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MINUTA DE EDITAL DE SELECAO PUBLICA
Edital n° 01/2026 — CMDCA de Monte Castelo/SC

Selecéo de adolescentes para
composicdo do Comité de Participacédo
de Adolescentes (CPA) junto ao
Conselho Municipal dos Direitos da
Criangca e do Adolescente de Monte
Castelo/SC.

O Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente — CMDCA de Monte
Castelo/SC, no uso de suas atribuicbes legais, conferidas pela Lei Federal n°® 8.069,
de 13 de julho de 1990 (Estatuto da Crianga e do Adolescente), pela Lei Municipal n°
2.851, de 12 de novembro de 2025, pela Resolu¢do CMDCA n° 07/2026, que instituiu
0 Comité de Participacdo de Adolescentes — CPA, e pela Resolucdo CONANDA n°
137/2010, torna publico o presente Edital de Chamamento para selecdo de
adolescentes interessados em integrar o Comité de Participacdo de Adolescentes —
CPA.

1. DO OBJETO

Constitui objeto deste Edital a selecdo de 06 (seis) adolescentes para compor o
Comité de Participacdo de Adolescentes — CPA, vinculado ao Conselho Municipal dos
Direitos da Crianca e do Adolescente de Monte Castelo.

O CPA é uma instancia permanente de participacdo social, de carater consultivo e
propositivo, destinada a fortalecer o protagonismo juvenil e ampliar a participacdo dos
adolescentes na formulagdo, acompanhamento e avaliacdo das politicas puUblicas
voltadas a infancia e a adolescéncia.

2. DOS OBJETIVOS

O Comité tem por finalidade:

| — promover o protagonismo juvenil;

Il — incentivar a participacéo social dos adolescentes;
IIl — garantir espacgo permanente de escuta qualificada;
IV — contribuir com propostas para 0 CMDCA;

V — fortalecer a cidadania e o controle social.
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3. DOS REQUISITOS

Poderéao participar adolescentes que preencham os seguintes requisitos:
| — possuir idade entre 12 e 17 anos na data da inscri¢ao;

Il — residir no Municipio de Monte Castelo;

Il — apresentar autorizagcéo por escrito do pai, mae ou responsavel legal;
IV — demonstrar interesse em participar das atividades do Comité;

V — estar regularmente matriculado e frequentando instituicdo de ensino.

4. DAS INSCRICOES

As inscri¢cbes serdo gratuitas.
Periodo: 15/08/2026 a 15/09/2026.
Local: Secretaria Municipal de Assisténcia Social / Secretaria Executiva do CMDCA.

Horario: 09:00 as 16:00.

Documentagéo

a) Ficha de inscricdo (Anexo |);

b) Documento de identificacdo do adolescente;

c) CPF (se possuir);

d) Comprovante de residéncia;

e) Autorizacdo dos pais ou responséaveis (Anexo Il);

f) Declaragédo de matricula escolar.

5. DA SELECAO
A selecéo seré realizada por Comisséo designada pelo CMDCA.
Serdo observados 0s seguintes critérios:

| — cumprimento dos requisitos previstos neste Edital,
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Il — interesse demonstrado pelo adolescente;
Il — disponibilidade para participacdo nas atividades;

IV — representatividade de diferentes escolas, comunidades, projetos sociais,
esportivos, culturais, religiosos e demais organizagfes existentes no Municipio;

V — sempre que possivel, critérios de diversidade e inclusao.

6. DAS ETAPAS

A selecdo compreendera:

Primeira etapa

Homologacéo das inscricdes.

Segunda etapa

Encontro de integracdo e apresentacdo do Comité de Participacdo de Adolescentes,
oportunidade em que os candidatos participardo de dindmica coletiva destinada a
conhecer os objetivos do CPA e manifestar seu interesse em participar.

Terceira etapa

Deliberacdo da Comissao de Selecao e publicacéo do resultado.

7. DO RESULTADO

O resultado preliminar serd divulgado no sitio eletrbnico e nos meios oficiais de
comunica¢ao do Municipio.

Os candidatos poderdo apresentar recurso no prazo de 02 (dois) dias Uteis apés a
publicacéo do resultado preliminar.

ApOs analise dos recursos, sera publicado o resultado final.

8. DA COMPOSICAO

Seréo selecionados 06 (seis) adolescentes para compor o Comité de Participagéo de
Adolescentes.

Paragrafo Unico. Os integrantes exercerdo mandato de 02 (dois) anos, permitida
uma reconducéo, conforme disposto na Resolugdo CMDCA n° 07/2026.
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9. DA ELEICAO DOS REPRESENTANTES DO CMDCA

Apbs a posse dos integrantes do CPA, o Comité realizara eleicao interna para escolha
de:

| — 01 representante titular;
Il — 01 representante suplente;

gue representardo o Comité junto ao Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do
Adolescente, nos termos da Lei Municipal n°® 2.851/2025 e da Resolugdo CMDCA n°
07/2026.

10. DOS DEVERES DOS MEMBROS

S&ao deveres dos integrantes do CPA:

| — participar das reunides ordinérias e extraordinérias;
Il — colaborar na elaboracédo de propostas;

Il — participar das formac8es promovidas pelo CMDCA,;
IV — atuar com respeito, ética e responsabilidade;

V — contribuir para a promocéao dos direitos das criancas e adolescentes.

11. DAS DISPOSICOES FINAIS

A participacdo no Comité é voluntaria, considerada servigco publico relevante e ndo
gera qualquer remuneracgéo ou vinculo empregaticio.

Os casos omissos serao resolvidos pelo Plenario do CMDCA.

Monte Castelo/SC, 24 de julho de 2026.

Djana Paula Matioski Hoepers
Presidente do CMDCA
Monte Castelo SC
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ANEXO |
FICHA DE INSCRIGCAO

COMITE DE PARTICIPAGCAO DE ADOLESCENTES - CPA

Edital de Chamamento Publico n° 07/2026

FICHA DE INSCRICAO
1. DADOS DO (A) ADOLESCENTE

Nome completo:

Nome social (opcional):

Data de nascimento: /[
Idade: anos

CPF (se possuir):

RG (se possuir):

Sexo:

() Feminino () Masculino () Outro () Prefiro ndo informar
Raca/Cor (autodeclarada):

() Branca

() Preta

() Parda

() Amarela

() Indigena

() Prefiro nao informar

2. ENDERECO

Rua:
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Ne°:

Bairro/Localidade:

CEP:

Telefone do(a) adolescente (se possuir):

( )

E-mail (se possuir):

3. DADOS ESCOLARES

Escola em que estuda:

Ano/Série:

Turno:

() Matutino
() Vespertino
() Integral

() Noturno

4. DADOS DO RESPONSAVEL LEGAL

Nome do responséavel:

Parentesco:
() Pai

() Mae
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() Avo/Avo
() Tutor(a)
() Guardiao(a)

() Qutro:

Telefone:

( )

E-mail (se possuir):

5. PARTICIPACAO EM ATIVIDADES

Vocé participa de algum grupo, projeto ou atividade?

OCRAS

CProjeto Esportivo
OGrupo Cultural
OGrupo Religioso
OGrémio Estudantil
CProjeto Social
OEscoteiros
OConselho Jovem

OOutro:

Nome do projeto ou atividade:
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6. SOBRE VOCE

O que vocé mais gosta de fazer?

Por que vocé deseja participar do Comité de Participacdo de Adolescentes
(CPA)?

Na sua opinido, o que poderia melhorar para as criancas e adolescentes de
Monte Castelo?

Vocé ja participou de alguma atividade voluntéria, projeto ou agdo comunitaria?
() Sim
() Nao

Se sim, qual?
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7. DECLARACAO DO (A) ADOLESCENTE

Declaro que as informacdes prestadas nesta Ficha de Inscricdo sdo verdadeiras e que
tenho interesse em participar do processo de selecdo para composicdo do Comité de
Participacao de Adolescentes — CPA do Municipio de Monte Castelo/SC.

Comprometo-me, caso seja selecionado (a), a participar das atividades do Comité com
respeito, responsabilidade, ética, dialogo e espirito de colaboracdo, observando o
Regimento Interno do CPA.

Monte Castelo/SC, de de 2026.

Assinatura do(a) Adolescente:
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USO EXCLUSIVO DA COMISSAO DE SELECAO

NUumero da Inscricao:

Data da Inscricdo: [/ /

Conferéncia da documentacéo
Documento Sim Néo

Ficha de inscricdo preenchida O O

Documento de identificacéo O O

Comprovante de residéncia O O

Termo de Autorizacdo (Anexo I) O O

Demais documentos exigidos O O

Resultado da analise documental

OlInscricao Deferida

OlInscri¢ao Indeferida

Motivo (quando houver):

Responsavel pela conferéncia:

Assinatura:
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ANEXO Il
TERMO DE AUTORIZAGAO E CONSENTIMENTO DOS PAIS OU RESPONSAVEL LEGAL

COMITE DE PARTICIPACAO DE ADOLESCENTES - CPA
Edital de Chamamento Publico n° 01/2026
Mensagem as Familias
A participacao da familia é essencial para fortalecer o protagonismo juvenil. Ao autorizar a
participacdo do(a) adolescente no Comité de Participacdo de Adolescentes (CPA), vocé
contribui para a formacéo cidada, o exercicio da democracia participativa e a construcéo de
politicas publicas voltadas as criancgas e aos adolescentes do nosso municipio.

Eu, ,

portador(a) do RG n° :

CPF n°

residente a Rua ,

ne , Bairro ,
Municipio de , Estado ,
telefone ( ) ,

na qualidade de
() Pai

() Mae

() Tutor(a)

() Guardio(a)

() Outro: )

responsavel legal pelo(a) adolescente:

Nome:

Data de nascimento: !
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AUTORIZO sua participacdo no Comité de Participacdo de Adolescentes — CPA,
instituido pelo Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente — CMDCA
de Monte Castelo/SC, conforme previsto na Lei Municipal n® 2.851, de 12 de
novembro de 2025, na Resolucdo CMDCA n° 07/2026 e no Edital de Chamamento
Publico n° 01/2026.

DECLARACAO DE CIENCIA

Declaro estar ciente de que:
| — a participagdo no CPA é voluntaria;

I — a participagdo ndo gera qualquer vinculo empregaticio, remuneratério ou
previdenciario com o Municipio ou com o0 CMDCA;

Il — o(a) adolescente participara de reunibes, formacdes, oficinas, palestras,
campanhas educativas, conferéncias, audiéncias publicas, visitas institucionais e
demais atividades promovidas pelo CPA ou pelo CMDCA, sempre compativeis com
sua faixa etaria;

IV — as atividades ocorrerdo em locais previamente definidos e sob acompanhamento
de conselheiros, servidores publicos ou profissionais designados pelo CMDCA,;

V — serei informado(a), sempre que necessario, sobre atividades externas que
demandem organizacao especifica.

AUTORIZACAO PARA PARTICIPACAO EM ATIVIDADES

Autorizo o(a) adolescente acima identificado(a) a participar das atividades oficiais
promovidas pelo CPA durante seu mandato, incluindo reunifes, capacitacoes,
eventos, campanhas, conferéncias, visitas técnicas e demais acbes educativas
vinculadas ao Comité, observadas as normas de protecdo integral previstas no
Estatuto da Crianga e do Adolescente.

AUTORIZACAO DE USO DE IMAGEM E VOZ

() AUTORIZO
() NAO AUTORIZO

0 uso gratuito da imagem, voz e nome do(a) adolescente em fotografias, videos,
gravacdes, materiais graficos, publicagdes impressas, sitios eletrénicos e redes sociais
institucionais do Municipio de Monte Castelo, do CMDCA e de 6rgaos parceiros,
exclusivamente para divulgagdo das acfes do Comité de Participacdo de
Adolescentes — CPA, sem finalidade comercial e preservando sua dignidade,
integridade e imagem.
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TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS

Declaro estar ciente de que os dados pessoais informados neste documento serdo
utilizados exclusivamente para as finalidades relacionadas ao processo de selecéo,
organizacdo e funcionamento do Comité de Participacdo de Adolescentes — CPA,
observadas as disposi¢cbes da Lei Federal n°® 13.709/2018 (Lei Geral de Protecéo de
Dados Pessoais — LGPD).

COMPROMISSO DA FAMILIA

Comprometo-me a:

¢ manter atualizados meus dados de contato junto ao CMDCA;

e comunicar qualquer alteracdo que possa interferir na participacdo do(a)
adolescente;

e incentivar sua participacéo nas atividades do Comité;

e colaborar com o desenvolvimento das ac¢des propostas pelo CPA.

DECLARACAO FINAL

Declaro que li integralmente este Termo de Autorizacdo, compreendi seu contetido e
concordo com a participacdo do(a) adolescente no Comité de Participacdo de
Adolescentes — CPA do Municipio de Monte Castelo/SC.

Monte Castelo/SC, de de 2026.

RESPONSAVEL LEGAL
Nome:

Assinatura:
CPF;:
Telefone:

ADOLESCENTE
Nome:
Assinatura:

RECEBIMENTO PELO CMDCA
Recebidoem: / /

Servido r(a)/Representante da Comissao:
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Assinatura;



	MINUTA DE EDITAL DE SELEÇÃO PÚBLICA
	1. DO OBJETO
	2. DOS OBJETIVOS
	3. DOS REQUISITOS
	4. DAS INSCRIÇÕES
	Documentação

	5. DA SELEÇÃO
	6. DAS ETAPAS
	7. DO RESULTADO
	8. DA COMPOSIÇÃO
	9. DA ELEIÇÃO DOS REPRESENTANTES DO CMDCA
	10. DOS DEVERES DOS MEMBROS
	11. DAS DISPOSIÇÕES FINAIS
	ANEXO I
	FICHA DE INSCRIÇÃO
	COMITÊ DE PARTICIPAÇÃO DE ADOLESCENTES – CPA


	FICHA DE INSCRIÇÃO
	1. DADOS DO (A) ADOLESCENTE
	2. ENDEREÇO
	3. DADOS ESCOLARES
	4. DADOS DO RESPONSÁVEL LEGAL

	5. PARTICIPAÇÃO EM ATIVIDADES
	6. SOBRE VOCÊ
	O que você mais gosta de fazer?
	Por que você deseja participar do Comitê de Participação de Adolescentes (CPA)?
	Na sua opinião, o que poderia melhorar para as crianças e adolescentes de Monte Castelo?
	Você já participou de alguma atividade voluntária, projeto ou ação comunitária?

	7. DECLARAÇÃO DO (A) ADOLESCENTE
	USO EXCLUSIVO DA COMISSÃO DE SELEÇÃO
	Conferência da documentação
	Resultado da análise documental

	ANEXO II
	TERMO DE AUTORIZAÇÃO E CONSENTIMENTO DOS PAIS OU RESPONSÁVEL LEGAL

	DECLARAÇÃO DE CIÊNCIA
	AUTORIZAÇÃO PARA PARTICIPAÇÃO EM ATIVIDADES
	AUTORIZAÇÃO DE USO DE IMAGEM E VOZ
	TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS
	COMPROMISSO DA FAMÍLIA
	DECLARAÇÃO FINAL
	RESPONSÁVEL LEGAL
	ADOLESCENTE
	RECEBIMENTO PELO CMDCA


