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DECRETO N® 15735, de 31 de julho de 2024.

Dispde sobre a regulamentagao da Investigacdo Social
para ingresso no cargo de Guarda Civil Municipal de
Itabirito.

O Prefeito do Municipio de Itabirito, no uso de suas atribuicbes legais, em
conformidade com o Art. 10, Inciso VI!, da Lei Federal n® 13.022, de 08 de agosto de 2014,
e com o Inciso VIl do Artigo 12 da Lei Municipal n® 3911, de 18 de julho de 2023, DECRETA:

Art. 1° - O presente decreto tem por objetivo estabelecer critérios e regulamentar a
investigagao social, de carater eliminatoério, do concurso publico para ingresso na Guarda
Civil Municipal de Itabirito — GCMI, bem como orientar os trabalhos da Comisséao de Andlise
de ldoneidade e Conduta llibada, nos termos do Edital do Concurso.

Art. 2° - A investigacdo social tem por objetivo verificar se o candidato possui
idoneidade moral para o exercicio das atribuicbes inerentes aos cargos integrantes da
GCMI.

Paragrafo Unico - A idoneidade moral sera apurada por meio de investigagio sobre
a vida pregressa e atual do candidato, nos ambitos ético, social e funcional.

Art. 3° - Alnvestigacdo Social sera realizada pela Comissao de Analise de ldoneidade
e Conduta llibada, a ser designada por Portaria especifica, e ocorrera durante etapa
especifica, estabelecida em Edital de Concurso, assegurando ao candidato o direito do
contraditério.

Paragrafo Unico - A Comissdo de Andlise de Idoneidade e Conduta llibada podera
requisitar ao Secretario de Seguranca, Prevencio e Mobilidade Urbana, outros servidores
para colaborarem na realizagdo da Investigagdo Social, que analisara o pedido e, se
entender pertinente, designara, mediante ato administrativo especifico, quantos forem
necessarios para a concluséo da tarefa.

Art. 4° - Durante a investigacdo social, a Comissdo de Analise de Idoneidade e
Conduta llibada podera obter elementos informativos de quem os possa fornecer, inclusive
convocando o candidato para ser ouvido ou entrevistado, assegurado a tramitacéo sigilosa
e o direito de defesa.

§1° - Poderao ser realizadas diligéncias com vistas a verificar registros e
documentos, sem prejuizo de outras investigagdes, inclusive entrevistas.

§2° - Poderdo ser solicitados documentos complementares para esclarecer fatos
levantados durante o curso das investigagbes e das diligéncias a que se refere ao §1°.

§3° - Podera ser solicitada, a qualquer tempo, a realizagdo e a eventual repeticao,
com ou sem coleta de material, de quaisquer exames, inclusive toxicolégicos.
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§4° - Os trabalhos da Comiss&o de Anélise de Idoneidade e Conduta llibada terao
carater sigiloso, nao sendo permitida a interveniéncia de qualquer integrante da corporacéao
ou publico externo na obtengdo de informagédo privilegiada no decurso da fase de
Investigacgéo Social, incluindo a etapa recursal, salvo por interesse institucional.

Art. 5° - O candidato deverd preencher a Ficha de Investigacdo Social (FIS),
conforme modelo disponive! no ANEXO |, o qual faz parte integrante deste decreto.

Art. 6° - O candidato podera ser convocado para apresentar em local, data e horario
definidos em edital, a FIS e declaragzo, ou submeter por upload em dispositivo tecnoldgico
que permita o ingresso de todos os documentos exigidos, inclusive a declaragéo assinada
pelo proprio candidato, na qual confirme nao estar cumprindo sangéo por inidoneidade
aplicada por qualquer 6rgao ou entidade de qualquer dos poderes de qualquer dos entes
federados, néao haver sofrido condenagédo definitiva pela pratica de crime ou contravengao
ou ter sido penalizado disciplinarmente no exercicio de mandato, cargo, emprego ou fungéo
publica de qualgquer natureza.

Paragrafo Unico - Caso o candidato esteja cumprindo sangéo por inidoneidade,
tenha sido condenado definitivamente ou penalizado disciplinarmente, devera informar e
esclarecer as situagdes pertinentes, bem como outras que o candidato julgue necessario,
desde logo, elucidar.

Art. 7° - O candidato devera apresentar, em momento especifico, juntamente com a
Ficha de Investigagao Social - FIS, disponivel no Anexo | deste decreto, os originais dos
seguintes documentos, todos indispensaveis ao prosseguimento da investigagao social:

1. Uma fotografia facial recente tamanho 5 x 7;
Il. Cépia autenticada da Cédula de ldentidade — RG, ou arquivo em PDF da Identidade
Digital;
Ill. Cépia autenticada do Cadastro de Pessoa Fisica — CPF (apenas se n&o houver no
documento do item b).
IV. Cépia autenticada da Carteira Nacional de Habilitagdo, ou arquive em PDF da CNH
Digital;
V. Comprovante de residéncia atual (agua, luz, telefone, contracheque etc.) em nome
do candidato;
V]. Comprovante da residéncia anterior, (agua, luz, telefone, contracheque etc.) em
nome do candidato, caso a residéncia atual seja inferior a 5(cinco) anos.

VIl. Comprovante de conclusdo do ensino médio ou equivalente;

VIll. Prova de quitagéo eleitoral, arquivo em PDF do E-Titulo, e na auséncia dele a copia
autenticada do titulo de eleitor com a comprovante de votagéo do ultimo pleito ou
certidao da justica eleitorais,

IX. Certiddo negativa do Tribunal Regional Eleitoral,

X. Cobpia autenticada da Prova de quitagdo com o Servico Militar (Certificado de
Reservista ou documento equivalente),

Xl. Certidso relativa aos assentos funcionais, expedida pelo 6rgao proprio, no caso de
servidor publico;
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Xll. Certidao atualizada de Distribuicdo Criminal da Justica estadual da Comarca onde
reside e residiu a partir de 18(dezoito) anos de idade (a Certidéo € expedida pelo
Férum da respectiva Comarca);

XlIl. Certiddao dos setores de distribuicdo dos Foros Criminais dos lugares em que o
candidato reside e residiu nos altimos 05(cinco) anos, da Justica Federal, Estadual,
Militar e Eleitoral;

XIV. Certidao Negativa de antecedentes expedida pela Policia Federal e Policia Civil,
expedida nas Comarcas em que o candidato reside e residiu nos ultimos 5(cinco)
anos.

XV. Comprovante de inexisténcia de condenagao penal transitada em julgado;

XVI. Declaragao, firmada pelo candidato, em que conste n&o haver sofrido condenagao
definitiva por crime ou contravengdo, nem penalidade disciplinar no exercicio de
cargoffuncdo publica qualquer, que o inabilite ao servigo plblico ou que seja
considerada impeditiva ao exercicio de cargo e emprego publico.

Art. 8° - A entrega da documentagéo estabelecidos no Artigo 7° e a assinatura da
declaracéo da alinea p) pressupde a autorizacdo do candidato para que seja realizada a
sua Investigacédo Social.

Art. 9° - S3o fatos que afetam o procedimento irrepreensivel e a idoneidade moral
inatacavel do candidato a servidor publico da Guarda Municipal de Itabirito:

|. Préatica de ato tipificado como crime, incompativel com o exercicio de cargo policial;
il. Pratica de ato de improbidade administrativa;

IIl. Pratica de ato de violéncia fisica ou agressao morali;

IV. Pratica de ilicito administrativo no exercicio de cargo/fungéo publica;

V. Prética de ato atentatério a moral e aos bons costumes;

VI. Demissdo de cargo publico ou destituicdo de cargo em comissdo, em qualquer
6rgao da Administragéo Direta e Indireta, nas esferas Federal, Estadual, Distrital e
Municipal, mesmo que com base em Legislacéo Especial;

Vil. Demisséo, por justa causa, nos termos da Legislacdo Trabalhista;
VIIl. Existéncia de sentenca penal condenatéria, transitada em julgado;

IX. Participagdo em grupo paramilitar ou organizag&o criminosa,;

X. Relacionamento ou exibicdo, em publico, com pessoas de notérios e
desabonadores antecedentes criminais;

Xl. Vicio de embriaguez;

Xll. Uso de droga ilicita;

XIHll. Pratica habitual de jogo proibido;
XIV. Habitualidade em descumprir obrigagdes legitimas;
XV. Tatuagem que faga apologia a ideias discriminatérias ou ofensivas aos valores
constitucionais, que expresse ideologias terroristas, extremistas, incitem a violéncia
e a criminalidade, ou incentivem a discriminagéo de raga e sexo ou qualquer outra
forca de preconceito ou, ainda, que faga aluséo a ideia ou ato ofensivo a policia.
XVI. Declaracdes publicas ou participagdo em atos gque signifiquem apologia ao crime,
uso de droga ilicita ou exalte organizagdes criminosas;
XVIl. Declaracao falsa ou omisséo de registro relevante sobre sua vida pregressa,;
XVIIl.  Outras condutas que revelem a falta de idoneidade moral do candidato.
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Paragrafo Unico - Se antes da publicacdo do resultado final do concurso ocorrer com
o candidato qualquer fato relevante para a investigacao social, este devera, de imediato,
informar o fato, circunstanciada e formalmente, a Comiss@o de Analise de ldoneidade e
Conduta llibada.

Art. 10 - Sera passivel de eliminacdo do Concurso Publico, sem prejuizo das sanc¢bes
penais cabiveis, o candidato que:

|. Deixar de apresentar quaisquer dos documentos solicitados nos Arts. 5°, 6°, e 7°
deste decreto, nos prazos estabelecidos em edital especifico;
ll. Apresentar documento, declaragao, certiddo ou atestado falsos;
l1l. Apresentar certiddo com expedi¢ao superior a 90(noventa) dias anteriores ao prazo
de entrega estipulado em edital ou com prazo de validade vencido;
IV. Apresentar documentos rasurados ou contendo dados incorretos;
V. Tiver conduta tipificada em quaisquer dos fatos previstos no Art. 8°, apés analise
da sua defesa;
VI. Tiver omitido informagdes ou faltado com a verdade, quando do preenchimento da
FIS e das declaragbes citadas neste Decreto.

Art. 11 - A Investigacio Social consistira, ainda, na apuracéo, na comprovacao da
auséncia de antecedentes criminais, relativos a crimes, cuja punibilidade nao esteja extinta
e nado tenha ocorrido a reabilitagéo.

Art. 12 - Cabera Comissao de Andlise de Idoneidade e Conduta llibada, bem como
dos demais servidores especificamente designados, realizar os procedimentos necessarios
a Investigacao Social, em especial:

I. Indicar infringéncia de quaisquer dos itens elencados nos Art. 9° e 10 ou a
necessidade de esclarecimentos;
Il. Deliberar e notificar o candidato passivel de exclusdo, que devera apresentar
defesa escrita no prazo de 3 (trés) dias, a contar do ato de conhecimento;
lIl. Analisar a defesa escrita do candidato e apresentar relatério conclusivo ao
Secretario de Seguranca, Mobilidade e Prevencgéao, expondo os argumentos de fato
e de direito em documento especifico.

Art. 13 - Nao serao considerados indicados na Investigagdo Social os toxicobmanos,
os traficantes, os alcodlatras, os procurados pela Justica, dentre outros, a juizo da
Comissdo, que possuam condutas inadequadas ao exercicio do cargo de Guarda
Municipal.

Art. 14 - As eliminagdes decorrentes da investiga¢do social serdo publicadas na
etapa respectiva e afeita a investigacao social do Concurso Publico, apds ter sido concedido
o direito ao contraditério e a ampla defesa ao candidato.

§1° - Em caso de situagdo que se enquadre como conduta inadequada do candidato,
este podera ser eliminado do Concurso Publico a qualquer tempo, até o momento da posse,
tendo sempre o seu direito de defesa respeitado.
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§2° - A Comisséo de Analise de Idoneidade e Conduta llibada devera expedir relatério
conclusivo indicando ou contraindicando o candidato, sendo de responsabilidade dessa
mesma comissdo a analise dos recursos impetrados contra o resultado da investigacéo
social.

Art. 15 - As davidas, controvérsias e os casos nao previstos neste Decreto serdo
decididos pelo Secretario de Seguranga, Prevencéo e Mobilidade Urbana.

Art. 16 - Este Decreto entra em vigor na data de sua publicacéo.

Art. 17 - Ficam revogadas as disposigdes em contrario, especialmente o Decreto
Municipal n° 15705, de 15 de julho de 2024.

Prefeitura Municipal de Itabirito, 31jde julho de 2024.

et

Orlandg Amorim Caldeira
PREFEITO MUNICIPAL
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ANEXO||
FORMULARIO DE INVESTIGAGAO SOCIAL-FIS

N° Inscriclo: .....cccovviiieeeeeee FOTO
COLORIDA

(RECENTE)

Este Formulario é constituido por dados, informagdes e documentos, cujo conteldo € identificado como
INFORMAGAO PESSOAL, possuindo assim, RESTRICAO DE ACESSO, nos termos da legislacao vigente.

Nome Completo:

Endereco Atual:

Complemento:;

Bairro: Cidade:

Telefone Residencial: ( Telefone Celular; ()

Qual o nome ou sobrenome gostaria de utilizar como nome profissional na GCMI, cite duas opg¢des:
Ex: ALOISIO SOUZA E SILVA: (12 opgéo; Aloisio) (22 opgao: Silva)

2a
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INSTRUGOES PARA O PREENCHIMENTO DO FORMULARIO DE INVESTIGAGAO SOCIAL

Conforme ja descrito na folha de rosto do presente Formulario de Investigac&o Social - FIS, todos os dados,
informagdes e documentos gue compuserem o FIS séo identificados como informagao pessoal, possuindo
assim, restricdo de acesso, nos termos do art. 5° Inc. X e XXX, da Constituigdo Federal; art. 2°, paragrafo
tinico, inciso V da Lei Federal n® 9.784, de 29 de janeiro de 1999; art. 6°, Inc. IlI; art. 23, inc. VIll e art. 31,
§1°, inciso 1, da Lei Federal n°® 12.527, de 18 de novembro de 2011 (Lei de Acesso & Informagéo); e Lei
Municipal n°® 3.911 de 18 de julho de 2023 (Dispde sobre o Estatuto da Guarda Civil Municipal de Itabirito e

da outras providéncias).

Leia com atencdo todas as questdes do FIS antes de preenché-las. Em seu préprio interesse, preste todas
as informagdes solicitadas neste Formulario. Responda todas as questdes de proprio punho. Se o espago
| for insuficiente, utilize a parte complementagéo constante no item 61, indicando o numero da questao que
vocé estd completando, ou se preferir, junte folhas para complementacdo e as anexe no FIS, rubricando

cada uma das paginas do Formulario.

Nzo deixe questdes em branco. Inutilize com um traco os espacos onde ndo houver resposta. Preencha

com letra de forma, utilizando caneta de azul. Nao serdo aceitas falhas, sejam propositais ou no.

ATENGAQ, TENHA CUIDADO! Falhas cometidas durante o preenchimento do Formulério serdo avaliadas
quanto a propositura intencional efou até mesmo de ma-fé do(a) candidato(a). Ndo deixe de declarar
nenhuma informacédo efou dados solicitados nas perguntas. NAO OMITA NADA DO FORMULARIO.

Declaractes inexatas, falsas efou omissao de informacdes relevantes e ja conhecidas pelo candidato, ainda

que verificadas posteriormente, poderdo determinar a REPROVAGAO do(a) candidato(a) no Concurso

Publico e sua consequente eliminagdo do certame, tudo nos termos da Lei Municipal n® 3.911 de 18 de julho
de 2023 e Edital do Concurso.

PARTE A - INFORMAGOES PESSOAIS DO CANDIDATO

01 —Nome:

02 — Possui nome social:

03 — Naturalidade: § Nacionalidade;

04 — Data de Nascimento: Estado Civil:

05 — Nome do Pai: Nacionalidade:

06 — Nome da Mae: Nacionalidade:
07 - CPF: Orgéo Expedidor:
08 — Titulo de Eleitor n®; Zona: Segao:

09 — Religigo:

10 — Apelido pelo qual é conhecido (se houver):

11 — Escolaridade:

12 - Idiomas que fala:

13 — Profissao: Emprego atual:

14 — Com quem reside atualmente:
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15 — Cite todos os sites de relacionamentos que possui e respectivos enderegos eletronicos (e-mall,

Facebook, Instagram, Twitter, etc.) particulares e funcionais (informe todos que vOcé possui):
a)
b)
¢)

d)

PARTE B — INFORMAGOES RESIDENCIAIS

16— Declarar em ordem cronoldgica (a partir da data mais antiga) todos os lugares onde residiu e reside
atualmente a partir dos 15 anos de idade, incluindo alojamentos, pensoes, republicas e outras formas de
moradia. ATENCAO: Caso vocé tenha residido em condominio fechado ou prédio, devera indicarum

morador do(s) local(is) que resida no enderego e que conhega vocé:

a)De: / ! a / /
Endereco:
Complemento: CEP:

Bairro: Cidade: UF:

Ponto de referéncia:

Com quem residiu:

byDe: / f a / /
Endereco:
Complemento: CEP:

Bairro:

Ponto de referéncia:

Com quem residiu:

¢)De: / / a / /
Endereco:
Complemento: CEP:

Bairro;

Ponto de referéncia:

Com quem residiu:

d)De: / / a / /
Enderego:
Complemento: CEP:

Bairro: Cidade: UF:

Ponto de referéncia:

Com quem residiu:
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PARTE C — INFORMAGOES SOCIOFAMILIARES

17 - D& informagdes completas sobre seus pais e irmdos. Se voce foi criado por padrastos, tutores
legais ou outras pessoas que ndo s&o seus pais biologicos, a informac&o solicitada deve abrangé-los
também.

a) Grau de parentesco: Idade: Situagao (vivofalecido):

Nome: Data de Nascimento: !
Naturalidade/UF: CPF: RG n%;

Endereco:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF:

Profiss&o: Local de trabalho:

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual & conhecido(a):

b) Grau de parentesco: Idade: Situacgao (vivo/falecido):

Nome: Data de Nascimento: [
Naturalidade/UF: CPF: RG n°;

Endereco:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF:

Profissao: LLocal de frabalho:

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual & conhecido(a):

¢) Grau de parentesco: Idade: Situacao (vivo/falecido):

INome: Data de Nascimento: [ {
Naturalidade/UF: CPF; RG n°;

Endereco:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF;

Profissdo: Local de trabalho:

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual é conhecido(a):

d) Grau de parentesco: idade: Situagéo (vivo/falecido):

Nome: Data de Nascimento: [
Naturalidade/UF: CPF: RG n%:

Endereco:

Coemplemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF;

Profissdo: Local de trabalho:

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual é conhecido(a):
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18 — Preste as seguintes informagbes com relagdo ao seu casamento ou unido estavel:

Nome do cénjuge/companheiro (a):
/ /

Condigado do relacionamento (casamento ou unifo estavel):

Data de nascimento; Naturalidade:

CPF: RG n®: Data do casamento ou inicio da relagao: f 1

Local de trabalho:

Endereco da empresa:

Complemento: CEP:
Cidade: UF:

Profissdo: Possui apelido? Qual?

Bairro:

Esta vivendo com seu conjuge? Em caso negativo, explique os motivos e fornega o

atual enderego do conjuge:

19 — Caso seja separado(a) (de fato ou de direito) ou divorciado(a), cite os dados do(a) ex-esposo(a) ou
doex-companheiro(a):

Nome;

Naturalidade/UF:

Enderecgo:

Complemento:

Bairro: Cidade: UF:

Profisséo: Localde trabaiho:

Qualgquer outro nome cu apelido pelo qual é conhecido(a):

20 — Vocé possui namorado{a)? (_) SIM - (_) NAO. Em caso positivo, fornega as seguintes informagéGes:

Nome;

Naturalidade/UF:

RG n°;

Endereco:

Complemento:

Bairro: Cidade:

Profisséo: Local de trabalho;

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual é conhecido(a):

Ha quanto tempo dura o relacionamento?

21 — Vocé ja foi envolvido em algum processo de paternidade? Em caso positivo, forneca

detalhes:
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22 —Vocé tem filhos e/ou enteados? Em caso positivo, fornega
detalhes:

Condicao (enteado, filho bicldgico, adotado, etc.):
Naturalidade/UF: CPF N°:

Enderego:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade:

UF: Profissao:
Local de trabalho (ou local onde estuda, caso nao trabalhe):

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual é conhecido(a):

Com quem reside:;

Condicéo (enteado, filho bioldgico, adotado, etc.):
Naturalidade/UF: CPF N°:

Endereco:

Complemento: CEF:
Bairro: Cidade:
UF: Profissdo:

Local de trabalhe {ou local onde estuda, caso ndo trabalhe):

Qualquer outro nome ou apelido pelo qual é conhecido(a):

Com quem reside:

23 —Esta provendo o sustento dos seus filhos elou enteados? Em caso negativo, forneca

detalhes:

24 — Vocé ou algum membro de sua familia ja foi examinado, tratado ou ja esteve internado em virtude de
disturbios nervosos ou mentais, ou enfermidade prolongada? . Em caso positivo, fornega
detalhes, relatando qual ou quais foramas enfermidades, oslocais e periodos de tratamento efou

internagio, bem como a situacdo atual, citando o quadro de salde:
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| 25 — Vocé possuitatuagem? Em caso positivo, fornega detalhes, relatando sobre os seguintes

quesitos:

a) Quais partes do seu corpo atualmente possuitatuagem?

b) Quais desenhos, simbolos ou dizeres vocé possuitatuado?

¢) Qualo significado detais tatuagens?

d) Em qualestabelecimento vocé realizou as tatuagens (nome e localizagao)?

26 — Faz uso imoderado de bebida alcodlica? ( y SIM — ( ) NAO. Em caso afirmativo, diga a

frequéncia e em que ocasides, se é€ dependente ou se ja fez algum tratamento médico contra o vicio:

27 —Vocé fuma ou ja fumou? . Em caso positivo, fornega detalhes, relatando sobre o seu uso do
cigarro:

28 —Vocé possuialgumoutro vicio? Caso positivo, qual(is)?

29 —Vocéjaexperimentou ou faz uso de substancias entorpecentes ilicitas (d rogas)? Emcaso

positivo, diga qual, quando experimentou e se &€ dependente ou nao, fornega detalhes:

30 —Possui vinculos de amizades, familiares usuérios de drogas ou com algum envolvimento com crimes

elou contravengdes? () SIM — () NAO. Em caso positivo, fornega nomes, parentesco, endereco

completo etipo de envolvimento com atos delituosos:

31 — Faz uso de remédios controlados? () SIM — () NAO. Em caso positivo, especifique tipo, data de
inicio e situagdo atual.

32 — Fornega as seguintes informagdes sobre 3 (irés) pessoas, que NAO sejam parentes ou ex-
empregadores que possam testemunhar a seu favor:

Testemunha 1:

Nome completo:

Naturalidade/UF:

CPF: H4 quanto tempo se conhecem?

Endereco residencial:

Comptemento: CEP: Bairro:

Cidade: UF: Profissao:
Enderego comercial:

Complemento: CEP:

| Bairro: Estado:
Telefone: ()
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Testemunha 2:

Nome completo: Idade:
Naturalidade/UF:

CPF: RG n° Ha quanto tempo se conhecem?

Endereco residencial:

Complemento: CEP: Bairro:

Cidade: UF:

Endereco comercial:

Profiss&o:

Complemento: CEP:

Bairro:;

Telefone: {

)

Testemunha 3:

Nome completo:

Naturalidade/UF:

CPF: RGnN® Ha quanto tempo se conhecem?

Endereco residencial:

Complemento: CEP: Bairro:

Cidade: UF: Profissao:

Endereco comercial:

Complemento: CEP:

Bairro: Cidade: Estado;
)

Telefone: (

33— Possui parentes efou amigos pessoais nas Forgas Armadas, Policia Federal, Policia Rodoviaria
Federal, Policia Militar, Policia Penal, Guarda Municipal, Policia Civil ou Técnico-Cientifica? Caso

positivo, preste as seguintes informagdes sobre eles:

a) Nome Completo:

CPF: RGn%

Cargo, Postoou Graduagao: Funcao que exerce:

Grau de parentesco: Se amigo(a), ha quanto tempo se conhecem?

instituigdo em que trabalha: Unidade em que serve:

Situag&o: (ativa, reserva remunerada, exonerado, demitido, reformado, etc.):
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b) Nome Completo:

CPF: RGn*

Cargo, Posto ou Graduagao: Fungao que exerce:

Grau de parentesco: Seamigo(a), haquanto tempo se conhecem?

Instituicdo em que trabalha: Unidade em que serve:

Situagao: (ativa, reserva remunerada, exonerado, demitido, reformado, etc.):

34 — O que vocé costuma fazer nas horas de folga?

35— Vocé pratica algum esporte?

36— Vocé é ou jafoisdcio(a) de algum clubefassociagéo desportiva? Em caso positivo,forneca
detalhes: Quantos?

Nome do clube:

Periodo em que foi sécio(a): De:

Endereco:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF:

Ponto de referéncia:

Quais as atividades que vocé pratica(va) no clube?

Chegou a sofrer alguma notificagio ou punigéo pela diretoria do clube em razao do cometimento de alguma

conduta de indisciplina? Em caso positivo, forneca detalhes:

36 — Pertence ou ja pertenceu a qualquer sindicato, ou outraassociagado de classe? Caso
positivo, forne¢a detalhes. Quantas?
Nome da Associagao:

Periodo defiliagao: De / i a ! /

Enderego:

Complemento: CEP: Bairro:
Cidade: UF:

Vocé desempenhava alguma atividade na Entidade ou chegou a sofrer alguma notificagdo ou puni¢cao

pela diretoria emraz&o do cometimento de alguma conduta de indisciplina? Em caso positivo,
fornecadetalhes:

37 —Vocé é ou ja foi filiado (a) a algum partido politico? Em caso positivo, fornecadetalhes:
| Quantos? Nomedo Partido:

Periodo defiliagdo: De / / a / /

Cidade: Qual o motivo da filiagdo (e da desfiliagao, se for o caso)
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partidaria?

Vocé desempenhava alguma atividade no Partido? Em caso positivo, especifique qual.

Chegou a sofrer alguma notificagdo ou puni¢ao peladiretoria em razdo do cometimento de alguma

conduta de indisciplina? Em caso positivo, fornega detalhes:

38 —Javiajou parao exterior? Em caso positivo, cite quais paises, o periodo e motivo da viagem (lazer,

negacios, visitas a parentes, estudos, etc.):

PARTE D - INFORMAGOES JUDICIAIS E POLICIAIS
39 —Vocéjafez oufaz parte dealgum Processo naJustica, sejanacondicdode autor, indiciado, réu,

testemunha ou até mesmo como vitima? Em caso positivo, fornega detalhes:

¢) Justiga Civel? (_) SIM-{_)NAO-N° do Processo:
Solugio ou pena aplicada:
d) Justica Trabalhista? (_) SIM-{__) NAO-N°do Processo:
Solugao ou pena aplicada:
e} Justica Criminal? (_) SIM -(__) NAO-N°do Processo:
Solugéo ou pena aplicada:
f) Justiga Militar? (__) SIM-{_) NAO-N°do Processo:

Solucdo ou pena aplicada:
g) Vara da Infancia e da Juventude? (__ )} SIM-{_) NAQO -N°do Processo:
Solugéo ou pena aplicada:
h) Juizado Especial Criminal? {_) SIM -{__) NAO-N°do Processo:

Solugdo ou pena aplicada:

40 - Vogé ja foi conduzido preso, apreendido, ou na condigdo de envolvido a qualquer reparticao

policial ou Juizado? (__) SIM - (__) NAO. Emcaso afirmativo, fornega os detalhes abaixo:

a) Data do fato: / f Cidade: UF:

Tempo de permanéncia:

Motivo:

Repartigio interessada:

Enderec¢o:

Qual foi a solugdo do caso? Fornega detalhes:
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a) Datado fato: / Cidade: UF:

b} Tempo de permanéncia:

c} Motivo;

d) Reparticao interessada:

e) Enderego:

f) Qualfoi a solugdo do caso? Forneca detalhes:

41 - Ja esteve alguma vez envolvido, investigado ou indiciado administrativamente em Inquérito Policial,
Sindicancia Administrativa ou Investigagdo Sumaria? (__) SIM — (__) NAO. Em caso positivo, forneca

detalhes:

42 — Vocé ja esteve alguma vez envolvido em Procedimento Administrativo Disciplinar {PAD},
Processo Administrativo Exoneratéorio (PAE}, Conselho de Disciplina (CD) ou Conselho de
Justificagdo (CJ)? Em caso positivo, fornega detalhes:

a. Data do fato: ! !

Nuamero do Processo/Procedimento instaurado:

Qual a solucdo aplicada ao final do Procedimento?

Relate detalhadamente o fato ocorrido (motivagio do Procedimento) :

43 — Algum familiar {(pais, irm3os, filhos ou companheiro(a)/conjuge), ou amigo, vizinho esta ou ja esteve
preso? ( ) SIM-( ) NAO. Caso positivo, indique nome completo, apelido (se houver), grau de parentesco

ou afinidade, motivo da prisdo, Unidade prisional ou policial em que esteve ou esté custodiado e periodo.

44 - \Vocé possui/possuiu algumaarma de fogo? Em caso positivo, fornega detalhes:
Tipo: Marca: Modelo: Calibre:

| N° da arma: Numero do registo e datade validade:
Adquiriu aarmade terceiros (parente, amigo ou conhecido)? Ou adquiriu de algumaempresa?

Nome da pessoa ou empresa:
CPF/CNPJ:
RG:

Enderego: Bairro:
Cidade:
Vocé ja teve arma apreendida? Em caso positivo, forneca detalhes:
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PARTE E — INFORMACOES PROFISSIONAIS

45—Relacione, a partir das datas mais antigas, TODOS os lugares em que esteve empregado, até o atual,

registrado(a) ou n&o, bem como os por conta propria e os servigos informais (bicos”). NAO OMITA
| NENHUM. Dé enderecos completos e as datas de inatividades entre cada periodo de emprego.
| ATENGCAO: Caso tenha trabalhado em empresa terceirizada, informe o endereco do escritorio desta

empresa, e também, o enderego do local onde vocé prestou servicos para a empresaque o contratou:

a) Empresa: CNPJ:

( )Sede Matriz ou( )Instalagéofilial? Periodo de trabalho: De / / a ! /

Enderego:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF:

Ponto de referéncia:

Funcdo que desempenhava: Salario:

Departamento ou Secéo em que trabalhava:

Encarregado ou chefe direto (nome):

Punigdes sofridas:

Motivo da demiss&o:

! / a / /

O que fez durante este periodo em que esteve desempregado?

Periodo de inatividade: De:

b) Empresa:

( )Sede Matriz ou( )Instalagéo filial? Periodo de trabaiho: De

Enderego:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF:

Ponto de referéncia:

Fungdo que desempenhava: Salario:

Departamento ou Segéo em que trabalhava:

Encarregado ou chefe direto (nome):

Punigbes sofridas:

Motivo da demissao:

/ / a / /
O que fez durante este periodo em que esteve desempregado?

Periodo de inatividade: De:

¢) Empresa:

( )Sede Matriz ou( )Instalagdo filial? Periodo detrabalho: De ! ! a { /
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Enderego:

Complemento: CEP:
Bairro: Cidade: UF:

Ponto de referéncia:

Fungéo que desempenhava: Salario:

Departamento ou Secdo em que trabalhava:

Encarregado ou chefe direto (nome):

Puniges sofridas:

Motivo da demissao:

Periodo de inatividade: De: ! { a ! {

O que fez durante este periodo em que esteve desempregado?

46 — Ja procurou anteriormente ingressar na Guarda Civil Municipal? £m caso positivo,
indique quantas vezes e o municipio, quando, esclarecendo o(s) motivo(s) da(s) reprovagéo(bes) ou
desisténcias:

47 — Vocé esta aprovado em algum outro Concurso Puablico? Caso positivo, mencione a

instituicdo, Estado e/ou Municipios e ¢ Cargo:

48 - Preste as seguintes informagdes a respeito de seu Servigo Militar Obrigatdrio:
a) Dispensado:{ )SIM-( )NAO

b) Unidade em que serviu: Cia.: Pel.:

¢) Periodo emque serviu: De

d) Endereco:

Complemento: CEP: Bairro:

Cidade: UF:

e) Funca@oque desempenhava:

f) Relacione TODAS as punigbes sofridas e os seus motivos, inclusive aquelas puni¢des que séo doseu

conhecimento e que porventura talvez ndo conste nos seus assentamentos de registro militar:

g) Relacione os elogios efou condecoragdes recebidos no periodo de servico.

h) Qualfoio motivo da baixa?
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PARTE F — INFORMAGCOES ESCOLARES

49 — Relacione todas as escolas e cursos reconhecidos pelo Ministério da Educagéo e Cultura (MEC)

que frequentou:

Periodo Curso(s) a) Escola b) Endere¢o c) Cidade

50— Caso vocé tenha sofrido alguma punigédo escolar (adverténcia, suspensio, expulsio, etc.) ou foi

jubilado (perda de direito 4 matricula em curso) em qualquer estabelecimento de ensino, descreva

com detalhes: A data da punigdo, a sansdo aplicada e o fato que causou apuni¢éo escolar:

PARTE G — INFORMAGOES ECONOMICAS

51 — Relacione os compromissos financeiros que possui (Financiamentos, Consércios, Dividas) —

instituigdo, valor, nimero de parcelas:
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52 - Vocé possui outras fontes de renda? . Caso positivo, mencione quais.

53 - Esta com 0 nome registrado em algum érg3o ou entidade de controle e prote¢io ao crédito
financeiro (SPC, SERASA e etc.)? Possui cheques devolvidos, titulos protestados,

prestacbes ou dividas em atraso? Emcaso positivo, forne¢a detalhes:

54 — Vocé possuialgumimoével? Emcaso positivo, forneca detalhes:

DESCRIGAO ENDEREGCO

55— Vocé possui ou ja possuiu a participagdo em alguma atividade empresarial, seja na condigao de
proprietario ou s6cio? Em caso positivo, fornega detalhes, relatando sobre os seguintes

quesitos:

a) Qualotipo de atividade empresarialrealizava?

b) Qualo niveligrau de sua participagéo na constituigio daempresa?

¢) Informe os dados deidentificagio daempresa (nome, CNPJ, enderego, sécios, datado contrato,etc):

PARTE H — INFORMAGOES DE TRANSITO

56 — Fornega os dados da Carteira Nacional de Habilitacado (CNH) ou Permissao para Dirigir (PPD):

a) NumerodaCNHoudaPPD: Numero do registro:

b} Datadaexpedigéo: ! Local da expedicio.

¢} Categoria:

d) Sua CNH ou PPD possui pontuagdo por multas? Em caso positivo,
fornega detalhes sobre as infragtes cometidas, bem como aquelas que foramregistradas em seu nome,

ainda que vocé néo estivesse conduzindo o veiculo, porém, trata-se de velculo registrado emseu nome:-




Rubrica do(a) candidato

57 —Vocé j& teve alguma vez a sua CNH ou PPD apreendida, suspensa ou cassada?

Em caso positivo, forneca detalhes sobre os motivos:

58 — Voce ja esteve envolvido(a) em algum acidente de transito ao dirigir veiculo?

positivo, forneca detalhes do(s) acidente(s):

59 — Vocé possui algum veiculo? Em caso positivo, fornega detalhes abaixo:

Veiculo 1:

Placa: Marca; Modelo Cor:

Veiculo 2:

Placa: Marca: Modelo Cor:

60 — Vocé utiliza algum veiculo que n&o seja de sua propriedade? Caso positivo, forneca

detalhes abaixo:

Placa: Modelo

Proprietario:

61 — Espaco destinado para informagdes complementares. Se preferir, junte outras folhas para

complementagio ¢ as anexe no Formuldrio e assine aofinal de cada umadessas folhas anexas:
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62—Faca o gréfico do enderego de sua residéncia, assinalando os pontos de referéncia e ruas

principais, inclusive anexando folhas suplementares, se necessario.
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TERMO DE CIENCIA, DECLARAGAO E AUTORIZAGAO SOBRE INVESTIGAGCAO SOCIAL E

COMPROVAGAO DE IDONEIDADE

DECLARO, na condi¢do de candidato(a) a ingresso na GUARDA CIVIL MUNICIPAL DE ITABIRITO,
ESTAR CIENTE que a presente documentagédo ¢ constituida de dados e informagGes sigilosas, cuja

preservacio e restricio de acesso devem ser rigorosamente cumpridas, uma vez que além do sigilo
instituido, os dados, informagbes e documentos apresentados estdo identificado como
INFORMACOES PESSOAIS, conforme define o inciso 1V, do art. 4° da Lei Federal n® 12.527, de 18
de novembro de 2011 — “Lei de Acesso a Informacéo”.

ESTOU CIENTE sobre todas as orientagdes descritas, bem como li e respondi pessoalmente todas
as questdes contidas no presente Formulario, bem como AUTORIZO que seja procedida a necessaria
averiguagdo sobre a minha vida pregressa e atual, nos aspectos de minha conduta escolar,
profissional, ético-social e moral, isentando de qualquer responsabilidade as pessoas, empresas €
estabelecimentos de ensino que prestarem informagdes sobre minha pessoa a Instituigao (GCMI), a
guem cabera resguardar ¢ SIGILO DA FONTE dos dados, informagdes e documentos que instruirem
a pesquisa sobre meu histéricode conduta e perfil ético-social e moral durante a Etapa de investigacéo
Social que compde a selecdio do presente certame concursal, em cumprimento ao que esta
determinado, principalmente, nos incisos X e XXXIII do artigo 5° e inciso 11, do paragrafo 3°, do artigo
37, tudo da Constituicio Federal e no incisos VIl e Vl1I do artigo 12 da Lei Municipal n® 3911 de 18 de
julho de 2023.

ESTOU CIENTE que apds a entrega do meu Formulario de Investigagdo Social, caso ocorra
QUALQUER alteracéo do meu endereco de moradia, envolvimento de minha pessoa em ocorréncia
policial de qualquer natureza, tratamento de saide grave que eu seja submetido a internagao
hospitalar, punigéo disciplinar no trabalho e/fou em ambiente escolar, acidente de transito, suspensao
ou cassacao de minha CNH, DEVERE! INFORMAR por escrito a Comissao de Analise de Idoneidade
e Conduta llibada, e anexar uma copia, nos casos em que houver, do registro policial elaborado na
ocorréncia da qual venha participar. Tenho o conhecimento de que o ndo atendimento a qualquer uma
das exigéncias descritas podera determinar a minhareprovagéo no Concurso Publico, estando tudo
nos termos da Lei Municipal n° 3.911, de 18 de julho de 2023, e conforme especificado no edital do

CONCUrso.

(Cidade/UF)

Assinatura do(a) Candidato(a)




