
 
 

ANEXO I – CRONOGRAMA 

 

DATAS ATIVIDADES 
01/06/2019 Publicação do Edital. 

13/06/2019 Reunião de Orientação sobre o Edital para os candidatos. 

01 a 05/07/2019 Período de Inscrição. 

10 a 19/07/2019 Análise da documentação. 

20/07/2019 Publicação do deferimento e indeferimento das inscrições. 

22 e 23/07/2019 Prazo para recurso do indeferimento. 

24 e 25/07/2019 Avaliação de recurso e parecer. 

27/07/2019 Publicação da lista preliminar de candidatos aptos a concorrer 

no processo. 

03/08/2019 Curso preparatório para prova de conhecimentos. 

04/08/2019 Aplicação da prova de conhecimentos  

10/08/2019 Divulgação do resultado da prova 

12 e 13/08/2019 Prazo para recurso sobre o resultado da prova. 

14 e 15/08/2019 Avaliação de recurso e parecer. 

17/08/2019 Divulgação dos candidatos aprovados.  

19 e 20/08/2019 Período para impugnação de candidatura. 

21 e 22/08/2019 Prazo para notificação da impugnação ao candidato. 

23 e 26/08/2019 Prazo apresentação de defesa do candidato. 

27 a 29/08/2019 Prazo para avaliação de defesa e parecer. 

31/08/2019 Publicação das candidaturas impugnadas. 

Publicação do Resultado Final – Listagem definitiva de 

candidatos.  

02/09/2019 Início da campanha eleitoral. 

06/10/2019 Eleição. 

 

 



ANEXO II – REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO PARA O PROCESSO DE ESCOLHA 
DOS CONSELHEIROS DO MUNICÍPIO DE BARUERI – QUADRIÊNIO 2020/2024. 

 

 

REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO  

| GESTÃO 2020 – 2024  
 

 

 

 

 

 

 

Nome do (a) candidato (a): 

_____________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Nome com o qual deseja concorrer – até 30 caracteres: 

_____________________________________________________________________ 

Filiação: ______________________________________________________________  

_____________________________________________________________________ 

Data de nascimento: ____________________________________________________ 

Naturalidade: __________________________________________________________ 

Estado civil: ___________________________________________________________ 

Profissão: ____________________________________________________________ 

Escolaridade: __________________________________________________________  

Endereço Residencial: ___________________________________________________ 

_____________________________________________________________________ 

Bairro:_______________________________________CEP:___________-______  
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REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO N.º:_________ 



Telefones: residencial_____________________ comercial ___________________ 

Celular __________________________ 

Carteira de Identidade (n.º, data e local de expedição) ______________________ 

__________________________________________________________________ 

CPF: ____________________________ 

Área de atuação: 

Área: (assinalar) 

 Saúde (    )      Educação (    )     Assistência Social (    )      

Justiça (    )      Cultura (    )    Esportes e lazer (    ) 

 

Pelo presente venho requerer ao Conselho Municipal dos Direitos da Criança e do 

Adolescente – CMDCA, minha inscrição para o Processo de Escolha dos Conselheiros 

Tutelares deste Município para o: 

(   ) Conselho Tutelar 1 

(    ) Conselho Tutelar 2 

Para tanto, junto os documentos exigidos no Edital n.º 02/19 - CMDCA, e declaro, sob 

as penas da lei, que são verdadeiras as informações aqui prestadas. 

 

_____________________________________________ 

Assinatura do requerente 

 

 

 

 

 

 



ANEXO III – DECLARAÇÃO DE PLENO CONHECIMENTO DO EDITAL E SEUS 
ANEXOS (MODELO) 

 

 

 

Eu, ______________________, portador (a) da Cédula de Identidade n.º 

_________________ e CPF n.º___________________, residente à 

________________________________________________________, para os fins 

de cumprimento do exigido pelo Edital n.º 02/19 – CMDCA, DECLARO que tenho 

pleno conhecimento do referido Edital e de seus Anexos, bem como, aceito as 

condições por este estabelecidas. 

 

Barueri, ______ de _____________ de 2019. 

 

 

 

 

_______________________________________ 

Assinatura 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO IV – DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA POR TERCEIROS (MODELO) 

 

 

Eu,__________________________________________________________________

, de nacionalidade _____________________, nascido na cidade 

de_______________________, CPF nº ______________________________, RG 

nº_______________________, CPF N.º ____________________, residente à 

______________________________________________________,  telefone fixo 

(___) ______________ e celular _____________, DECLARO para comprovação de 

residência, que _______(nome do candidato) é residente e domiciliado no endereço 

_____________________________________________________________________

__________________________________________em imóvel de minha propriedade. 

Declaro ainda, estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades previstas 

no Código Penal Brasileiro e demais legislações pertinentes, em caso de falsidade de 

quaisquer das informações aqui prestadas. 

 

 

Barueri, ____  de _____ de 2019.         

 

 

_______________________________________ 

                                                        Assinatura 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO V – DECLARAÇÃO DE EXPERÊNCIA (em papel timbrado) 

 

ATESTADO DE EXPERIÊNCIA EM TRABALHO COM CRIANÇA OU 
ADOLESCENTE (organização governamental) 

 

Para fins de cumprimento do que dispõe o EDITAL 02/19 - CMDCA – Eleitoral Unificado 

de Escolha dos Conselheiros Tutelares do Município de Barueri, o (a) (Órgão da 

Administração Pública)__________________________________________ 

CNPJ n.º______________________________________, situado (a) à 

_____(endereço)______________________________________________________, 

nº __________, complemento __________, Município de ____________________, 

telefone (s) __________________, por seu representante abaixo assinado, ATESTA, 

sob as penas da lei, que o (a) Sr. (a) __________(nome do 

candidato_____________________________________________________________

___(realiza/realizou)_______________________nesta instituição pública, trabalho 

com crianças e/ou adolescentes ou em defesa destes, no período de 

______/______/______ (data inicial) a ______/______/______ (data final), conforme 

especificação abaixo. 

  Área: (assinalar) 
 Saúde (    ) 

 Educação (    ) 

 Assistência Social (    ) 

 Justiça (    ) 

 Cultura (    ) 

 Esportes e lazer (    ) 

 Descrição do trabalho Cargo/Função:  

 

 

 Carga horária específica deste trabalho: 

 

Faixa etária do público atendido: 

 



Atividades desenvolvidas: 

 

 

 

 

 

Declaro estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades previstas no 

Código Penal Brasileiro e demais legislações pertinentes, em caso de falsidade de 

quaisquer das informações aqui prestadas.  

Barueri, ______ de _____ de 2019. 

 

Nome legível do representante do Órgão da Administração Pública:  

_____________________________________________________________________ 

 

Assinatura/Carimbo: ____________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO VI – DECLARAÇÃO DE EXPERÊNCIA (em papel timbrado) 

 

ATESTADO DE EXPERIÊNCIA EM TRABALHO COM CRIANÇA OU 
ADOLESCENTE (organização da sociedade civil) 

 

Para fins de  cumprimento  do  que  dispõe  o  EDITAL  02/19 - CMDCA  – Eleitoral 

Unificado de Escolha dos Conselheiros Tutelares do  Município  de  Barueri, o (a) 

(Órgão da Administração Pública)__________________________________________ 

CNPJ     n.º_______________________________________________,  registrada no 

__ ___________(CMDCA/CMAS)________ sob o n.º________,situada 

à__(endereço)________________________________________________________, 

nº __________, complemento __________, Município de ____________________, 

telefone (s) __________________, por seu representante legal abaixo assinado, 

ATESTA, sob as penas da lei, que o (a) Sr. (a) __________(nome do 

candidato_____________________________________________________________

___(realiza/realizou)_______________________nesta instituição pública, trabalho 

com crianças e/ou adolescentes ou em defesa destes, no período de 

______/______/______ (data inicial) a ______/______/______ (data final), conforme 

especificação abaixo. 

  Área: (assinalar) 
 Saúde (    ) 

 Educação (    ) 

 Assistência Social (    ) 

 Justiça (    ) 

 Cultura (    ) 

 Esportes e lazer (    ) 

 Descrição do trabalho Cargo/Função:  

 

 Carga horária específica deste trabalho: 

 

Faixa etária do público atendido: 

 



Atividades desenvolvidas: 

 

 

 

 

 

 

Declaro estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades previstas no 

Código Penal Brasileiro e demais legislações pertinentes, em caso de falsidade de 

quaisquer das informações aqui prestadas.  

Barueri, ______ de _____ de 2019. 

 

Nome legível do representante legal da Organização da Sociedade Civil:  

_____________________________________________________________________ 

 

Assinatura/Carimbo: ____________________________________________________ 

 

 

Testemunhas:            _______________________           ______________________ 

                                             Nome completo                                Assinatura 

 

 

 

Testemunhas:            _______________________           ______________________ 

                                             Nome completo                                Assinatura 

 

 



ANEXO VII – DECLARAÇÃO DE DESTITUIÇÃO DE FUNÇÃO (MODELO) 

 

 

 

Eu, ________________________________________________________________,  

portador (a)  da  Cédula  de  Identidade  n.º _____________________ e   CPF   n.º 

_____________________, residente à  

___________________________________________________________________, 

para os fins de cumprimento do exigido  pelo  Edital n.º 02/19 – CMDCA, DECLARO   

não   ter   sido   apenado   com   a   destituição   da   função    de  Conselheiro  Tutelar  

nos  5 (cinco)  anos  antecedentes  à eleição,  com  processo  devidamente transitado 

em julgado. 

Declaro estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades previstas no 

Código Penal Brasileiro e demais legislações pertinentes, em caso de falsidade de 

quaisquer das informações aqui prestadas. 

 

Barueri, ______ de _____________ de 2019. 

 

 

 

_______________________________________ 

Assinatura 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO VIII – DECLARAÇÃO DE PARENTESCO (MODELO) 

 

 

Eu, ________________________________________________________________,  

portador  (a)  da  Cédula  de  Identidade  n.º _____________________ e   CPF   n.º 

____________________,residente  à 

 ___________________________________________________________________ 

_______________________________________________________,para os fins de  

cumprimento do exigido   pelo   Edital  n.º 02/19 – CMDCA, DECLARO  não  ter  

parentesco ( marido  e   mulher,  ascendente ou descendente, sogro,  genro ou  nora,  

irmão,  cunhado,  tio  e  sobrinho,  padrasto, madrasta  ou enteado) com qualquer 

outro candidato, no mesmo Conselho. 

Declaro ainda, estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades 

previstas no Código Penal Brasileiro e demais legislações pertinentes, em caso de 

falsidade de quaisquer das informações aqui prestadas. 

 

Barueri, ______ de _____________ de 2019. 

 

 

_______________________________________ 

Assinatura 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



ANEXO IX – DECLARAÇÃO DO CANDIDATO (MODELO) 

 

 

 

Eu, ________________________________________________________________,  

Portador  (a)  da  Cédula de  Identidade  n.º _______________________ e CPF n.º 

______________________, residente à  

___________________________________________________________________, 

para  os  fins  de  cumprimento  do  exigido   pelo   Edital  n.º 02/19 - CMDCA , 

DECLARO  não ser autoridade  policial  ou  judiciária, representante  ou  a  serviço  

da  polícia  ou  da  justiça,  representante  do Ministério Público ou do Poder 

Legislativo. 

Declaro ainda, estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades 

previstas no Código Penal Brasileiro e demais legislações pertinentes, em caso de 

falsidade de quaisquer das informações aqui prestadas. 

 

 

 

Barueri, ______ de _____________ de 2019. 

 

_______________________________________ 

Assinatura 
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