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GOVERNO DO ESTADO DO PARANÁ 
SECRETARIA DE ESTADO DA ADMINISTRAÇÃO E DA PREVIDÊNCIA (SEAP) 

AGÊNCIA DE DEFESA AGROPECUÁRIA DO PARANÁ (ADAPAR) 
CONCURSO PÚBLICO PARA O PROVIMENTO DE VAGAS EM CARGOS DE NÍVEL SUPERIOR E DE NÍVEL MÉDIO 

DO QUADRO PRÓPRIO DA ADAPAR 
EDITAL Nº 35/2020 – SEAP/ADAPAR, DE 27 DE FEVEREIRO DE 2020 

 
O DIRETOR DO DEPARTAMENTO DE RECURSOS HUMANOS E PREVIDÊNCIA DA SECRETARIA DE 

ESTADO DA ADMINISTRAÇÃO E DA PREVIDÊNCIA (SEAP), em razão de erro material, torna pública a retificação 
da data constante do subitem 7.4.9.6 do Edital nº 21/2020 – SEAP/ADAPAR, de 6 de fevereiro de 2020. 

Torna pública, ainda, em razão das impugnações, a retificação do tópico 24 dos objetos de avaliação 
referentes aos conhecimentos específicos de Legislação constantes do subitem 13.2.1, bem como do Anexo II 
do referido edital, conforme a seguir especificado, permanecendo inalterados os demais itens e subitens do 
edital. 
[...] 
7.4.9.6 A documentação citada nos subitens 7.4.9.1 a 7.4.9.5 deste edital deverá ser enviada de forma legível, 
das 10 horas do dia 2 de março de 2020 às 18 horas do dia 2 de abril de 2020 (horário oficial de Brasília/DF), 
via upload, por meio de link específico no endereço eletrônico 
http://www.cebraspe.org.br/concursos/adapar_pr_20. Após esse período, a solicitação será indeferida, salvo 
nos casos de força maior, ou a critério do Cebraspe. 
[...] 
13.2 CONHECIMENTOS 
13.2.1 Na prova, serão avaliados, além de habilidades, conhecimentos conforme descritos a seguir. 
[...] 
CONHECIMENTOS ESPECÍFICOS  
CARGO 1: FISCAL DE DEFESA AGROPECUÁRIA – FUNÇÃO: MÉDICO VETERINÁRIO 
[...] 
LEGISLAÇÃO: [...] 24 IN nº 45/2004 e IN nº 06/2018 do MAPA (Programa Nacional de Sanidade dos Equídeos). 
[...] 
CARGO 2: ASSISTENTE DE FISCALIZAÇÃO DA DEFESA AGROPECUÁRIA – FUNÇÃO: TÉCNICO DE MANEJO E MEIO 
AMBIENTE 
[...] 
LEGISLAÇÃO: [...] 24 IN nº 45/2004 e IN nº 06/2018 do MAPA (Programa Nacional de Sanidade dos Equídeos). 
[...] 
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MODELO DE AUTODECLARAÇÃO – ADAPAR 2020  
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Eu, [nome completo do(a) candidato(a)], inscrito(a) no CPF sob o [número do CPF do(a) candidato(a)], declaro, 
para fins de participação no concurso público da ADAPAR, ser afrodescendente, na forma da Lei Estadual nº 
14.274/2003. 
Declaro estar ciente de que, detectada falsidade na declaração, estarei sujeito à anulação da inscrição no 
concurso e de todos os efeitos daí decorrentes e, se já nomeado, à pena de demissão, assegurada em qualquer 
hipótese, a ampla defesa e o contraditório. 
Por ser verdade, firmo o presente para que surtam seus efeitos legais. 
 

[CIDADE], [DIA] DE [MÊS] DE [ANO]. 
 

__________________________________________________________ 
[Nome/Assinatura do(a) candidato(a)] 

 
OBS.: Preencher os dados [DESTACADOS] acima. 

 
[...] 
 
 

LUIZ GUSTAVO SULEK CASTILHO 
Diretor do Departamento de Recursos Humanos e Previdência 


