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EDITAL N.º 014/2019 

 

CONCURSO PÚBLICO DE PROVAS E TÍTULOS PARA PROVIMENTO DE CARGOS PERTENCENTES AO  

QUADRO PERMANENTE DE PESSOAL DA PREFEITURA MUNICIPAL DE TRÊS LAGOAS/MS. 

 

ÂNGELO GUERREIRO, PREFEITO MUNICIPAL DE TRÊS LAGOAS, Estado de Mato Grosso do Sul, 

no uso de suas atribuições e em obediência à determinação judicial emanada pela MM Juíza, Aline Beatriz de 

Oliveira Lacerda, da Vara de Fazenda Pública e Registros Públicos de Três Lagoas - Mato Grosso do Sul, em sede 

de liminar, nos autos do processo nº 0800267-14.2019.8.12.0114, torna público o RESULTADO DA PROVA DE 

TÍTULOS em caráter sub judice, conforme segue:  

 

1. DO RESULTADO: 

 

CARGO: AGENTE COMUNITÁRIO DE SAÚDE - CHACARÁ ELDORADO 

  

INSC NOME NOTA 

393200 FELIPE ALVES ARAGÃO– sub judice 2,00 

   

CARGO: AGENTE COMUNITÁRIO DE SAÚDE - NOVO OESTE 

  

INSC NOME NOTA 

398410 REGINA MARQUES DA SILVA– sub judice  0,00 

 

 

2. DO RECURSO: 

2.1. O candidato poderá recorrer, nos 02 (dois) dias a contar à data de publicação; 

2.2 O recurso deverá ser dirigido à FAPEC, devidamente fundamentado e instruído em formulário específico, 

conforme ANEXO ÚNICO, deste Edital, e deverá ser escaneado e enviado (formato PDF) para o e-mail: 

concursos@fapec.org 

2.2.2 Serão indeferidos os recursos que não observarem a forma e o prazo neste Edital; 

2.2.3 Não serão aceitos recursos protocolados pessoalmente, via postal, via fax ou correio eletrônico (e-mail). 

 

 

Três Lagoas/MS, 12 de março de 2019. 

 

 

 

 

ÂNGELO GUERREIRO 

 Prefeito Municipal de Três Lagoas 

mailto:concursos@fapec.org
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ANEXO ÚNICO - MODELO DE FORMULÁRIO PARA INTERPOSIÇÃO DE RECURSO 
 

Recurso contra o resultado da prova de títulos do CONCURSO PÚBLICO DE PROVAS E TÍTULOS PARA 

PROVIMENTO DE CARGOS PERTENCENTES AO QUADRO PERMANENTE DE PESSOAL DA PREFEITURA 

MUNICIPAL DE TRÊS LAGOAS/MS, publicado no edital nº 004/2019. 

Eu,________________________________________________________________________________________

____, 

Residente à______________________________________________________________________________, 

número____________, bairro _______________________________________CEP ____________________, 

Cidade___________________________________________________________________________, Estado 

_______________________________________, portador do CPF nº___________________, inscrição 

nº____________, concorrente a uma vaga para o cargo de _____________________________________, 

apresento recurso junto à Comissão, contra o RESULTADO DA PROVA DE TÍTULOS constante no referido 

edital.  

Os argumentos com os quais contesto ao referido resultado 

são:_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

______________________________. 

   

 

   

 Local ________________________ , ___ de ___________________ de 2019. 

 

 

 

 

____________________________/___________________________ 

Nome completo/Assinatura do candidato 

 


