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PREFEITURA MUNICIPAL 

DE PATOS DE MINAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAÇÃO



	PROCESSO SELETIVO DE AUXILIAR DE SERVIÇOS

Nº 015/2015

	NOME COMPLETO DO CANDIDATO:___________________________________________________

_________________________________________   RG:____________________________________

Localidade: (  ) Meio urbano

(  ) Alagoas                                    (  ) Major Porto                                  (  ) Santa Maria

(  ) Areado                                     (  ) Pilar                                               (  ) Santana de Patos

(  ) Curraleiro                               (  ) Pindaíbas

(  ) Lanhosos                                 (  ) Posses do Chumbo

	GABARITO DE RESPOSTAS



	Atenção!

Instruções para preenchimento

1. Marque apenas uma  resposta por questão.

2. Mais de uma marcação ou rasura anula a resposta.

3. Faça marcas  conforme o modelo.

4. Assinale as respostas com caneta azul ou preta

5. A assinatura do candidato deve ser  a  mesma  que  consta  no seu registro de identidade.
	              Forma correta de preenchimento

Obs.: Qualquer outra forma de preenchimento não será aceita.
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ASSINATURA DO CANDIDATO




