
Nome completo: 

CPF: 

Data de nascimento: 

Endereço completo: Rua/Av.:

Nº Bairro: 

Telefone 1: 

E-mail: 
 

Formação Acadêmica: 

☐ Doutorado (stricto sensu) na 

☐Mestrado (stricto sensu) na área de Educação

☐Pós-graduações (latu sensu) na área de educação

☐  Curso Superior completo em Pedagogia 

☐ Magistério 

Instituição de Ensino: 

Ano de conclusão: 
 

 

 

 

 

 

ANEXO I 

FICHA DE INSCRIÇÃO 

DADOS PESSOAIS 

RG: 

Idade: 

Endereço completo: Rua/Av.: 

Cidade: 

Telefone 2: 

ESCOLARIDADE  

(stricto sensu) na área de Educação 

Mestrado (stricto sensu) na área de Educação 

graduações (latu sensu) na área de educação 

Curso Superior completo em Pedagogia  

 

UF: 



Declaro que estou anexando os seguintes documentos obrigatórios:

☐Documento de identificação válido com foto (cópia)

☐CPF (cópia) 

☐Comprovante de endereço atualizado

☐Diploma/Certificado de conclusão do curso exigido

☐Documentos comprobatórios dos títulos (frente e verso, q

 

 

FORMAÇÃO ACADÊMICA:

☐Doutorado na área da educação ou afim

☐Mestrado na área da educação ou afim

☐Especialização (mínimo 360h) 

☐Somente Licenciatura 

☐Magistério ou Formação Docente

_______________________________________________________

EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL:

☐Experiência comprovada em docência na educação básica

☐Tempo total de experiência:

 

 

 

 

 

DOCUMENTOS ANEXADOS 

anexando os seguintes documentos obrigatórios: 

Documento de identificação válido com foto (cópia) 

Comprovante de endereço atualizado 

Diploma/Certificado de conclusão do curso exigido 

Documentos comprobatórios dos títulos (frente e verso, quando necessário) 

TÍTULOS PARA AVALIAÇÃO 

FORMAÇÃO ACADÊMICA: 

Doutorado na área da educação ou afim 

Mestrado na área da educação ou afim 

Especialização (mínimo 360h) - Quantidade:_____ 

Magistério ou Formação Docente 

_______________________________________________________ 

EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL: 

Experiência comprovada em docência na educação básica 

Tempo total de experiência: ______________ anos completos 

 

 



 

ASSINATURAS 

Local e Data:Braganey/PR, ____________ de _______________________________________ 
de 2025. 

Assinatura do(a) Candidato(a):
 

 

 

 

 

PROTOCOLO DE ENTREGA

Para uso da Secretaria Municipal de Educação e Cultura

Data de Recebimento: 
__________/__________/_______________ 

Servidor Responsável: 

Assinatura: 

Protocolo nº: 
 

OBSERVAÇÕES IMPORTANTES:

 Período de inscrições: 

 Local: Secretaria Municipal de Educação e Cultura 

 Não há cobrança de taxa de inscrição para este processo seletivo.
 

 

 

 
 

 

/PR, ____________ de _______________________________________ 

Assinatura do(a) Candidato(a): 

PROTOCOLO DE ENTREGA 

Para uso da Secretaria Municipal de Educação e Cultura 

__________/__________/_______________  
Horário:  

OBSERVAÇÕES IMPORTANTES: 

Período de inscrições: 10/11/2025 a 14/11/2025 (das 8:30h às 12h e das 13:30h às 17h)

Local: Secretaria Municipal de Educação e Cultura – Avenida Arthur Pereira, n: 860

cobrança de taxa de inscrição para este processo seletivo. 

 

/PR, ____________ de _______________________________________ 

(das 8:30h às 12h e das 13:30h às 17h) 

Avenida Arthur Pereira, n: 860 


