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Normas para a Pré-Matricula

CHAMADA DE PRE-MATRICULA PARA O CURSO
FORMACAO INICIAL PARA AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE.

A Secretaria de Estado da Saude por meio da Escola de Saude Publica do Parana
(ESPP) e Centro Formador de Recursos Humanos Caetano Munhoz da Rocha
(CFRH), com apoio da Secretaria de Gestao do Trabalho e da Educacdo na Saude
(SGTES) do Ministério da Saude, torna publica a abertura da pré-matricula e as
normas que regerdo o processo de deferimento de matricula para o ingresso no Curso
Formacao Inicial para Agente Comunitario de Saude.

1. DO OJETIVO DO CURSO

O curso tem como objetivo qualificar Agentes Comunitarios de Salude para atuarem
nas equipes das Unidades Basicas de Saude visando contribuir para a organizacdo da
atencdo a saude, em conjunto com a equipe que compdem o PACS e ESF.

2. DO PUBLICO ALVO
Agentes Comunitérios de Saude, com ensino fundamental completo contratado ou em
fase de contratacdo pelo municipio de Londrina - da 172 Regional de Saude.

3. DA LEGISLAGCAO
Curso atende o previsto na Lei Federal n® 11.250, de 05 de outubro de 2006 que cria a
profissdo de ACS.

4. DA MODALIDADE e CARGA HORARIA
Curso realizado na modalidade presencial, com turmas descentralizadas no municipio
de Londrina, com duracédo de 06 meses, carga horéria total de 440 horas.

5. DA REALIZAGAO DO CURSO

O curso acontecera no municipio de Londrina, em local a ser definido pela gestao
municipal de salude. Os docentes serdao profissionais de nivel superior da area de
saude que atuam na Atencéo Primaria, liberados pelo gestor local e que constam no
banco de docentes cadastrados da ESPP/CFRH. Os docentes participaram da
capacitacdo pedagogica pré-requisito para serem docentes das turmas O inicio das
turmas esta vinculado a formacéo da turma, (preenchimento das vagas e realizagéo de
matriculas) com no minimo 20 alunos matriculados em sala, com deferimento de
matriculas.

O curso nao cobre as despesas com deslocamentos, hospedagem e alimentagao dos
alunos.

6. DAS VAGAS
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Serao ofertadas 42 vagas de acordo com a demanda apresentada pelo gestor
municipal

7. DOS CRITERIOS DA MATRICULA
Ter 18 anos completos
Ter ensino fundamental completo
Ser ACS contratado ou em fase de contratacao pelo municipio.

8. DO PERIODO E LOCAL DA MATRICULA

As matriculas estardao abertas no periodo de 03 a 21 de outubro de 2016.

O cadastro do aluno e o requerimento de matricula deverao ser preenchidos
através do site da ESPP/CFRH -
http://formsus.datasus.gov.br/site/formulario.php?id_aplicacao=11454.

O cadastro e requerimento de matricula deverao ser impressos e encaminhados
por turma, pelos instrutores das turmas para Secretaria Escolar na sede do Centro
Formador de Recursos Humanos Caetano Munhoz da Rocha.

9. DA DOCUMENTACAO

O deferimento da matricula e inicio das turmas estd condicionado ao
envio/postagem da documentacdo pelos instrutores a Secretaria Escolar do CFRH
até dia 21 de outubro de 2016 por malote ou enviados via SEDEX ou carta
registrada a ESPP/CFRH aos cuidados da Secretaria Escolar — matricula Curso
Formacao Inicial para ACS, endereco: Rua José Verissimo, Travessa “F” s/n® -
Bairro Taruma - Curitiba-Pr - CEP 82.820-000.

Documentos exigidos:

- Comprovante de preenchimento do cadastro no site.

- Requerimento de Matricula assinado.

- Copia do Histérico Escolar do Ensino Fundamental

- Copia do Registro Geral (RG), CPF, Certiddao de Nascimento ou Casamento, Titulo
de Eleitor com comprovante da Ultima eleicdo, comprovante de residéncia,
comprovante de reservista (homens).

- Carta de liberacao do gestor para a participagao no curso.

10. DO DEFERIMENTO DA MATRICULA
A listagem dos alunos matriculados e a formagdao das turmas serdao divulgadas
através do site da ESPP/CFRH no dia 24 de outubro de 2016.

11. DO INICIO E HORARIO DO CURSO
O inicio do curso estd previsto para o dia 31 de outubro de 2016,
em local e horario a ser definido pelo municipio sede da turma.

C/inh;tmﬂ Soriocio

Ana LUcia Fonseca Nascimento
Diretora do Centro Formador de Recursos Humanos
Caetano Munhoz da Rocha
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ANEXOS
MODELO

PAPEL TIMBRADO DA INSTITUICAO

Carta de liberacao do gestor ou chefia imediata para os alunos.

Declaro que concordo com a participacao dos
ACS, conforme lista abaixo, desta secretaria no curso Formacao
Inicial para ACS do Centro Formador de Recursos Humanos Caetano
Munhoz da Rocha, liberando-o de suas atividades para as aulas
tedricas e praticas.

Local e data

Assinatura do gestor/ Chefia
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
CENTRO FORMADOR DE RECURSOS HUMANOS CAETANO MUNHOZ DA ROCHA
CURSO DE FORMACAO INICIAL PARA AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE
CURITIBA - PARANA

REQUERIMENTO DE MATRICULA

Excelentissima Senhora Diretora do Centro Formador de Recursos
Humanos Caetano Munhoz da Rocha.

RG N°
Vem por meio deste, requerer matricula no curso de Formacao Inicial para
Agente Comunitario de Salde deste Estabelecimento de Ensino turma
descentralizada no municipio de Londrina e, estando ciente das normas do
regimento do mesmo, compromete-se a cumpri-lo.

Nestes termos.
Pede deferimento.

Local e data

Assinatura do Aluno

Deferido I:‘ Indeferido I:‘

Ana Lucia Fonseca Nascimento
Diretora do Centro Formador de Recursos Caetano Munhoz da Rocha

Escola de Salde Publica do Parana
Centro Formador de Recursos Humanos “Caetano Munhoz da Rocha”
Rua Dr. Dante Romané n° 120
Bairro Taruma CEP 82.82821016Fone/Fax: (041) 342-2293



