[image: senai]

EDITAL SENAI Nº 005/2017
PROCESSO DE RECRUTAMENTO E SELEÇÃO DE PESSOAL 
INSTRUTOR NÍVEL SUPERIOR – CONSTRUÇÃO CIVIL (Nível Superior) 
FICHA DE INSCRIÇÃO / CURRÍCULO PADRÃO

ORIENTAÇÕES IMPORTANTES PARA O PREENCHIMENTO:

· Após o correto preenchimento desta Ficha de Inscrição o candidato deverá entregá-la, no período compreendido entre os dias 08 a 11.08.2017, no seguinte endereço: SIA TRECHO 03 LOTE  225 – Ed. FIBRA / PROTOCOLO, no horário das 8h30 às 11h30 ou das 13h30 às 17h00.

· As informações sobre formação, especialização, certificados e experiências anteriores deverão ser declaradas e comprovadas por meio de diplomas, certificados, registros em Carteira de Trabalho e/ou declarações, para efeitos da pontuação a ser atribuída na 1ª Etapa (Comprovação da Capacidade Técnica).

· Somente devem ser declaradas na Ficha de Inscrição/Currículo Padrão as informações passíveis de comprovação documental.

	

	
INFORMAÇÕES PESSOAIS


	Nome Completo:

	

	Endereço:
	

	RG:

	Órgão Expedidor:

	Data de Nascimento:
         /          /    
	(*) Sexo: 
(    ) F   (    ) M

	Naturalidade:

	CPF:	

	Profissão:

	Estado Civil:


	
CONTATOS


	E-mail pessoal: 
	
	E-mail comercial:
	

	Telefone Residencial:

	Telefone Celular:

	Telefone Comercial:

	

	
FORMAÇÃO ACADÊMICA

Inserir todas as etapas de sua formação até seu último grau de formação, incluindo cursos de Graduação, Especialização, Pós-Graduação (curso formalizado pelo MEC), Mestrado e/ou Doutorado. 


	Formação Acadêmica 01:
	Curso: 

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano): 
	Término (Mês/Ano): 
	Carga Horária:

	Formação Acadêmica 02:
	Curso: 

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF: 

	Início (Mês/Ano): 
	Término (Mês/Ano): 
	Carga Horária:



	
 CURSOS APERFEIÇOAMENTO DE MÉDIA DURAÇÃO (Duração mínima de 20 h/aula)

Inserir os cursos mais recentes e/ou mais relevantes, com duração mínima de 20h/aula, que sejam passíveis de comprovação por meio de certificados ou declarações e que tenham relação com a função. 


	Curso de Média Duração (Mínimo 20 horas/aula):

	Nome do Curso 01:
	Carga Horária:

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):

	Nome do Curso 02:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	Nome do Curso 03:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	Nome do Curso 04:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	Nome do Curso 05:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	
CURSOS APERFEIÇOAMENTO DE CURTA DURAÇÃO (Duração mínima de 08h/aula)

Inserir os cursos mais recentes e/ou mais relevantes, com duração mínima de 08h/aula, que sejam passíveis de comprovação por meio de certificados ou declarações e que tenham relação com a função. 


	Curso de Curta Duração (Mínimo 08 horas/aula):

	Nome do Curso 01:
	Carga Horária:

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):

	Nome do Curso 02:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	Nome do Curso 03:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	Nome do Curso 04:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	Nome do Curso 05:
	Carga Horária:
	

	Nome da instituição: 
	Cidade:
	UF:

	Início (Mês/Ano):
	Término (Mês/Ano):
	

	HISTÓRICO PROFISSIONAL

OBS: Lançar as 3 últimas experiências, em ordem cronológica, da mais recente para a mais antiga

· As experiências informadas devem ter relação com a função pretendida e serem passíveis de comprovação por meio de carteira de trabalho e/ou declaração de vínculo funcional. 


	Empresa/instituição onde realizou a atividade 01:


	Tempo de Experiência: 


	Vínculo (funcionário, prestador de serviço ou outro):

	Cargo/função ocupada:


	Data início de vínculo com a empresa (dd/mm/aa):

	Data término de vínculo com a empresa (dd/mm/aa): 


	Empresa/instituição onde realizou a atividade 02: 

	Tempo de Experiência: 


	Vínculo (funcionário, prestador de serviço ou outro):

	Cargo/função ocupada:


	Data início de vínculo com a empresa (dd/mm/aa):

	Data término de vínculo com a empresa (dd/mm/aa): 


	Empresa/instituição onde realizou a atividade 03: 

	Tempo de Experiência: 


	Vínculo (funcionário, prestador de serviço ou outro):

	Cargo/função ocupada:


	Data início de vínculo com a empresa (dd/mm/aa):

	Data término de vínculo com a empresa (dd/mm/aa): 


	
DECLARAÇÃO DO CANDIDATO


	
Declaro, sob as penalidades legais, que as informações aqui prestadas são verdadeiras e de minha inteira responsabilidade. Declaro ainda que conheço e estou de acordo com as condições previstas no Edital n° 005/2017, relativas a este Processo Seletivo, como também ciente de que qualquer informação inverídica me exclui automaticamente dessa seleção.




	_________________________________
	_________________________________________________

	Local e data
	
Assinatura do Candidato
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