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EDITAL N° 03/2021 — SESA/ESPP-CFRH PARA CREDENCIAMENTO DE
PROFISSIONAIS DE SAUDE BOLSISTAS PARA PARTICIPACAO NO PROGRAMA
ESTADUAL DE QUALIFICACAO DAS ACOES PARA ENFRENTAMENTO DA
EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA EM DECORRENCIA DA COVID-19
(QUALIFICA COVID)

A SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DO PARANA - SESA, CNPJ:
76416.8660001-40, com sede na Rua Piquiri, n® 170 — CEP: 80.230-140 — Bairro
Reboucas — Curitiba/PR, por meio da ESCOLA DE SAUDE PUBLICA - ESPP E
CENTRO FORMADOR DE RECURSOS HUMANOS CAETANO MUNHOZ DA
ROCHA - CFRH, com sede na Rua Dr. Dante Romand, n® 120 —Bairro Taruma
— CEP 82.821-016 — Curitiba/PR, torna publico o Edital de Credenciamento de
Médico Regulador formado em instituicdo de educacdo brasileira reconhecida
pelo Ministério da Educagéo (MEC) ou com certificados/diplomas validados no
Brasil interessados em participar do Programa Estadual de Qualificacdo das
Ac0Oes para Enfrentamento da Emergéncia de Saude Publica em decorréncia da
COVID-19 (QUALIFICA COVID), instituido pela Resolu¢do SESA N° 1500/2020,
de 23 de dezembro de 2020.

DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

Art. 1° Este Edital tem por objeto realizar o Credenciamento de Médico Regulador para
cadastro de reserva, formados em instituicbes de educacdo brasileiras reconhecidas
pelo MEC ou com certificados/diplomas validados no Brasil, para atuagdo no Programa
Estadual de Qualificacdo das Acgbes para Enfrentamento da Emergéncia de Saude
Publica em Decorréncia da COVID-19 — (QUALIFICA COVID), nos termos estabelecidos
no presente Edital, por periodo de até 3 meses e podendo ser prorrogavel por igual
periodo.

Art. 2° O Credenciamento de Médico Regulador para atuacdo no Programa QUALIFICA
COVID-19 seré regido por este edital, cuja publicidade dar-se-a4 no endereco eletrdnico
da ESPP/CFRH (www.escoladesaude.pr.gov.br).

Art. 3° O presente edital tem por objetivo credenciar, em carater de cadastro de reserva,
Médico Regulador para atuacdo no Programa QUALIFICA COVID, conforme
especificado no Quadro 1.

Categoria Profissional Carga Horaria Vagas Valor da Bolsa
Semanal (mensal)
Médico Regulador 30h CR* R$ 7.827,60

*Cadastro Reserva

Paragrafo unico. As atividades seréo realizadas em escala de servigo organizada pelas
centrais de regulacdo do estado de acordo com demanda local, (podendo ser plantdes
de 6 horas ou 12 horas cada).

Art. 4° S&o0 requisitos para participar do processo de credenciamento promovido pelo
presente Edital:

I.  Ter concluido o curso de graduacdo em medicina, realizado em instituicdo
credenciada pelo MEC, ou, no caso de candidatos graduados no exterior,
apresentar diploma revalidado por Universidade Publica Brasileira;

II.  Estar em situacdo regularizada junto ao respectivo Conselho Profissional do
Estado do Parané.
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[ll.  Possuir disponibilidade de participacdo nas atividades previstas no Programa
QUALIFICA COVID;

V. N&o ser beneficiario de outro tipo de bolsa de fonte estadual do Parana, ndo
estar recebendo seguro-desemprego, aposentadoria por invalidez, licenca
maternidade ou auxilio-doenc¢a durante sua atuagdo como bolsista do Programa
QUALIFICA COVID.

V. Nao pertencer a grupo de risco para COVID-19.
VI.  N&o possuir vinculo funcional com o governo do Estado do Parana.

Art. 5° O processo de credenciamento e selecao sera conduzido por uma Comissao de
Avaliacdo designada pela Direcdo da ESPP/CFRH.

Art. 6° O processo de credenciamento se dara pelas seguintes etapas:
l. Inscricdes;
Il Classificacao;
M. Convocacao.

Art. 7° A atuagdo como bolsista no Programa QUALIFICA COVID nao configura vinculo
empregaticio;

Art. 8° O(A) profissional bolsista ser4 remunerado por meio de uma bolsa-auxilio-
financeiro pessoa fisica, cujo pagamento sera efetuado por meio da forma prevista em
lei.

81° Sob o valor total bruto da bolsa-auxilio-financeiro pessoa fisica incidira desconto
conforme legislagéo vigente.

82° Ndo havera pagamento de vale-transporte, vale-alimentacdo e vale-refeicao, bem
como nao seréa fornecido transporte, alimentacao e refeicdo aos bolsistas selecionados.

83° Nao havera pagamento de auxilio-moradia aos bolsistas selecionados nem
quaisquer outros beneficios ou proventos de qualquer natureza.

DAS INSCRICOES

Art. 9° O credenciamento de Médico Regulador para participacdo no Programa
QUALIFICA COVID sera aberto a partir da data de publicacdo deste edital e
permanecera aberto em carater de fluxo continuo.

81° Antes de efetuar o credenciamento o(a) candidato(a) devera conhecer o Edital e
certificar-se de que preencheu todos os requisitos exigidos.

§2° No momento da inscricdo o(a) candidato(a) devera optar, no formulério de inscri¢ao,
pelo local de atuag&do onde deseja desenvolver suas atividades no &mbito do Programa
QUALIFICA COVID.

§3° S&o locais de atuacdo do programa Qualifica Covid, as sedes das macrorregides de
saude,

Macrorregional Leste — Sede Curitiba;

Macrorregional Norte — Sede Londrina;

Macrorregional Noroeste - Sede Maringa.
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84° Considerando a Pandemia e as necessidades institucionais € outorgado & SESA
definir novos locais de atuacéo do Programa Qualifica Covid, além dos mencionados no
83° que serdo especificados em termo aditivo.

Art. 10. Para realizar a inscricdo, o(a) candidato(a) deverd preencher o formulario
eletrénico “Programa Estadual de Qualificacdo das Ac¢des para Enfrentamento da
Emergéncia de Saude Publica em Decorréncia da COVID-19 — (QUALIFICA COVID)”,
disponivel no endereco: https://retsus.ufrn.br/f/pQY7lawg

81° As informagbes prestadas no formulario eletrénico sdo de inteira responsabilidade
do(a) candidato(a).

§2° Nao serdo aceitas inscricdes condicionais, por e-mail, ou outra forma néo prevista
neste Edital.

83° Ap0s confirmar a inscricdo no sistema, ndo ha possibilidade de alteracao, inclusao
ou exclusao de informacdes.

Art. 11. Somente serdo homologadas as inscri¢des do(a)s candidato(a)s que realizarem
o preenchimento correto e completo do formulario de inscri¢cdo eletronico.

Art. 12. Nao sera cobrada taxa de inscricdo do(a)s candidato(a)s.

Art. 13. O(A) candidato(a) € responsavel pela fidelidade e legitimidade das informag6es
prestadas e dos documentos apresentados em qualquer fase do processo de
credenciamento. A falsidade de qualquer documento apresentado ou a inverdade das
informacdes nele contidas implicara imediata ELIMINACAO do(a) candidato(a) que o
tiver apresentado, ou, caso tenha sido selecionado, a cessacdo da vinculagdo de
participacao no Programa, sem prejuizo das demais san¢des cabiveis.

Art. 14. A escolha do local pelo(a) candidato(a) para sua atuagdo ndo exclui a
possibilidade de realocacdo pela ESPP-CFRH/SESA em situagcbes de desisténcia ou
necessidades institucionais.

DA CLASSIFICACAO

Art. 15. A relacdo do(a)s candidatos(as) classificados(a)s sera publicada no endereco
eletrbnico www.escoladesaude.pr.gov.br, na aba “Editais” 48 horas apds a publicagéo
deste edital.

81°. Sera concedido aos inscritos recurso do resultado por meio de correio eletrénico
espp-recursos@sesa.pr.gov.br nas 24 horas subsequentes a publicacdo da lista de
classificagéo.

82°. Apo6s analise dos recursos pela Comissao de Avaliagcéo, sera publicado o resultado
12 horas ap6s o fim do periodo de recursos.

83°. A Comisséo de Avaliagéo € a Ultima estancia recursal deste Edital.

Art. 16. Os inscritos serdo classificados segundo ordem cronoldgica de inscri¢do e fluxo
continuo.

81°. ApoOs a divulgacdo da classificacdo, novos candidatos interessados podem se
inscrever, uma vez que o formulario se mantera aberto e a referida lista de classificados
serd atualizada periodicamente conforme houver novas inscri¢des.
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§2°. Nao serdo analisadas as inscricées do(a)s candidato(a)s que ndo preencherem o
formulario por completo.

DA CONVOCACAO

Art. 17. O(A)s candidato(a)s poderao ser convocado(a)s 24 horas apds a publicacéo da
lista de classificacdo, conforme necessidade institucional da SESA-PR.

Art. 18. A convocacdo se dara via e-mail e/ou contato telefébnico conforme dados
informados pelo(a) candidato(a) no formulario de inscri¢éo.

81°. O(a) candidato(a) convocado(a)devera responder o recebimento do e-mail de
convocagao em um prazo maximo de até 24 horas do seu recebimento.

82°. A ndo manifestacdo do(a) candidato(a) implicara em desclassificacdo e
chamamento do(a) préximo(a) candidato(a).

83°. A convocacdo do(a) candidato(a) e o seu aceite da vaga ofertada implicard,
automaticamente, na exclusdo do seu nome de outros locais de atuagdo do presente
edital.

Art. 19. No momento da convocagéo, o(a) candidato(a) devera apresentar os seguintes
documentos obrigatérios:

ltem:
1. RG;
2. CPF;

3. Diploma de Graduagdo na area em que concorre, realizada em Instituicdes
credenciadas pelo Ministério da Educacdo (MEC), ou, no caso de candidatos
graduados no exterior, anexar diploma revalidado por Universidade Publica
Brasileira.

4. Certificado de regularidade junto ao Conselho Profissional do estado do Parana.

N&o serd aceita a carteira de registro profissional;

PIS/PASEP/NIT;

Comprovante de Conta Bancaria. A conta bancaria indicada devera,

obrigatoriamente, ser conta corrente e o candidato devera ser titular da conta.

N&o sera aceita conta conjunta, conta poupanca ou conta salério;

Comprovante de Residéncia recente (Gltimos 90 dias);

Certidao de nascimento de filho (s) menor (es) de dezoito anos.

Formulério para Emissdo de RPA. (em anexo)

10 Termo de Responsabilidade. (em anexo)

11.Plano Individual de Trabalho. (em anexo)

12.Declaracao de Acumulo de Cargos. (em anexo)

o 0

© o~

Paragrafo dnico. Ao profissional convocado torna-se obrigatério o envio de
documentacao referida no Art. 19, conforme as orientacBes prestadas no e-mail de
convocacdao. Item 11 sera preenchido em conjunto com a unidade requisitante.

DA PARTICIPACAO NO PROGRAMA DE QUALIFICACAO DAS ACOES PARA
ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA EM DECORRENCIA
DA COVID-19 — (QUALIFICA COVID)
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Art. 20. O Qualifica Covid consiste hum conjunto de iniciativas com a finalidade de
gualificar a prética de profissionais de salde e ampliar a resolutividade da gestao,
atencao e vigilancia

em saude no enfrentamento a pandemia desencadeada pela COVID-19 nesse nivel de
atencao.

81°. As atividades do(a)s profissionais bolsistas serdo orientadas por Plano de Trabalho
Individual que deverad ser elaborado de modo a contemplar o fortalecimento dos
Principios e Diretrizes do SUS, a Rede de Atencdo a Saude e agbes de enfrentamento
a COVID-19 em nivel estadual.

82°. Sera disponibilizado contetdo/cursos em Ensino a Distancia (EAD) relativos ao
enfrentamento do Covid-19. Na plataforma de ensino no site da Escola de Saude
Publica do Parand, que devera constar no plano de trabalho individual.

83°. Ao final do programa o(a) bolsista profissional que atuar no minimo trés (03) meses
receberd um certificado de curso de Aperfeicoamento em Ac¢des para enfrentamento da
emergéncia de salde publica em decorréncia da COVID-19 — (QUALIFICA COVID).

84°. O(a) bolsista profissional que atuar menos de trés (03) meses receberd uma
declaracéo de participacéo no Programa QUALIFICA COVID.

DO DESLIGAMENTO DOS BOLSISTAS

Art. 21. Os bolsistas poderéo ser desligados do programa a pedido ou por decisdo ex
officio.

Paragrafo Unico. Caso haja o desligamento, a pedido ou ex officio, deve-se proceder
ao pagamento proporcional da quota mensal de bolsa a este devida, observando-se, no
calculo dos valores devidos ao bolsista por ocasido de seu desligamento, os dias de
efetiva atuacdo tendo em conta a carga horaria semanal.

DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 22. A Inscrigdo é condicdo necessaria, mas ndo suficiente, para o(a) profissional
ser selecionado(a) a atuar nas acfes da ESPP-SESA previstas neste edital.

Art. 23. A qualquer tempo o presente Edital de Credenciamento podera ser revogado
ou anulado, no todo ou em parte, por decisdo da ESPP-SESA, seja por motivo de
interesse publico, normativas governamentais ou exigéncia legal, em decisao

fundamentada, sem que isso implique direitos a indenizagdo ou a reclamacdo de
qualquer natureza.

Art. 24. E de inteira responsabilidade do(a) candidato(a) acompanhar frequentemente
as publicagbes de todos os comunicados deste processo de credenciamento no
endereco eletrbnico www.escoladesaude.pr.gov.br.

Art. 25. O Médico Regulador bolsista devera adequar-se as normas, horarios e rotinas
de trabalho dos locais onde forem alocados.

Art. 26. A ESPP-CFRH/SESA manteré o(a) profissional bolsista sob seguro de vida
relativo as atividades desenvolvidas conforme especificado no presente edital, enquanto
perdurar a sua atuacdo como bolsista do mesmo.
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Art. 27. Sdo responsabilidades das Unidades da SESA-PR que receberem os bolsistas
do Programa Qualifica Covid:

| — Superviséo das atividades desenvolvidas pelos profissionais bolsistas;
Il — Elaboracédo conjunta de plano de trabalho individual do profissional bolsista;
Il — Registro e controle de frequéncia do profissional bolsista;

IV — Realizacdo de pedido de empenho, individual por profissional bolsista, emissao e
envio do recurso pela forma definida em lei;

V — Seguimento dos tramites definidos pela ESPP relacionados a convocacgado e/ou
desligamentos.

Art. 28. A ESPP-CFRH/SESA, objetivando a garantia da qualidade das orientacdes
realizadas aos(as) bolsistas deste edital, realizara o acompanhamento e avaliagao
dos(as) mesmos(as) enquanto durarem tais atividades.

Art. 29. Os casos omissos serdo resolvidos pela Dire¢do da ESPP-CFRH.

Art. 30. Os termos desse edital entram em vigor a partir da data de publicacéo.

Curitiba, 17 de marco de 2021

Edevar Daniel
Diretor
ESPP-CFRH
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ANEXO 01

Atribuicoes do médico regulador:

A competéncia técnica do médico regulador se sintetiza em sua capacidade de “julgar”,
discernindo o grau presumido de urgéncia e prioridade de cada caso, segundo as

inform

acles disponiveis, fazendo ainda o enlace entre os diversos niveis assistenciais

do sistema, visando dar a melhor resposta possivel para as necessidades dos
pacientes.

Assim

, deve o médico regulador:

10.

Receber o plantdo, fazer login no sistema e assumir as ocorréncias em
andamento;
Regular as solicitagdes cadastradas no Sistema de Regulacao, analisa-las e dar
andamento as solugbes necessarias, seguindo fluxos, rotinas e protocolos
vigentes;
Manter-se atualizado quanto aos manuais do Sistema Informatizado de
Regulagéo;
Julgar e decidir sobre a gravidade de um caso que lhe esta sendo comunicado
pelo Sistema de Regulagao, estabelecendo uma gravidade presumida;
Exercer a regulacdo médica demandada pelos diferentes estabelecimentos de
saude, avaliando a necessidade de encaminhamento, gravidade do quadro, grau
de urgéncia e priorizacdo. Com base nas informacdes colhidas dos usuarios que
acionam a central, ser responsavel pelo gerenciamento, definicdo e
operacionalizagdo dos meios disponiveis e necessarios para responder a tais
solicitacdes, utilizando-se de protocolos técnicos e da faculdade de arbitrar sobre
0s equipamentos de saude do sistema, necessarios ao adequado atendimento
ao paciente;
Exercer fungédo de autoridade sanitaria para a garantia do acesso do paciente a
assisténcia necessaria, baseada em protocolos clinicos, classificagao de risco,
linhas-guia e demais critérios de priorizacdo (grau de sofrimento,
vulnerabilidade, etc.);
Exercer a regulagao dos casos considerando a grade de referéncia pactuada, a
disponibilidade do suporte necessario ao usuario e o monitoramento da
saturagao das Portas de Entrada da Urgéncia;
Exercer a regulagdo dos casos criticos ou com quadro agudo, viabilizando a
necessidade do cuidado imediato, considerando o atendimento pré-hospitalar de
urgéncia, movel e fixo, independente da disponibilidade de leito hospitalar;
Realizar a busca de vagas para os casos de demanda por Leito de UTI (Adulto,
Pediatrico e Neonatal) e demandas judiciais, definir e acionar o servico de
destino do paciente, informando-o sobre as condig¢des e previsao de chegada do
mesmo, sugerindo os meios necessarios ao seu acolhimento;
Monitorar o fluxo de acesso aos pacientes aos servigos de urgéncia, Pronto
Atendimentos, UPAs, Portas Hospitalares, gerenciando a demanda referenciada
de acordo com a necessidade assistencial e s recursos disponiveis para
tratamento efetivo dos quadros de urgéncia;
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22.

23.

24.
25.

26.
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28.
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. Manter atualizadas as informacgdes referentes as solicitagdes em andamento
durante o seu plantéo;

Reconhecer que, como a atividade do médico regulador envolve o exercicio da
telemedicina, impde-se a gravagao continua das comunicag¢des, o correto
preenchimento das informagbes médicas de regulacdo, e o seguimento de
protocolos institucionais normatizados que definam os passos e as bases para
a decisao do regulador;

Realizar e/ou dar andamento aos contatos com hospitais integrados, garantindo
0 apoio necessario ao tratamento mais adequado dos pacientes;

Supervisionar a transferéncia de pacientes até a solucao definitiva do caso;
Avaliar, orientar e acompanhar as solicitagdes de repatriamento;

Manter a atividade de regulagao ininterruptamente, até sua substituigdo por outro
plantonista;

Conhecer as rotinas e protocolos do setor;

Conhecer as normas operacionais do SUS relativas a ocupacédo de leitos,
auditoria de internacdo hospitalar e outras correlatas;

Conhecer a composicdo da rede hospitalar de referéncia para urgéncias, alta
complexidade e internamentos eletivos das pactuacdes no ambito local, regional
e estadual;

Monitorar o conjunto das solicitacdes de internacéo e as demandas pendentes
e registrar sistematicamente os dados das regulacgées;

Repassar a coordenacao os problemas, propostas e sugestdes relativas ao
trabalho;

Reconhecer situagbes de emergéncia e interceder pelo paciente em questéo,
corroborando encaminhamentos como “vaga zero” se pertinentes e autorizando
pagamento administrativo, excepcionalmente, nas ocasides em que nido ha
tempo habil para a devida avaliacdo do caso pela Coordenagao e/ou
encaminhamento ao servigo de referéncia (Resolugao SESA n° 161/2018);
Regular as solicitacbes de transportes e supervisionar durante seu plantdo os
transportes pendentes;

Seguir as normas e legislagdes vigentes referentes a sua area de atuagao;
Submeter-se a capacitacdo especifica e habilitacido formal para a fungao de
regulador;

Atuar em regime de plantdo de permanéncia;

Realizar a passagem de plantdo garantindo a continuidade da assisténcia
prestada, abordando as intercorréncias, pendéncias e as situacdes referentes
ao momento atual do servico, podendo adotar processo de formas de
comunicacgao verbal e escrita;

Obedecer ao cédigo de ética médica e garantir a educagao e a civilidade no trato
com solicitantes, subordinados e demais colegas de trabalho.
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Escola de Saude Publica do Parana GOVERNO DO ESTADO
Centro Formador de Recursos Humanos SECRETARIA DA SAUDE
ANEXO 02
TERMO DE RESPONSABILIDADE
Eu, )
bolsista/profissional Médico Regulador, portador(a) do RG n° , Orgéo
Expedidor e CPF n° , declaro estar

ciente das responsabilidades e funcbes inerentes as atividades do Programa Estadual de
Qualificacédo das A¢des para Enfrentamento da Emergéncia de Salde Publica em Decorréncia
da COVID-19, conforme descrito no Edital ESPP-CFRH n°03/2021.

Para tanto atesto que:

1. Possuo disponibilidade para atuar no(a) ,
localizado(a) no Municipio de , com
carga horaria semanal de horas, segundo as normas, horarios e rotinas
estabelecidas por este local, e que ndo pertenco a nenhum grupo de risco para COVID-19 (idoso,
portador de doengas cronicas, gestantes, etc).

2. Concordo que as minhas atividades profissionais no Programa ndo configuram vinculo
empregaticio e que irei receber uma bolsa-auxilio-financeiro pessoa fisica, de acordo com o valor
descrito em Edital, com os devidos descontos previstos em lei.

3. Concordo em entregar copia digitalizada dos meus documentos comprobatérios quando
solicitado, para fins de recebimento da bolsa.
4. Declaro ndo possuir incompatibilidade de horario (vinculo empregaticio), nem ser

beneficiario de outro tipo de bolsa institucional vinculada ao governo do Estado do Parana, nao
estar recebendo seguro-desemprego, aposentadoria por invalidez, licenca maternidade ou
auxilio-doenca durante minha atuagé@o no Programa.

5. Concordo em realizar as atividades de formacédo em salde descritas no Plano Individual
de Trabalho.
6. Estou ciente e aceito que poderei ser desligado (a) do programa se nao cumprir com as

atribuicdes e compromissos assumidos, com o horéario de trabalho estabelecido, com as rotinas
de trabalho ou infringir as normas institucionais e/ou o cddigo de ética profissional.

Por fim, firmo o presente.

, de de 2021.

Assinatura do Coordenador Local Assinatura do(a) Bolsista/Profissional
(Carimbo)
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Escola de Saude Publica do Parana GOVERNO DO ESTADO

Centro Formador de Recursos Humanos SECRETARIA DA SAUDE

ANEXO 03
PLANO INDIVIDUAL DE TRABALHO

Dados do bolsista/profissional:

Nome:

Funcéo Médico Regulador Carga horaria: 30 horas semanais

Horario de atuacao:

Data de inicio: / /

Local de Atuacdo no Programa Qualifica COVID:

Regional de Saude:

Municipio:

Unidade:

1-Descrever as atividades de Pratica Profissional que serdo realizadas pelo bolsista em pelo Médico
Regulador nas acOes para enfrentamento em decorréncia da COVID-19.

2- Relacionar as atividades de Formagdo em Saude (Artigo 20. Pardgrafo 2°) que deveréo ser realizadas
pelos bolsistas durante sua participacdo no programa com no minimo 20 horas de curso/capacitacdo, na
modalidade EAD.

Os cursos sobre o COVID-19 se encontram disponiveis no endereco eletrdnico abaixo.
http://www.escoladesaude.pr.gov.br/modules/conteudo/conteudo.php?conteudo=191

Nome do Curso/Capacitacéo Carga Periodo de realizacéo
horéria
, de de 2021.
Assinatura do Coordenador Local Assinatura do(a) Profissional/Bolsista
(Carimbo)

Obs: Ao final da participagéo do bolsista no Programa o coordenador local devera encaminhar a
ESPP-CFRH via e-protocolo: SESA/ESPP/ED as copias das Folhas Ponto (eventuais atestados
médicos), Plano Individual de Trabalho para emisséo do certificado, termo de responsabilidade,
Declaracéo de Acumulo de cargos.
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Escola de Saude Publica do Parana GOVERNO DO ESTADO

Centro Formador de Recursos Humanos SECRETARIA DA SAUDE

ANEXO 04
DECLARAGCAO DE ACUMULO DE CARGOS

Nome:

Local de atuagdo do bolsista no Programa Qualifica COVID:

Cargo:
() Médico Regulador
Carga horaria:( ) 30 horas semanais

() Declaro que NAO recebo outros rendimentos ou proventos, oriundos de 6rgdos publicos, privados
ou decorrentes de atividade autonoma.

() Declaro que recebo outros rendimentos ou proventos, oriundos de 6rgdos publicos, privados ou
decorrentes de atividade auténoma descritos abaixo, e que ndo ha incompatibilidade de horarios com a
fungdo a ser desenvolvida.

a) Cargo/emprego ou fungdo:
b) érgdos publicos / privados:
c) Cidade/UF: /
d) Carga horaria semanal:

Estou ciente de que:

a) E vedada a acumulagdo remunerada de cargos, exceto, quando houver compatibilidade de horarios
conforme Art. 37 da Constituicdo Federal, item XVI.

b) Sendo que a falsa declaragdo a quaisquer termos deste documento caracteriza-se com crime nos
termos da lei, a qual estarei sujeito (a), independentemente das sangGes administrativas aplicaveis. (Art.
299 do Cdédigo Penal — Decreto Lei 2848/40).

Declaro, sob as penas da lei, que as informagGes prestadas sdo verdadeiras, pelas quais assumo plena e
total responsabilidade, comprometendo-me a comunicar imediatamente quaisquer alteragdes
posteriores.

Data: / /

Assinatura do bolsista/profissional
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