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. .UF .NOME DA UNIDADE SIASS .E N D E R EÇO .CO N T AT O .O B S E R V AÇ ÃO

. SP .Instituto Federal de Educação -
I FS P

.Rua Pedro Vicente, 625 Sl 300 Canindé
São Paulo - SP

CEP 01.109-010

.siass@ifsp.edu.br
Telefone: (11) 3775-4581

A Gerência Regional Sudeste agendará a perícia.
Entrar em contato por meio do e-mail:

gr4.riodejaneiro@icmbio.gov.br e escrever no
campo assunto: "Solicitação de perícia médica

admissional".
. . .SIASS / INPE Instituto Nacional de

Pesquisas Espaciais
.Av. dos Astronautas 1758 Jardim da Granja

São José dos Campos - SP
CEP 12.227-010

.equipe-siass@inpe.br
Telefone: (12) 3208-6137
Telefone: (12) 3208-6138

.

. .UF .NOME DA UNIDADE SIASS .E N D E R EÇO .CO N T AT O .O B S E R V AÇ ÃO

. MG .DRF - Centro Oeste de Minas .Rua São Paulo, 167, 1º andar - Centro -
Divinópolis

CEP 35500-006

.leninhacefet@gmail.com
rosadefatimacostaqueiroz@gmail.com

Telefone: (37) 3229-4123 e (37) 3229-4125

A Gerência Regional Sudeste agendará a perícia.
Entrar em contato por meio do e-mail:

gr4.riodejaneiro@icmbio.gov.br e escrever no
campo assunto: "Solicitação de perícia médica

admissional".
. . .CEFET - MG .Avenida Amazonas, 5253 Sl 217, Nova Suíça

Belo Horizonte - MG
CEP 30480-00

.agendasiass@cefetmg.br
Telefone: (31) 3319-7094

.

. .UF .NOME DA UNIDADE SIASS .E N D E R EÇO .CO N T AT O .O B S E R V AÇ ÃO

. ES .Ministério da Saúde - Sede
Vitória

.Rua Moacyr Strauch, 85, 2º piso - Praia do Canto
Vitória - ES

CEP: 29055-630

.unidadesiass@saude.gov.br
Telefone: (27) 3145-2708

A Gerência Regional Sudeste agendará a perícia.
Entrar em contato por meio do e-mail:

gr4.riodejaneiro@icmbio.gov.br e escrever no
campo assunto: "Solicitação de perícia médica

admissional".
. . .Instituto Federal do Espírito

Santo - IFES
.Avenida Rio Branco, 50 Santa Lúcia

Vitória - ES
CEP: 29056-264

.cas.rei@ifes.edu.br
atestados.reitoria@ifes.edu.br

Telefone: (27) 3357-7500 Ramal 2021 - 2022
e (27) 99241-5593

.

6) Candidatos aprovados para Região Sul - unidades vinculadas à Gerência Regional 5:

. .UF .NOME DA UNIDADE SIASS .E N D E R EÇO .CO N T AT O .O B S E R V AÇ ÃO

. SC .SIASS - UNIVERSIDADE FEDERAL
DE SANTA CATARINA - Sede

.Campus Universitário Prédio Ass Amig HU Terreo,
N° s/n - Rua Delfino Conti - Bairro Trindade

Florianópolis - SC
CEP: 88.040-970

.Email:siass@contato.ufsc.br
Gestor da Unidade: Nicolle Doneda Ruzza

A Gerência Regional Sul agendará a perícia. O
candidato deverá entrar em contato por meio

do e-mail gr5@icmbio.gov.br e escrever no
campo assunto "Solicitação de perícia médica

admissional".
. .SIASS UNIVERSIDADE FEDERAL DA

FRONTEIRA SUL - UFFS
.Rodovia SC 484, Km 02, N° 410A - Bloco C, 4º

andar, sala 410A - Bairro Fronteira Sul
Chapecó - SC
CEP: 89812-000

.Email:
siass@uffs.edu.br

Gestor da unidade: Leoni Terezinha Zenevicz

. . .SIASS - INSTITUTO FEDERAL
CATARINENSE - IFC

.RUA DAS MISSÕES, N° 100 - TÉRREO - Bairro
PONTA AGUDA

Blumenau - SC
CEP: 89051-000

.Email: siass@ifc.edu.br
Gestor da unidade: Daniela Bulcao Santi

.

. .UF .NOME DA UNIDADE SIASS .E N D E R EÇO .CO N T AT O .O B S E R V AÇ ÃO

. RS .SIASS IFRS - CAMPUS ERECHIM .Avenida José Oscar Salazar, 879, Bairro Três
Vendas

Erechim - RS
CEP: 99700-000

.Email: siass@ifrs.edu.br
Gestor da Unidade: Andrew Chaves F. da Silva

A Gerência Regional Sul agendará a perícia. O
candidato deverá entrar em contato por meio

do e-mail gr5@icmbio.gov.br e escrever no
campo assunto "Solicitação de perícia médica

admissional".
. .SIASS - INSTITUTO FED

FARROUPILHA Campus São
Vicente do Sul

.Extensão Rua 20 de setembro, 2616 - Casa - Bairro
Campus São Vicente do Sul - RS

CEP: 97420-000

.Email: saude.svs@iffarroupilha.edu.br
Gestor da Unidade: Francine Cassol Prestes

. .SIASS - INSTITUTO FEDERAL DO
RIO GRANDE DO SUL - IFRS

.Rua Gen. Osório, N° 348 - Sala 403 - Bairro Centro
Bento Gonçalves - RS
CEP: 95700-086

.Email: siass@ifrs.edu.br
Gestor da Unidade: Liana Paula Cavalett

. . .SIASS - INSS / PORTO ALEGRE -
RS

.Rua Jerônimo Coelho, N° 127 - Bairro CENTRO
Porto Alegre - RS
CEP: 90010-241

.Email:siass.srsul@inss.gov.br
Gestor da unidade:

Adriana da Silva de Souza

.

. .UF .NOME DA UNIDADE SIASS .E N D E R EÇO .CO N T AT O .O B S E R V AÇ ÃO

. PR .SIASS/INSS/C TB .Rua Cândido Lopes, 280- 3º andar
Curitiba - PR

.Email: siass.inssctb@inss.gov.br
Gestor de unidade:

Catia Yoshida

A Gerência Regional Sul agendará a perícia. O
candidato deverá entrar em contato por meio

do e-mail gr5@icmbio.gov.br e escrever no
campo assunto "Solicitação de perícia médica

admissional".
. .SIASS - INSS / CASCAVEL .Rua Gen. Osório, N° 3423 - Bairro Centro

Cascavel - PR
CEP: 85801-110

.Email:solange.casal@inss.gov.br
Gestor da unidade: Solange do Casal de Paula

. . .DPVS/SAST/SIASS .Av. Tarquinio Joslin dos Santos, 1000 - Jd.
Universitário, Foz do Iguaçu

Paraná - PR
CEP: 85870-650

.Email: dpvs.siass@unila.edu.br
Gestor da unidade: Felipe Cordeiro de Almeida

.

Dúvidas podem ser sanadas por meio dos contatos abaixo:

. .Região .E-mail para contato

. .Sede/Brasília .qualidadedevida@icmbio.gov.br

. .Região Norte .gr1@icmbio.gov.br

. .Região Nordeste .gr2@icmbio.gov.br

. .Região Centro-Oeste .gr3@icmbio.gov.br

. .Região Sudeste .gr4.riodejaneiro@icmbio.gov.br

. .Região Sul .gr5@icmbio.gov.br

ANEXO VI

DOCUMENTOS PARA A POSSE

. .ITEM .DOCUMENTOS

. .1 .Ficha cadastral disponibilizada pelo ICMBio.

. .2 .Carteira de Identidade Nacional (RG).

. .3 .Carteira Nacional de Habilitação (CNH) - não obrigatório.

. .4 .Cadastro de Pessoas Físicas (CPF) - caso o número do CPF conste no RG ou na CNH, não é necessário outro documento.

. .5 .PIS/PASEP ou declaração simples de próprio punho informando que não possui o dado.

. .6 .Título de Eleitor ou Certidão de Quitação Eleitoral emitida no site do Tribunal Superior Eleitoral contendo identificação e número do Título.

. .7 .Certificado de reservista ou de dispensa das obrigações militares, caso seja do sexo masculino.

. .8 .Comprovante de residência no nome próprio ou Declaração de Endereço disponibilizada pelo ICMBio (somente para quem não possui comprovante de residência no próprio nome).

. .9 .Certidão de Registro Civil de Casamento ou União Estável, caso seja casado(a) ou tenha união estável.

. .10 .Diploma de graduação em nível superior ou habilitação legal equivalente, para o cargo de Analista Ambiental.

. .11 .Diploma de graduação em nível superior ou habilitação legal equivalente - frente e verso.

. .12 .Exame sanguíneo com informação sobre Tipo Sanguíneo e Fator RH.

. .13 .Atestado de Saúde Ocupacional (ASO) para ingresso no cargo efetivo, emitido por perícia médica - documento original.

. .14 .Dados bancários (número do banco, agência e conta salário, preferencialmente do Banco do Brasil). Deve ser documento emitido pelo banco ou imagem do cartão digitalizado, contendo
todos os dados indicados.

. .15 .Declaração de Imposto de Renda de 2024 (documentação completa com declaração e recibo de entrega) ou Declaração de Bens e Valores disponibilizada pelo ICMBio (somente deverá ser
preenchido pelo candidato que não atingiu o teto mínimo remuneratório para entrega da Declaração de Imposto de Renda junto à Receita Federal).

. .16 .Declaração de não beneficiário de seguro-desemprego.

. .17 .Declaração de que não acumula cargos públicos.

. .18 .Declaração de acumulação para o cargo de professor, caso seja professor.

. .19 .Documento oficial do órgão de origem formalizado o pedido ou a publicação da vacância para posse inacumulável em outro cargo, caso já seja servidor público de qualquer ente da
federação.


