Universidade Federal de Santa Maria
Centro de Ciéncias da Saude
Farmacia Escola

SELECAO DE VOLUNTARIOS
PARA PARTICIPACAO EM CAMPANHA NACIONAL DE FOTOEDUCACAO

INSCRICOES

Data: 7 de novembro até 13 de novembro de 2017

Local: Secretaria do Curso de Farmacia, Prédio 26 (CCS), sala: 1332
Horario: 8h30 as 12hs e 13h30 as 17hs

VAGAS: 6 vagas para académicos voluntarios

PRE-REQUISITOS
1. Estar regularmente matriculado na Universidade Federal de Santa Maria em curso de
graduacéo de Farmacia.
2. Ter os dados pessoais atualizados (e-mail e telefone) no DERCA e no portal do aluno.
3. Possuir curriculo lattes atualizado na base do CNPq.
4. O candidato devera entregar, no ato da inscricdo:

4.1- formulario de inscricdo com declaracéo da disponibilidade de horario

4.2- curriculum vitae modelo lattes

4.3- comprovante de matricula atual

CRITERIOS DE AVALIACAO

1. Curriculum vitae (peso 2,5)

2. Disponibilidade de horério de trabalho (especificar os horarios disponiveis no formulario
de inscri¢cdo) (peso 5)

3. Entrevista (peso 2,5)

ENTREVISTAS
Data: 13/11/2017 Local: Prédio 26 (CCS), na Farmécia Escola
Horario: 13hs (em ordem de chegada)

ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS

A Campanha Nacional de Fotoeducacdo serd realizada no periodo de 27 de
novembro até 01 de dezembro de 2017.com a conscientizacdo do publico que frequenta
os restaurantes universitarios da UFSM (Campus Camobi e Campus Centro), por meio da
instrucdo e entrega de materiais educativos (folders) referentes a campanha. Sera
realizado um treinamento prévio a acdo educativa que se dard no periodo entre 20 e 24
de novembro de 2017..

CRONOGRAMA

7 de novembro até 13 de novembro de 2017 Inscricoes

14 de novembro Entrevista

16 de novembro Divulgacéo dos resultados
20-24 de novembro Treinamento dos estudantes
27 de novembro até 01 de dezembro de 2017 | Realiza¢céo das atividades
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Universidade Federal de Santa Maria
Centro de Ciéncias da Saude
Farmacia Escola

FORMULARIO DE INSCRICAO PARA SELECAO DE VOLUNTARIO

1. IDENTIFICACAO:

NOME:

DATA DE NASCIMENTO:

CIDADE DE ORIGEM:

N° MATRICULA:

CURSO: SEMESTRE:
CELULAR: E-MAIL:
CPF: RG:

2. DISPONIBILIDADE DE HORARIOS

2° semestre letivo de 2017

Segunda-feira

Terca-feira

Quarta-feira

Quinta-feira

Sexta-feira

07:30 -8:30

08:30 - 9:30

09:30-10:30

10:30 - 11:30

11:30-12:30

12:30 - 13:30

13:30 - 14:30

14:30 - 15:30

15:30 - 16:30

16:30-17:30

Data:

/

/

Assinatura do candidato:




