
 

 

ESTADO DA PARAÍBA 

PREFEITURA MUNICIPAL DE 

BREJO DO CRUZ 

Rua Sólon de Lucena nº 10 – Centro 

CNPJ – 08.767.154/0001-15 
 

 
Brejo do Cruz, 21 de março de 2024. 

PORTARIA Nº 183/2024  

O Prefeito Municipal de Brejo do Cruz – Estado da Paraíba, no uso de 

suas atribuições legais, em consonância com a Constituição Federal, e, em especial com a Lei 

Municipal nº 864/2010, 

R E S O L V E: 

         Art.1º - Declarar VACÂNCIA do cargo de Técnico de Enfermagem efetivo, pertencente à 

Secretaria Municipal de Saúde, em decorrência da posse em outro cargo inacumulável do(a) 

servidor(a) RITA LINHARES DOS SANTOS, MATRÍCULA 2197 a partir de 20 de maio de 2024, 

conforme CONVOCAÇÃO DE CANDIDATOS - EDITAL Nº 005/2024, DE 13 DE MAIO DE 2023 – 

CATOLÉ DO ROCHA/PB; o que faz nos moldes do Art. 31, inciso V da Lei Municipal nº 864/2010, 

que dispõe sobre o Regime Jurídico Único dos Servidores do Município de Brejo do Cruz/PB; 

 

        Art.2º- Durante o período de estágio probatório no Cargo Público de Técnico de Enfermagem 

na cidade de Catolé do Rocha/PB, o(a) servidor(a) RITA LINHARES DOS SANTOS não prestará 

serviços ao município de Brejo do Cruz/PB, e nem receberá deste qualquer provento ou vantagem 

remuneratória após a data citada acima nesta portaria. 

 

        Art.3º- Após o prazo do estágio probatório do(a) servidor(a) no Cargo Público de Técnico de 

Enfermagem na cidade de Catolé do Rocha/PB, não optando por sua recondução ao cargo de 

Técnico de Enfermagem efetivo no município de Brejo do Cruz/PB, dar-se-á então por desfeito em 

definitivo o seu vínculo funcional com este município, declarando-se vago em definitivo o cargo 

Público de Técnico de Enfermagem ocupado pelo requerente. 

 

       Art. 4º- Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicação, revogadas as disposições em 

contrário. 

 

Publique-se e Cumpra-se. 

 

Brejo do Cruz-PB, 21 de maio de 2024. 

 

TALES TORRICELLI DE SOUSA COSTA E SILVA 

Prefeito Municipal 

A
ss

in
ad

o 
po

r 
1 

pe
ss

oa
:  

T
A

LE
S

 T
O

R
R

IC
E

LL
I D

E
 S

O
U

S
A

 C
O

S
T

A
 E

 S
IL

V
A

P
ar

a 
ve

rif
ic

ar
 a

 v
al

id
ad

e 
da

s 
as

si
na

tu
ra

s,
 a

ce
ss

e 
ht

tp
s:

//b
re

jo
do

cr
uz

.1
do

c.
co

m
.b

r/
ve

rif
ic

ac
ao

/C
B

90
-C

30
1-

70
E

C
-4

E
10

 e
 in

fo
rm

e 
o 

có
di

go
 C

B
90

-C
30

1-
70

E
C

-4
E

10



VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: CB90-C301-70EC-4E10

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

TALES TORRICELLI DE SOUSA COSTA E SILVA (CPF 049.XXX.XXX-42) em 22/05/2024 03:19:04

(GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://brejodocruz.1doc.com.br/verificacao/CB90-C301-70EC-4E10

https://brejodocruz.1doc.com.br/verificacao/CB90-C301-70EC-4E10

