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 ANEXO II
FORMULÁRIO DE AUTODECLARAÇÃO
Nome: ___________________
Declaro ser negro(a) de cor preta ou parda e assumo a opção de con-
correr às vagas por meio do Sistema de Cotas para negros(as), de acor-
do com os critérios e procedimentos inerentes ao sistema.
As informações prestadas nesta declaração são de minha inteira respon-
sabilidade, e assumo estar ciente de que se for comprovada falsidade des-
ta autodeclaração, a minha classificação no processo seletivo será tornada 
sem efeito, o que implicará a perda da vaga.
____________,_______de____________________de 20____.
Cidade e data
________________________________________
Assinatura da pessoa candidata

ANEXO III
DECLARAÇÃO DE ETNIA E DE VÍNCULO COM COMUNIDADE INDÍGENA
Eu,_______________________________, portador da Cédula de Inden-
tidade nº_______________________, UF______, DECLARO, para fins 
de ocupação de vaga destinada a candidato indígena, que pertenço a et-
nia___________________.
Nome da Localidade:______________________________
Endereço:____________________
Município de:________________________Estado:_______Telefone 
( )__________________
 Por ser a expressão da verdade, assino esta declaração.
____________________,_______de____________________de 20____.
Cidade e data
__________________________________________________________
Assinatura da pessoa candidata
Atenção: É obrigatório coletar nos quadros a seguir a assinatura, devida-
mente identificada, de 2 (duas) Lideranças Indígenas diferentes:

ANEXO IV
DECLARAÇÃO DE PERTENCIMENTO
A Comunidade quilombola _______________ declara, para os devidos 
fins, e na melhor forma de direito, que___________________________ 
mantém vínculo social, cultural, político com esta comunidade quilombola.
Por ser verdade, firmo(amos) a presente. 

Breve apresentação da pessoa candidata (a comunidade deve, nas linhas abaixo e de forma sucinta, apresentar a pessoa 
candidata e descrever um pouco da sua relação com a comunidade).

 
 
 
 
 

___________________,______de__________________20___.
Cidade e data
______________________________________________________
Assinatura do(a) representante da Associação Quilombola local
ANEXO V
DECLARAÇÃO DE AUTORRECONHECIMENTO (TRANS, TRANGÊNE-
ROS E/OU TRANSEXUAIS)
Eu,___________________________, natural de _______, filho(a) 
de _______ e de ____________________, me autorreconheço como 
____________, nascido(a) na data de ________ de ________________ 
do ano de 20 ______.
_____________________________de__________________20___.
Cidade e data
______________________________________________
Assinatura da pessoa candidata

Protocolo: 1247289

..

MINISTÉRIO PÚBLICO DE
CONTAS DOS MUNICÍPIOS
DO ESTADO DO PARÁ

.

DEMONSTRATIVO DA REMUNERAÇÃO DE PESSOAL - JULHO/2025

               

Regime Cargo     Vantagens Pecuniárias     TOTAL

      Incidentes sobre vencimentos e salários    

    Quant. Venc./Sal. Grat. Pessoais Outras  

Nível médio/Nível fundamental Ag. Serv. Aux.            

RJU Assistente Técnico            

  Assistente MP-NM-031.1            

  Téc. Administração            

  Téc. Informática            

  Subtotal do Regime  07 30.953,17 8.456,08 72.049,45   111.458,70

Nível Superior - RJU/Lei 086/2013 Analista - Administração            

  Analista - Ciências Contábeis            

  Analista - Direito            

  Analista - Informática            

  Procurador            

  Subtotal do Regime  12 244.379,42 50.964,28 128.142,37   423.486,07

Nível Superior  Assessor I            

  Assessor II            

  Secretário            


