
 

 

 

 

 

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO 

PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA ISABEL DO IVAÍ-PR 

EDITAL N° 001/2026 
 

FORMULÁRIO DE APRESENTAÇÃO DE TÍTULOS 

 

IDENTIFIQUE-SE NOS CAMPOS ABAIXO: 

 

N° DE INSCRIÇÃO: ____________________ CARGO: ________________________________________________________________ 

 

NOME: _____________________________________________________________________________________________________ 

 

PARA FINS DE PARTICIPAÇÃO NA PROVA DE TÍTULOS, APRESENTO OS SEGUINTES DOCUMENTOS: 

ASSINALE COM “X” QUANTIDADE FORMAÇÃO ACADÊMICA 

  Certificado ou Certidão de Conclusão de Curso de 
Aperfeiçoamento/Capacitação/Atualização, com carga horária mínima de 20 (vinte) 
horas, na área do cargo/especialidade a que concorre, limitado em 5 títulos. 

 

 

 

Santa Isabel do Ivaí-PR, ________ de _______________________ de 2026. 

 

 

 

__________________________________________ 

ASSINATURA DO (A) CANDIDATO (A) 


