SOBRE A REGULAMENTACAO DOS
PROCEDIMENTOS PARA REALIZACAO DO
CENSO ATUARIAL DE TODOS OS
SERVIDORES ATIVOS, APOSENTADOS E
PENSIONISTAS.

O Prefeito do Municipio de Ibiracu, Estado do Espirito Santo, no
exercicio de suas atribuicoes legais;

CONSIDERANDO a Lei Federal n©° 10.887/2004, em art. 3°. e
Portaria MPS 403/2008, em seu art.12;

CONSIDERANDO a Instrucao Normativa - IN 43/2017 do TCEES, em
seu Item 2.5.26;

CONSIDERANDO o resultado da auditoria realizada no setor de
Recursos Humanos;

CONSIDERANDO a Recomendacao da unidade de controle interno;
DECRETA:

Art. 1° - Este Decreto regulamenta, no ambito da administracao
publica municipal direta e indireta, os procedimentos para realizar o censo
atuarial de todos os servidores ativos, aposentados e pensionistas, com a
atualizacdao de todos os dados cadastrais necessarios para manutencdo da
base de dados adequada.

Art. 29 - Cada Secretaria Municipal, Instituto de Previdéncia dos
Servidores Municipais de Ibiracu — IPRESI, Servico Auténomo de Agua e
Esgoto - SAAE, Controladoria e Procuradoria, ficarao, respectivamente,
responsaveis por recolher dos seus respectivos servidores, no prazo de 30
(trinta) dias, apds sua publicacdo, o formulario e declaracdes constantes
no ANEXO I, deste Decreto, juntamente com as cdpias dos documentos
indicados no formulario, devendo remeté-los, apds a devida conferéncia,
ao Setor de Recursos Humanos.
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Art. 3° - A ndo apresentacdao dos documentos, formuldrio e
declaracdes de que trata o ANEXO I deste Decreto, no prazo acima
estabelecido, acarretara ao servidor a suspensao temporaria de seus
vencimentos até sua regular apresentagao.

Art. 4° - As Secretarias Municipais, Instituto de Previdéncia dos
Servidores Municipais de Ibiracu - IPRESI, Servico Auténomo de Agua e
Esgoto - SAAE, Controladoria e Procuradoria, indicardo a Secretaria
Municipal de Administracao e Recursos Humanos, no prazo de 05 (cinco)
dias, o nome do servidor responsavel pela entrega e recebimento do
formuldrio, declaracdes e documentos dos servidores, bem como, a sua
conferéncia e a remessa ao Setor de Recursos Humanos para langamento
na base de dados e arquivo nas pastas dos servidores.

Art. 5° - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicagao,
revogadas as disposicoes em contrario.

Registre-se, publique-se e cumpra-se.

Gabinete do Prefeito Municipal de Ibiragu, 28 de maio de 2018.

EDUARDO MAROZZI ZANOTTI
Prefeito Municipal

Registrada e publicada na Secretaria Municipal de Administragcao em 28
de maio de 2018.

LETICIA ROZINDO SARCINELLI PEREIRA
Secretaria Municipal de Administracao e Recursos Humanos
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Secretaria Municipal de Administragao e Recursos Humanos
FORMULARIO DE RECADASTRAMENTO DO SERVIDOR

DADOS PESSOAIS

Nome: |

Data de Nascimento:|

Naturalidade:

UF Nascimento: |

Nacionalidade:

Estado Civil:

Raca: |

=

Sexo: |

F [Tipo Sanguineo:

Possui Deficiéncia:| Sim

N&o  Tipo de Deficiéncia:

DOCUMENTOS

CPF.: |

RG n°: |

Org. Emissor: |

UF RG.:

Data Emiss. RG: |

Titulo de Eleitor
no:

Zonan®:

Secaon®;

Uf Titulo:

Pis/Pasep: |

lcTps.:

Série CTPS.: |

UF CTPS: |

Data Em. CTPS.:

Cons. Regional n°;

Org. Cons. Reg.:

Reservista n°:

Orgdo Reservista:

Habilitagio no: |

Cat. Habilitacao:

ENDERECO

Logradouro:

No |

Complemento:

Bairro: |

CEP.: |

Cidade:

UF: | elefone: [ ( )

Celular:

)

E-mail:

DADOS FUNCIONAIS

Tipo Servidor:  [Efetivo |

IComissionadol Contratado |

ICedido a outros Orgdos

Orgdo de Cessdo:

Cargo Concurso:

Cargo/Funggio que exerce atualmente:

Lotacdo Atual:

Grau de Instrucdo:

ICurso de Formaggio/ Graduacdo: |

Area de Formagdo/Licenciatura:

Especializacao:

Pos-Graduacio |

Mestrado |

Doutorado |

INFORMACOES ADICIONAIS

Possui alguma doenca:

Sim |

Nio | Qual:

Dados bancarios:

Possui dependentes:  |Ndo |

Sim |

Quantos? |

Dados bancarios:

Recursos Humanos:

Documentos OBRIGATORIOS a serem apresentados no Setor de

- Declaragdo de bens;

- Formulario de recadastramento do funcionario;
- Declaracdo de nao aciimulo de cargos;

- Declaragdo de atualizagao de cadastro;
- Copia do Comprovante de residéncia atualizado;

- Copia dos documentos (certiddao de casamento e/ou nascimento,
PIS/PASEP, CPF, CI, titulo de eleitor, CNH, carteira de trabalho,
certificado de reservista) do funcionario
conjugue e dependentes caso tenha - copias dos documentos pessoais;
- Certificado/conselho Profissional, conforme o caso.

DATA E ASSINATURA

Servidor(a) Pablico

Data do recadastramento:

/

/
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Eu, '
Brasileiro (a), portador do RG: , € do CPF:
, residente e domiciliado (a)

(endereco completo, rua,

n°, apt., bairro, cidade, estado, CEP), DECLARO para os devidos fins que até a

presente data o meu patrimonio é constituido pelos bens arrolados a seguir:

1° BEM
Descriciao do bem: Valor do bem R$:
2° BEM
Descricao do bem: Valor do bem R$:
3° BEM
Descriciao do bem: Valor do Bem R$:
4° BEM

Descricao do Bem: Valor do Bem R$:
5° BEM

Descricao do Bem: Valor do Bem R$:

Sendo o que havia declarar e por ser a expressao da verdade, firmo a presente
declaracao.

Ibiracu, ES / /

Assinatura do Servidor
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Eu,
Brasileiro (a), portador do RG: , e do CPF:

, residente e domiciliado (a)

(enderego completo, rua,

no, apt., bairro, cidade, estado, CEP), DECLARO para fins de posse/exercicio no

cargo de do quadro de servidores da

Prefeitura Municipal de Ibiracu QUE NAO EXERCE cargo, funcdo ou emprego
publico junto a administracdo publica direta, autarquias, fundacdes, empresas
publicas, sociedade de economia mista, suas subsididrias e sociedades
controladas direta ou indiretamente pelo poder publico, de conformidade com os
incisos XVI E XVII do Art. 37, da Constituicao Federal de 05/10/1988.

DECLARO, outrossim, QUE NAO PERCEBE proventos de aposentadoria
decorrente do Art. 40 ou dos Arts. 42 e 142 da Constituicao Federal, que seja

inacumuldvel com a carreira em que tomara posse.

DECLARO, mais, estar ciente de que deve comunicar a Prefeitura Municipal de
Ibiragu qualquer alteragdao que venha a ocorrer em sua vida funcional que nao
atenda as determinacbes legais vigentes relativamente a acumulacdo de cargos,

sob pena de responder processo administrativo disciplinar.

DECLARO, ainda, estar ciente de que prestar declaracdo falsa é crime prevista
no Art. 299 do Cdédigo Penal Brasileiro, sujeitando-o as penas, sem prejuizo de

outras sancgoes cabiveis.
DECLARO, por fim, que toma ciéncia de toda a legislacao supra referida.

Ibiracu, ES / /

Assinatura do Servidor
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Eu, , RG. n© , CPF. n©
, DECLARO, para fins de posse no Cargo de

, na Prefeitura Municipal de

Ibiragu e para fins do contido nos incisos XVI e XVII do art. 37 da Constituicao
Federal e no Decreto n° 2.027, de 11/10/1996, QUE EXERCO o cargo de

, (citar o cargo, a fungdao ou o

emprego publico) ou percebo aposentadoria relativa ao cargo de

, (citar o cargo, a funcao ou o

emprego publico) pertencente a estrutura do orgao

(citar o 6rgao/entidade);

DECLARO que estou sujeito a carga horaria de (citar a carga horaria)
semanais, que cumpro diariamente, no horario de as , conforme certidao
expedida por (citar o 6rgao/entidade),
desde /__/ ;

DECLARO que nao sofri, no exercicio de funcao publica, as penalidades previstas
no art. 137 e seu paragrafo unico da Lei 8.112/90;

DECLARO, também, estar ciente de que devo comunicar a Prefeitura Municipal de
Ibiragu qualquer alteragcao que venha a ocorrer em minha vida funcional que nao
atenda as determinacgoes legais vigentes para os casos de acumulacao de cargos;
DECLARO, ainda, estar ciente de que prestar declaracao falsa caracteriza o crime
previsto no art. 299 do Cddigo Penal Brasileiro, e que por tal crime serei
responsabilizado, independente das sancgdes administrativas, caso se comprove a
inveracidade do declarado neste documento;

DECLARO, por fim, que tomo ciéncia, neste ato, de toda a legislacdo supra

referida, cujas copias estdo anexas a presente.

Ibiracu/ES, de de

Assinatura do Servidor
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Eu, '
Brasileiro (a), portador do RG: , e do CPF:
, residente e domiciliado(a)

(enderecgo

completo, rua, n°, apt., bairro, cidade, estado, CEP) no qual ocupo o cargo de

, do quadro de servidores da Prefeitura

Municipal de Ibiracu - ES , DECLARO QUE informarei a Secretaria Municipal de
Administracdo e Recursos Humanos, a titulo de atualizacdo do meu cadastro
funcional, sempre que mudar de endereco, telefone e-mail e alteragdo no
nimero de dependentes; assim como, qualquer outra informagao relevante a
manutencdo da atualizacdo continua do meu cadastro funcional.

Sendo o que havia a declarar e por ser a expressao da verdade, firmo a presente

declaragao.

Ibiracu, ES / /

Assinatura do Servidor
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