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CURSO DE QUALIFICACAO PROFISSIONAL EM NiVEL DE DESENVOLVIMENTO
EM PRINCIPIOS E PRATICAS DE VIGILANCIA EM SAUDE

ENSP/FIOCRUZ 2025

Convocacgao de suplente para realizagao da matricula

O Servigo de Gestao Académica, no uso das atribui¢des, torna publica a convocagao de candidatos
suplentes aprovados no Processo Seletivo para a realizagdo da matricula no Curso de Principios e
Praticas de Vigilancia em Saude (2025).

Os candidatos suplentes convocados devem cumprir rigorosamente todos procedimentos para
efetivacdo da matricula, descritos neste documento.

# | N2 de Inscricao na Plataforma SIGA Nome do Candidato(a) Suplente
1 202520149291500 Sylvia de Carvalho Elias

2 202520149290393 Ana Carolina Veiga de Oliveira

3 202520149290671 Brenda Roveglia Peixoto Sa

4 202520149291347 Joice Cortes de Abreu

5 202520149290371 José Claudio Simao

Procedimento para realizagao da matricula

A matriculas dos candidatos suplentes deveram ser realizadas impreterivelmente no periodo de
30/05 a 02/06/2025 através do e-mail (pseletivo.ensp@fiocruz.br).

ATENCAO: Informar no assunto do e-mail: Matricula - QCSP 2025.
Em caso de desisténcia, o candidato(a) suplente devera comunicar a decisdo no dia 30/05/2025 por
meio do e-mail pseletivo.ensp@fiocruz.br.

Serd divulgada no dia 05/06/2025 a lista final dos candidatos com matricula confirmada.

9.1. Documentos exigidos para a matricula:
a) Termo de Compromisso de Escolaridade;
b) Documento de Identificacdo (documento que conste o campo naturalidade - frente e verso no
mesmo arquivo). Todos os dados da carteira de identidade, inclusive os do drgdo emissor necessitam
estar legiveis.

c) CPF. Dispensado caso conste o nimero na carteira de identidade (um arquivo);

d) Certiddo de Nascimento ou Casamento, caso no documento de identificacdo ndo conste o campo
naturalidade (um arquivo);
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e) Declaracdo de Veracidade das informacdes e Autenticidade dos documentos apresentados;
f) Termo de Autorizacao;
g) Termo de Cessdo de Uso de Voz e Imagem.

Havendo pendéncia de quaisquer dos documentosrequeridos ou se estes ndo estiverem em
conformidade com o subitem 9.1, ou, ainda, n3o estiverem legiveis, a matricula NAO sera efetivada e
o candidato serd eliminado.

Observagodes:

¢ As imagens dos documentos precisam estar nitidas e ndo serdo aceitas em tamanho inferior
ao Ad.

e A ENSP/Fiocruz ndo se responsabilizara por matricula via internet ndo recebida por motivos
de ordem técnica dos computadores, falhas de comunicacdo, bem como outros fatores de
ordem técnica que impossibilitem a transferéncia dos dados. Sdo de exclusiva
responsabilidade do candidato o preenchimento e a veracidade das informacdes
cadastrais no ato do pedido de inscri¢cdo, sob as penas da lei;

e Cada arquivo deve estar em formato PDF e ter no maximo 4MB;

e Antes de iniciar o envio dos documentos, o candidato devera ficar atento ao prazo de
encerramento (dia e hora) estabelecido. O procedimento de anexacdo dos documentos
podera ser interrompido automaticamente e o candidato ndo conseguira anexar todos os
documentos exigidos.

29/05/2025
Servico de Gestdo Académica
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TERMO DE COMPROMISSO DE ESCOLARIDADE
Eu,
, brasileiro(a) inscrito(a) no CPF n? ou, se estrangeiro,
portador do  passaporte n2 emitido  pelo  pais

, declaro, para fins de minha matricula no Curso de
ofertado pela Escola Nacional de
Saude Publica Sérgio Arouca, da Fundacao Oswaldo Cruz, ter concluido o ( ) ensino fundamental
() ensino médio ( ) ensino superior. Em caso de declaracdo falsa ficarei sujeito as sancdes
administrativas, civis e penais aplicaveis.

Por ser esta a expressao da verdade, firmo a presente.

) de de

Assinatura do aluno
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DECLARACAO DE VERACIDADE DAS INFORMAGOES E AUTENTICIDADE DOS DOCUMENTQOS

APRESENTADOS
Eu, , inscrito
no CPF sob o n? , declaro, sob as penas previstas no Cédigo Penal
Brasileiro, que as informacdes e os documentos apresentados para fins de minha matricula no
Curso ofertado pela

Escola Nacional de Saude Publica Sérgio Arouca da Fundagdo Oswaldo Cruz sdo verdadeiros e
auténticos.

Por ser esta a expressao da verdade, firmo a presente.

, de de

(assinatura conforme documento de identificacdo)
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TERMO DE AUTORIZAGAQ

Eu, , identidade,
autorizo, para a utilizacdo de meus dados pessoais e académicos (nome, email, idade, sexo, curso,
turma, data de ingresso e término, pais de origem, vinculo profissional (instituicdo), profissdao
(formacgao) e titulo da dissertacdo/teses), para fins de relatdrios de gestdo institucional e estudos
avaliativos de cursos e egressos.

Concordo com as seguintes condi¢des:

- os dados serdo tratados como confidenciais e a divulgacdo sera realizada de forma agregada,
em relatdrios de gestdo e publicagdes do ensino, impossibilitando a identificacdo dos sujeitos a
partir de informacgdes especificas.

- nenhum dado pessoal dos alunos, docentes ou coordenadores serdo divulgados. Todos os dados
sao de responsabilidade e uso da Escola Nacional de Saude Publica Sergio Arouca.

- qualguer pesquisa que tenha necessidade de uso destes dados devera obrigatoriamente
solicitar autorizag¢ao da instituicdo e manter os compromissos estabelecidos neste termo.

, de de

Assinatura do aluno
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TERMO DE CESSAO DE USO DE VOZ E IMAGEM

Eu, )
(nacionalidade), portador(a) da Cédula de Identidade n®
, inscrito(a) no CPF/MF sob
ne , AUTORIZO o uso de minha imagem e voz, em fotos, videos,

conteudo de 3dudio e escrito referentes as web conferéncias do Curso

, ofertado pela
Escola Nacional de Saude Publica Sergio Arouca/ ENSP/ Fiocruz, situada a Rua Leopoldo Bulhdes,
1.480, Manguinhos — Rio de Janeiro/RJ, inscrita no CNPJ sob o n? 33.781.055/0011-07 a fim de
gue sejam publicados nos veiculos de comunicagao institucional para divulgacdo ao publico em
geral e parceiros e/ou uso interno da ENSP/ Fiocruz desde que de forma ndo lucrativa, e que ndo
haja desvirtuamento da sua finalidade.

A presente autorizacdo é concedida a titulo gratuito, abrangendo o uso da imagem e voz acima
mencionados em todo territorio nacional e no exterior, em todas as suas modalidades e, em
destaque, das seguintes formas:

Video aula, revistas, site/blog e canais de Redes Sociais institucionais (YouTube, Facebook,
LinkedIn, Twitter e Instagram).

Por esta ser a expressdao da minha vontade declaro que autorizo o uso acima descrito sem que
nada haja a ser reclamado a titulo de direitos conexos a minha imagem ou a qualquer outro, e
assino a presente autorizacdo em 01 (uma) via de igual teor e forma.

) de de

Assinatura do aluno



