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ANEXO I

	FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO

	Nome completo em letra maiúscula:


	Curso:
	Matrícula: 
	Semestre:
	Whatsapp:

	E-mail: 

	Para o candidato que é ou foi bolsista PET-Saúde: Equidade assinale o GT que integra ou integrou
(     ) GT1
(     ) GT2
(     ) GT3
(     ) GT4
(     ) GT5

	Assinale a modalidade de bolsa para a qual está concorrendo
(     ) bolsa PET-Saúde ampla concorrência (AC)
(     ) bolsa PET-Saúde ação afirmativa (AF)





















ANEXO II

PROVA ESCRITA
Conteúdo programático 

1) Portaria Interministerial nº 421, de 3 de março de 2010. Institui o Programa de Educação pelo Trabalho para a Saúde (PET Saúde) e dá outras providências.
2) Portaria Interministerial nº 1.328, de 27 de outubro de 2023. Altera a Portaria Interministerial MS/MEC nº 421, de 3 de março de 2010, que institui o Programa de Educação pelo Trabalho para a Saúde (PET-Saúde).
3) Portaria GM/MS nº 230, de 7 de março de 2023. Institui o Programa Nacional de Equidade de Gênero, Raça e Valorização das Trabalhadoras no Sistema Único de Saúde - SUS.
4) Portaria nº 992, de 13 de maio de 2009. Institui a Política Nacional de Saúde Integral da População Negra.
5) BRASIL. Ministério da Saúde. Secretaria de Gestão Estratégica e Participativa. Departamento de Apoio à Gestão Participativa e ao Controle Social. Política Nacional de Saúde Integral da População Negra: uma política para o SUS/ Ministério da Saúde, Secretaria de Gestão Estratégica e Participativa, Departamento de Apoio à Gestão Participativa e ao Controle Social. – 3. ed. – Brasília:44p BRASIL. 
6) BRASIL. Ministério da Saúde. EDITAL SGTES/MS Nº 11, DE 16 DE SETEMBRO DE 2023. SELEÇÃO PARA O PROGRAMA DE EDUCAÇÃO PELO TRABALHO PARA A SAÚDE. PET-Saúde: Equidade, 20p. 2023.
7) BRASIL. Ministério da Saúde. Portaria GM/MS Nº 230, de 7 de março de 2023. Institui o Programa Nacional de Equidade de Gênero, Raça e Valorização das Trabalhadoras no Sistema Único de Saúde. Editora do Ministério da Saúde, 2017.






ANEXO III - Barema 



Atividade de Ensino – Pontuação máxima 2,0 pontos
Atividade	Pontuação Máxima	Preenchimento feito pelo candidato	Comissão
1.1.Monitoria (bolsistas ou voluntário) (por semestre 0,5)	1,0		
1.2 Pibid,	PET-Saúde (por mês 0,1)	1,0		
Total	2,0		


2. Atividade de Pesquisa – Pontuação máxima 4,0 pontos
Atividade	Pontuação Máxima	Preenchimento feito pelo candidato	Comissão
2.1. Participação em grupo/projeto/liga como bolsista ou voluntário (por semestre 0,5)	1,0		
2.2. Artigo publicado em periódico (por artigo 0,5)	1,0		
2.3. Participação como ministrante, palestrante, conferencista, debatedor, organizador, monitor em palestras, seminários, simpósios, congressos, conferências, cursos, minicursos, oficinas, semana universitária, encontros, workshops debates, paineis. (por participação 0,1) 	1,0		
2.4. Resumo publicado em anais de eventos técnico- científicos (por resumo 0,1)	0,5		
2.5 Apresentação  de  trabalho  em  eventos  técnico-	científicos (por trabalho 0,1)	0,5		
Total	4,0		


3.Atividade de Extensão – Pontuação máxima 4,0 pontos
Atividade	Pontuação Máxima	Preenchimento feito pelo candidato	Comissão
3.1. Participação em grupo/projeto/liga como bolsista ou voluntário (por semestre 0,5)	1,0		
3.2. Artigo publicado em periódico (por artigo 0,5)	1,0		
3.3. Participação como ministrante, palestrante, conferencista, debatedor, organizador, monitor em palestras, seminários, simpósios, congressos, conferências, cursos, minicursos, oficinas, semana universitária, encontros, workshops debates, paineis. (por participação 0,1) 	1,0		
3.4. Resumo publicado em anais de eventos técnico- científicos (por resumo 0,1)	0,5		
3.5. Apresentação  de  trabalho  em  eventos  técnico-	científicos  (por trabalho 0,1)	0,5		
Total	4,0		


Barema	Pontuação Máxima	Preenchimento feito pelo candidato	Comissão
Pontuação total 	10,0		


Para fins de pontuação observar o item 8.5.




ANEXO IV

	FORMULÁRIO DE DISTRIBUIÇÃO DAS 08 HORAS SEMANAIS DISPONÍVEIS DO CANDIDATO PARA AS ATIVIDADE DO PET-SAÚDE

	Nome completo:


	Curso:
	Matrícula
	Semestre:
	Whatsapp:


	E-mail: 

	Dias e turnos disponíveis de cada grupo tutorial

grupo tutorial 1
segunda 12h às 14h ou terça-feira de 12h às 14h, segunda de 12h às 18h, quinta-feira de 12h às 18h

grupo tutorial 2
dois turnos de segunda-feira à sexta-feira, de 8h às 12h ou de 14h às 18h

grupo tutorial 3
terça-feira de 8h às 12h e sexta-feira de 8h às 12h

grupo tutorial 4
dois turnos de segunda-feira à sexta-feira, de 8h às 12h ou de 14h às 18h

grupo tutorial 5
dois turnos de segunda-feira à sexta-feira, de 8h às 12h ou de 14h às 18h


	Assinale os dias e turnos disponíveis para cumprir as 08h de atividades do bolsista
(     ) segunda-feira     (     ) 08h - 12h (     ) 12h - 18h  (     ) 14h às 18h
(     ) terça-feira          (     ) 08h - 12h  (     ) 12h - 14h (     ) 14h às 18h
(     ) quarta-feira        (     ) 08h - 12h  (     ) 14h às 18h  
(     ) quinta-feira        (     ) 08h - 12h   (     ) 12h - 18h (     ) 14h às 18h 
(     ) sexta-feira          (     ) 08h - 12h  (     ) 14h às 18h

	Avaliação 
Horários e dias assinalados totalmente adequados às 08h de um dos GT (       ) 
Horários e dias assinalados parcialmente adequados às 08h de um dos GT (       ) 
Horários e dias não assinalados  (       ) 





ANEXO V

	FORMULÁRIO PARA INTERPOSIÇÃO DE RECURSO 

	Nome completo:


	Curso:
	Matrícula: 
	Semestre:
	Whatsapp:

	E-mail: 

	Assinale o motivo do seu recurso:
(      ) recurso contra o indeferimento da inscrição
(      ) recurso contra o resultado preliminar da prova escrita
(      ) recurso contra o resultado preliminar da etapa classificatória

	
Justificativa do recurso: _________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Assinatura do requerente
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