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CHAMADA PUBLICA N° 009/2025

Programa de P6s-Graduacgdo Stricto Sensu em Condicdes de Vida e Situacgdes
de Saude na Amazénia — PPGVIDA

Area de SAUDE COLETIVA

O INSTITUTO LEONIDAS & MARIA DEANE - ILMD/Fiocruz Amazdnia, por
intermédio de sua Diretora, torna publico a abertura de inscricdes e estabelece
as normas para o processo de selecdo publica de candidatos para ingresso no
Curso de Mestrado Académico do Programa de Pé6s-Graduacdo Stricto Sensu em
Condicoes de Vida e Situacdes de Saude na Amazdnia- PPGVIDA.

1. DAS DISPOSICOES GERAIS

1.1. Ao egresso desse curso serd outorgado o Diploma de Mestre em Saide
Puablica.

1.2. O ingresso ao Curso de Mestrado serd realizado mediante processo
seletivo nos termos desta chamada publica e o cronograma com todos os
eventos das etapas esta no ANEXO I.

1.3. O processo de selecdo sera realizado em 4 etapas e sua realizagdo ficara
a cargo da Comissdo de Selecdo nomeada para este fim.

1.4. O curso, cujas vagas sdo oferecidas nesta Chamada Publica, ocorrera de
forma presencial, terd sede em Manaus - AM e sera ministrado em regime
integral, com duracdo minima de 12 (doze) meses e maxima de 24 (vinte
e quatro) meses, incluindo a realizacdo da defesa de dissertacdo.

1.5. Ao se inscrever para uma vaga nessa Chamada Publica, o candidato
concorda que para obtencdo do diploma, no final do mestrado, devera
atender a todos os requisitos exigidos no regulamento do Curso de
Mestrado em Condi¢cdes de Vida e Situacbes de Saude na Amazdnia-
PPGVIDA.

1.6. E de inteira responsabilidade do candidato o acompanhamento de todas
as etapas do processo seletivo e avisos de alteracdes/divulgacdes de
informacdes sobre ele.

1.7. Ainscricdo do candidato implica na tacita aceitacdo de todas as normas e
instrucdes definidas para o processo de selecdo nesta Chamada Publica, e
nos comunicados tornados publicos, sem excecdo.

1.8. Poderdo participar do processo de selecdo, candidatos que até a data da
matricula, possuirem diploma de graduacdo de duracdo plena em qualquer
area do conhecimento, devidamente reconhecido pelo MEC.

2. DAS VAGAS

2.1. O Programa de Pés-Graduacdao em Condicdes de Vida e Situacdes de Salude
na Amazoénia - PPGVIDA possui uma Uunica area de concentracao:
“Determinantes Socioculturais, Ambientais e Biolégicos do Processo
Sadde-Doenca-Cuidado na Amazénia” e, esta area, possui duas linhas de
Pesquisas. Para esta Chamada Publica, estdo sendo oferecidas 23 (vinte e
trés) vagas para ingresso no ano de 2026.
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2.2. Quando do preenchimento do Formuléario de Inscricdo, o candidato devera
escolher, obrigatoriamente, uma das duas Linhas de Pesquisa. A seguir
estdo apresentadas as descricdes das duas Linhas de Pesquisa.

Linha 1: Fatores so6cio biolégicos no processo salide-doenca na Amazonia

Esta linha realiza pesquisas integrando as areas biolégica e social, que leva
em conta as condi¢cdes de vida e situacdo de salde das populagdes amazdnicas.
Tem como foco a identificacdo de fatores de transmissdao, viruléncia,
mecanismos imunolégicos e desenvolvimento de estratégias de prevencao,
monitoramento e controle de doencas de interesse para a regiao.

Linha 2: Processo Saude, Doenga e Organizagao da Aten¢do a populagdes
indigenas e outros grupos em situagdes de vulnerabilidade

As atividades desta linha visam a realizacdo de estudos quali-quantitativos
nos temas gestdo, organizagdo, monitoramento das politicas e programas
publicos de saude nas populagdes amazdnicas. Esta linha tem dois eixos
especificos de investigacdo: a) Sdcio-antropologia e Saude na Amazédnia,
interessado no estudo de aspectos sociais, histéricos, culturais e ambientais
de processos endémico-epidémicos em povos tradicionais amazbnicos; b)
Sadde, Redes de servicos, Pradticas Sanitdrias e Condi¢cdes de Vida na Amazénia
voltada para desenvolver estudos de organizacao, espacialidade,
acessibilidade e de monitoramento e avaliagdo dos servicos de saude, em
territérios urbanos e rurais.

2.3. Dentro da LINHA DE PESQUISA escolhida pelo candidato, conforme
descricdo no item 2.2, ele devera escolner UMA UNICA AREA TEMATICA,
preenchendo o ANEXO VIII, para enviar junto com a Carta de Apresentacdo.

ATENCAO: 1) O candidato que deixar de enviar o ANEXO VIII, ou envié-lo
sem assinalar a drea temédtica ou sem assinar o documento, terd, de pronto,
sua inscrigdo ndo homologada, 2) A escolha da Linha e 4drea temética
nortearéd o processo avaliativo sobre as questées de conhecimentos
especificos das questées dissertativas da 2% etapa e da prova oral do
candidato (4% etapa). Portanto, o Anexo VII] deve ser enviado,
obrigatoriamente com a Carta de Apresentacdo conforme descrito nos
documentos para inscrigdo.

2.4. As descricdes das AREAS TEMATICAS por Linha de Pesquisa estido
apresentadas a seguir.
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Areas temaéaticas da Linha 1: FATORES SOCIO BIOLOGICOS NO PROCESSO SAUDE-
DOENGCA NA AMAZONIA

Resisténcia microbiana, diversidade e prevaléncia de doengas flingicas e bacterianas
na Amazédnia: Nessa area tematica ha o objetivo de investigar a diversidade nos

Area fungos e bactérias, a resisténcia ao tratamento e a prevaléncia de infeccdes em
tematica | pacientes atendidos em diferentes niveis de aten¢do a saude da cidade de Manaus e
1.1 dos outros municipios da Amazdnia, com destaque para atencdo basica, ambulatoérios

de referéncia e servicos hospitalares. Além disso, é visado investigar o ambiente
(abidtico e animais) como fonte de infeccdo dessas doencas.
Biologia, Ecologia e Controle de Doencas Infecciosas na Regido Amazdnica: Aborda

Area aspectos relacionados ao diagnéstico, tratamento e controle de doencas transmitidas
tematica | PO vetores na regido amazdnica desde uma abordagem da ecoepidemiologia,
1.2 integrando a biologia e ecologia dos principais vetores, o monitoramento ativo de

patégenos em animais silvestres e suas relagdes com a paisagem e seus graus de
intervencao.

Areas Temaéticas da Linha 2: PROCESSO SAUDE, DOENGA E ORGANIZACAO DA
ATENGAO A POPULAGOES INDIGENAS E OUTROS GRUPOS EM SITUAGOES DE
VULNERABILIDADE

Morbimortalidade por doengas e agravos transmissiveis e ndo transmissiveis: aspectos
hidro-climéaticos, socio-sanitarios, espago-temporais e terapéuticos: Ocorréncia,
magnitude e monitoramento espaco-temporal de doencas e agravos transmissiveis e
nao transmissiveis que impactam na mortalidade evitavel ou no aumento da incidéncia
de doencas negligenciadas na Amazénia e sua relacdo com determinantes sociais em
saude. Efeitos de intervencdes nao farmacoloégicas, de terapéuticas e da variabilidade
de eventos hidroclimaticos extremos sobre desfechos em saude, mediante
gerenciamento de grandes bases de dados, relacionamento probabilistico (linkage) e
modelagem matematica.
Organizacdo, gestdo e planejamento da assisténcia/oferta de servicos de saide:
Area Analise dos processos de producdo e reproducdo dos problemas de interesse da
tematica | saude publica na Amazonia, considerando os contextos urbano e rural, a situagdo de
2.2 fronteira, o impacto dos problemas nos grupos populacionais vulneraveis, a
organizac¢do da rede sanitaria e oferta de servicos de saude, aplicando, para tanto, as
técnicas de geoprocessamento e os métodos da andlise espacial e analise de redes.
Atencdo Basica e Politicas Publicas de Saude. Praticas de saide de populagdes e
grupos Tradicionais (Ribeirinhos, Indigenas, Quilombolas e Parteiras): Investigar as
Area condicdes de vida e de acesso, uso e oferta de servicos de salde para a populagdo
tematica | amazonica visando produzir perfis socio demogréficos, indicadores de saude da
2.3 populacdo; avaliacdo da estrutura da rede assistencial e indicadores de producdo e
de resultados das acdes de salde para contribuir na formulacdo de politicas de saude
em espagos amazonicos e para o reordenamento dos modelos de atencdo adequados
as populagoes.

Area
temaética
2.1

2.5. A Bibliografia para a Prova Oral, recomendada para cada area tematica,
dentro de cada Linha de Pesquisa, esta definida no ANEXO XI e ANEXO XII.

2.6. Os docentes orientadores para o periodo 2026-2028, sao os listados no
quadro do ANEXO Il. E, a definicdo do orientador para o candidato
aprovado, respeitara a Linha de Pesquisa por ele escolhida, bem como o
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numero de classificados por Linha, ndo havendo, portanto, necessidade de
consulta aos docentes para a elaboracdo da Carta de Apresentacado.

ACOES AFIRMATIVAS (VAGAS POR COTA):

2.7. Em conformidade com a Portaria Fiocruz n® 492/2021, de 20 de setembro
de 2021, que regulamenta as acgbes afirmativas para os cursos de
mestrado e doutorado. Assim, das vagas oferecidas neste Processo
Seletivo, 30% de vagas sdo reservadas para Acdes Afirmativas (Cotas) e
70% para Ampla Concorréncia (AC). Dos 30% das vagas para Acdes
Afirmativas, 20% (vinte por cento) serdo destinadas a candidatos que se
autodeclararem negros (pretos e pardos), 7% (sete por cento) aos que se
declararem pessoa com deficiéncia (PcD) e 3% (trés por cento) aos que se
declararem indigenas (NIl), conforme descrito no quadro a seguir:

Total de vagas oferecidas na Chamada Publica n°®

009/2025 23

Distribuicdo das vagas segundo a Portaria Fiocruz n® 492/2021

Ampla concorréncia 70% 16
Negros e Pardos (NI) 20% 5
Pessoas com Deficiéncia (PcD) 7% 1
Indigenas (NI) 3% 1

2.8. O candidato que se declarar pessoa com deficiéncia ou que se autodeclarar
negro [preto e pardo] ou indigena, concorrerd concomitantemente, as vagas
de cota, e as vagas destinadas a ampla concorréncia conforme o quadro
do item 2.7, de acordo com a sua classificagcdo no processo seletivo, e em
igualdade de condicbes com os demais candidatos no que se refere ao
conteudo das provas, a avaliagcdo e aos critérios de aprovacao, ao horario,
ao local/forma de aplicacdo das provas e as notas minimas exigidas, sem
prejuizo do direito de requisicdo de condicdes especiais para a prova,
conforme previsto no Decreto 69.508/2018, quando se tratar de provas
realizadas presencialmente.

2.9. O candidato que ndo atingir a nota minima em cada etapa do processo
seletivo sera eliminado do Processo Seletivo. O critério de reserva de vagas
sera aplicado somente para fins de classificagcdo e preenchimento de vagas
ao final da selecgdo.

2.10. As vagas de cota, serdo preenchidas de acordo com a classificagdo final
geral do conjunto de optantes desta categoria. As vagas reservadas para
cotas que ndo forem preenchidas em razdo do ndo atendimento aos
critérios estabelecidos, nulidade da inscricdo, reprovacdo na selecdo ou
por outros motivos administrativos ou legais, retornardo para as vagas de
ampla concorréncia (AC).
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2.11.Nao sera permitida a alteracdo da opcao do tipo de vaga que deseja
concorrer, ap6s efetivagdo da inscrigdo.

3. DAS BOLSAS DE ESTUDO

3.1. O curso de Mestrado do PPGVIDA ndo garante a concessdao de bolsa de
estudo para todos os aprovados.

a) Havendo cota de bolsas disponiveis, elas serdao distribuidas, respeitando-
se a ordem de classificacdo geral dos candidatos (da maior nota para a
menor nota), as normas das agéncias de fomento e as estabelecidas pela
Comissao de Bolsas do PPGVIDA, até o limite das bolsas.

b) O candidato aprovado e classificado ao final do processo seletivo, no dia
da publicacdo do resultado final recebera através de e-mail (informado no
ato da inscricdo) os requisitos de concessdo de bolsa, conforme agéncia de
fomento, para que manifeste se deseja concorrer a bolsa de estudo ou néo.
O candidato que ndao se manifestar, ndo concorrerd a bolsa de estudo.

c) O candidato, selecionado para receber bolsa, deverd em periodo a ser
comunicado pelo Servico de Pés-Graduacdo — POSGRAD/VDEIC, apés a
entrega dos documentos de matricula na SECA, apresentar os documentos
necessarios para implementacdo da referida bolsa.

d) Sua vigéncia sera de 12 (doze) meses a contar do inicio do curso, com
possibilidade de renovacdo por mais 12 (doze) meses, conforme
regulamentacdo das agéncias de fomento, ndo ultrapassando o prazo
maximo de 24 (vinte e quatro) meses.
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e) Os cotistas concorrerdao a bolsa através da regra definida alinea , deste
item. Nao havendo, portanto, reserva de cota de bolsa para o candldato
optante de cota.

4. DO PEDIDO DE ISENGAO DA TAXA DE INSCRICAO

4.1. Haverd isencdo do valor da taxa de inscricdo para os candidatos
amparados pelo Decreto Federal n°® 11.016, de 29 de marco de 2022, que
preencham pelo menos uma das seguintes condigdes:

a) Candidato ou ao menos um membro familiar que esteja inscrito no
Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico),
ou;

b) Candidato que for membro de familia baixa renda, nos termos do
Decreto Federal n® 11.016, de 29 de marco de 2022, com renda familiar
per capita de até meio salario-minimo (Comprovante do més anterior ao
da data da inscricao).

PARA REQUERER ISENCAO DA TAXA DE INSCRICAO

4.2. Para requerer isencdo da taxa de inscricdo, o candidato devera enviar
(como anexo) para o endereco selecaoppgvida.ilmd@fiocruz.br, em UM
UNICO ARQUIVO, em formato pdf, colocando como assunto do e-mail:
PEDIDO DE ISENCAO DE PAGAMENTO DE INSCRICAO, os seguintes
documentos:

i. Formulario de pedido de isencdo de taxa de inscricdo (ANEXO III),
devidamente preenchido;
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ii. Documento que comprove ser candidato inscrito no CadUnico. O
comprovante devera ser expedido do site oficial do governo.
(https://meucadunico.cidadania.gov.br/meu cadunico/); ou,

iii. Candidato que se enquadra no item 4.1, alinea “b”, além do
comprovante da renda familiar do més anterior ao da data da
inscricdo, deverd encaminhar também o seu RG e o RG relacionado
ao comprovante apresentado.

4.3. O candidato que ndo enviar a comprovag¢do que ampare seu pedido de
isengdo do pagamento da taxa de inscrigio terd de pronto, seu
requerimento indeferido. A declaracdo falsa sujeitard o candidato as
sancdes previstas em lei.

4.4. Os resultados da analise dos pedidos de isencdo serdao disponibilizados
no site do ILMD https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573 na data definida no
ANEXO | e no site acesso.fiocruz.br > Servicos Fiocruz > Ensino >Minhas
Inscricdes > Editais e Documentos.

4.5. O candidato com pedido de isencdo deferido recebera, através do mesmo
endereco de e-mail que enviou o pedido de isencdo, Declaragdao de Isencéo
emitida pela Secretaria Académica (SECA), que devera fazer parte dos
documentos de inscrigao.

5. DOS DOCUMENTOS EXIGIDOS PARA INSCRICAO

Para fazer a inscricdo no processo seletivo, o candidato devera enviar (conforme
item 6) os documentos listados a seguir. Para efetuar esse procedimento o
candidato devera reunir a documentacdo requerida para cada item em um Unico
arquivo, com extensdo pdf, ndo devendo exceder 5 (cinco) megabytes, por
arquivo.

Por exemplo: Para atender ao requisito exigido no item | o candidato devera
anexar um arquivo contendo cépia de um dos documentos exigidos nesse item
(Carteira de Identidade do tipo Registro Geral (RG) ou Carteira Nacional de
Habilitacdo (CNH)). Este Unico arquivo devera conter frente e verso do documento
e nao exceder 5 (cinco) megabytes, sob pena de recusa automatica do sistema.
Procedimento similar devera ser adotado para todos os demais itens que exijam
anexar documentos para formalizar a inscricao.

5.1. Os documentos exigidos para inscricio estdo listados a seguir. Os
documentos exigidos em cada um dos itens, deverdo ser digitalizados em
UM UNICO ARQUIVO, em formato pdf, que ndo devera exceder 5 (cinco)
megabytes, por arquivo:

I. Formulario eletréonico de inscricdo. Os candidatos deverdo preencher o
formulario eletrénico dentro do sistema, conforme orientagdo contida no
item 6 desta chamada;

[I. Documento de Identificagdo - Serdo aceitas Carteira de Identidade do tipo
Registro Geral (RG) ou Carteira Nacional de Habilitacdo (CNH) dentro do
prazo de validade. Para candidatos estrangeiros com Visto Permanente ou
Cidadania Brasileira sera aceito o Registro Nacional de Estrangeiro (RNE).

Ill. CPF - caso o nimero ndao conste nos documentos listados em “II".

IV. Diploma do curso de graduacdo (frente e verso) - no formato A4, ou
Declaracao da |IES que esta apto a colar grau e/ou que recebera seu diploma
antes do dia destinado para matricula institucional no PPGVIDA, se
aprovado no processo seletivo. A declaracdo serd apenas para candidato

Instituto Le6nidas & Maria Deane — ILMD/Fiocruz Amazo6nia | Rua Teresina, 476, Adriandpolis ¢ Manaus ¢ AM e Brasil
CEP 69.057-070  Tel.: +55 92 3621-2327 / 92 3621- 2323 » www.amazonia.fiocruz.br ¢ gabinete.iimd@fiocruz.br


https://meucadunico.cidadania.gov.br/meu_cadunico/
https://amazonia.fiocruz.br/?page_id=42573

SR IMD E VAL o

brasileiro ou estrangeiro naturalizado que tenha cursado graduacdao no
Brasil.

V. Comprovante de pagamento da taxa de inscrigdao via Guia de Recolhimento
da Unido (GRU) - no valor de R$ 100,00 (cem reais) conforme orientacdes
descritas no ANEXO IV ou Declaragdao de Isengdao emitida pela Secdo de
Secretaria Académica - SECA.

Atencdo: recomenda-se que a emissdo da GRU seja realizada até o dia util
anterior ao pagamento, pois, caso emitida e paga no mesmo da, o sistema
bancdrio poderd apresentar mensagem de ‘data de vencimento invélida’,
Exemplo.: emitir a GRU até a data médxima de 14/10/2025 e adicionar como
vencimento o dia dtil seguinte 15/10/2025 (ultimo dia de inscrigdo).

A responsabilidade pelo correto pagamento no prazo é do candidato.

VI. Curriculo Lattes atualizado em setembro de 2025 - O Curriculo deve ser
salvo em formato pdf diretamente da Plataforma Lattes do CNPq
(https://lattes.cnpq.br/) (arquivo Unico).

Vil. Comprovante de publicagcdo cientifica — Como comprovante de publicacdo
gientifica, o candidato deverd anexar os seguintes documentos em UM
UNICO ARQUIVO (formato pdf):

a) ANEXO V - devidamente pontuado pelo candidato;

b) Documento(s) comprobatério(s) da pontuacdo atribuida pelo candidato no
item |, do ANEXO V.

c) Documento(s) comprobatério(s) da pontuacao atribuida pelo candidato no
item Il, do ANEXO V.

d) Documento(s) comprobatério(s) da pontuacao atribuida pelo candidato no
item Ill, do ANEXO V.

VIIl.  ANEXO VIII - Informagdes complementares a inscrigdo — o candidato devera
preencher o Anexo VIIl e anexa-lo, em um Unico arquivo PDF, juntamente
com a Carta de Apresentacdo. O candidato devera preencher, assinalar e
assinar o Anexo VIIl, observando os seguintes itens:

a. Indicar o local de realizacdo da prova (conforme item 7.13 desta
Chamada Publica);

b. Selecionar a linha de pesquisa e a area tematica de interesse (assinalar
apenas UMA opcao);

Atencdo: O candidato que deixar de enviar o ANEXO VIll, ou envia-lo sem
avssinalar~ a a’t;ea temdtica ou sem assinar o documento, terda, de pronto, sua
INSCRICAO NAO HOMOLOGADA

IX. Carta de Apresentagcdo — A carta de apresentacdo do Candidato, com até 3
paginas, devera abordar os itens a, b e ¢, descritos a seguir. O candidato
devera, obrigatoriamente, enviar junto com a Carta de Apresentacdo, o
ANEXO VIII preenchido e assinado, em um UNICO ARQUIVO, em formato pdf.

a. Trajetoria académica e profissional;

b. Motivos que levaram a escolha da Area Tematica, para a Prova Oral;

c. Motivos para fazer a pés-graduacdao no ILMD/FIOCRUZ Amazénia, no
PPGVIDA e na linha de pesquisa escolhida. E IMPRESCINDIVEL QUE A
MOTIVACAO CONTEMPLE A LINHA DE PESQUISA E AREA TEMATICA
ESCOLHIDA PARA A PROVA ORAL.
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Flocruz Amazéia Ej FIOCRUZ SUS m

Optantes por concorrer pela COTA devem observar:

a. Formulario - Autodeclaracdo Negros e Indigenas — O candidato que se
autodeclarar negro (preto, pardo) ou indigena conforme quesito “cor ou
raca” utilizada pela Fundacdo Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica — IBGE, deverd preencher/apresentar/anexar o formulario
proprio — ANEXO VI. Atengdo: O candidato que enviar o Formuldrio —
Autodeclaragdo Negros e Indigenas — ANEXO VI - SEM INFORMAR o tipo
de cota que deseja concorrer e/ou SEM ASSINATURA, terd, de pronto,
sua inscrigdo NAO HOMOLOGADA, pela Comissdo de Selegéo.

b. Formulario - Pessoas com Deficiéncia — O candidato que se declarar
pessoa com deficiéncia, devera preencher/apresentar os seguintes
documentos, em um UNICO ARQUIVO, em formato pdf:

i Formulario devidamente preenchido, declarando-se Pessoa com
Deficiéncia, conforme formulario no ANEXO VII.

ii. Laudo médico, emitido entre os meses de junho/2025 a
outubro/2025, por médico especialista na deficiéncia
apresentada, com CRM legivel, atestando a espécie e o grau ou
nivel da deficiéncia, com expressa referéncia ao cédigo
correspondente da Classificacdo Internacional de Doencas (CID-
10).

Atencdo. O candidato que enviar o Formuldrio — Pessoas com Deficiéncia
— ANEXO VII, sem assinalar o tipo de deficiéncia e/ou SEM ASSINATURA
ou sem laudo médico, terd, de pronto, sua inscricdo NAO
HOMOLOGADA, pela Comissdo de Selegédo.

Antes de efetuar o recolhimento da taxa de inscricdo, o candidato devera
certificar-se de que preenche todos os requisitos para a participagdo no
Processo Seletivo. Uma vez efetivada a inscricdo, ndo havera devolucao
do valor pago, salvo no caso de cancelamento do Processo Seletivo.

Todas as informacgdes prestadas bem como a documentacdo fornecida para
a Inscricdo sdo de inteira responsabilidade do candidato. O PPGVIDA fica
no direito de excluir do processo seletivo aquele que o preencher com
dados incorretos ou incompletos, bem como se constatado posteriormente
que os dados fornecidos sdo inveridicos, sem prejuizo de outras sancdes
legais cabiveis.

Nao havera em qualquer hipétese inscricao condicional. Ndo serdo aceitas
inscricdes via e-mail, via correios, presencial na Secretaria Académica -
SECA e/ou extemporaneas.

6. DA INSCRICAO

ANTES DE REALIZAR A INSCRICAO ON LINE E INICIAR ESTE PROCESSO SELETIVO,
O CANDIDATO DEVERA NECESSARIAMENTE CONHECER TODAS AS REGRAS
CONTIDAS NESTA CHAMADA E CERTIFICAR-SE DE EFETIVAMENTE PREENCHER
TODOS OS REQUISITOS EXIGIDOS.

6.1.

6.2.

As inscrigdes deverdo ser efetuadas no periodo definido no ANEXO | desta
Chamada Publica.

Para ter acesso ao Formulario de Inscricdo, é necessario realizar um
cadastro no site Acesso Fiocruz (acesso.fiocruz.br) seguindo os passos
abaixo:

1. Acesse o site através do link acesso.fiocruz.br;
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Clique em “Crie sua conta”;
Selecione a opc¢do Brasileiro ou Estrangeiro;

Preencha seus dados pessoais de acordo com seu documento de
identificacdo, leia os termos de uso e realize a confirmagao do campo
“Li e estou de acordo com os termos de uso”;

Clique na opcao “Nado sou um rob6” e em seguida clique em “Avancar”;

6. Verifique se o seu endereco de e-mail estd correto e clique em
“Avancar” para ativar a sua conta;

7. Verifique o recebimento do cédigo de acesso na caixa de entrada do
seu e-mail ou no seu AntiSpam. Informe o cédigo de acesso recebido
no e-mail, no campo “cédigo de 06 digitos” e, em seguida, clique em
“Verificar”,;

8. Uma mensagem de confirmacdo serd apresentada: “Sua conta foi criada
com sucesso”, clique em “Autenticar”;

9. Depois de cadastrado ou se ja tiver cadastro no " Acesso Fiocruz ",
acesse a opcgdo "Servicos Fiocruz" no menu a esquerda. Clique em
"Ensino" e depois em "Chamadas Publicas Abertas";

10. Na opcdo "Programa de Pés-Graduacdo Stricto Sensu em Condicbes de
Vida e Situacdoes de Saude na Amazénia- PPGVIDA";

11.Selecione o “Mestrado Académico 2026" clicando no icone na coluna
"Detalhar";

12. Na pagina seguinte, clique em “Inscrever-se”;

13. Preencha todos os campos obrigatérios do formulario de inscricao
(clicando na opcao “Préximo”);

14. Anexe os documentos obrigatérios listados no item 5.1.

Antes de anexar os documentos listados no item 5.1 o candidato devera
DIGITALIZA-LOS em formato PDF (portable document format), ndo devendo
exceder o /imite total de 5 (cinco) megabytes por arquivo.

Os documentos que possuem frente e verso devem estar salvos em um dnico
arquivo em formato PDF, ndo devendo exceder o Ilimite total de 5 (cinco)
megabytes por documento.

15. Confira todos os seus dados bem como a documentacdo inserida. E,
somente apds essa cuidadosa conferéncia, vocé deve clicar no botdo
“Confirmar” para gravar sua inscricao.

16. Apdés clicar no botdo “Confirmar”, o sistema emitirdA a seguinte
mensagem “Sua inscricdo foi gravada com sucesso. Seus dados e seus
documentos cadastrados serdao analisados”.

17.Clique no botdo “Acessar Portal” para acompanhar sua inscricdo e, se
preferir, clique em “Gerar PDF" para salvar seu comprovante de
inscricdo.

18. Ao final da inscricdo, o sistema apresentard uma tela com o resumo de
todas as informacdes fornecidas e documentos anexados. Estes serdo
os documentos e informag¢des analisadas pela comissdao de Selecao, no
periodo de Homologacao das Inscricao.
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19. O candidato recebera por e-mail a informacdo de que sua inscricdo foi
concluida. Caso ndao receba o e-mail, orienta-se contatar
selecaoppgvida.ilmd@fiocruz.br.

6.3. O candidato, ao enviar a documentacdo requerida, responsabilizar-se-a
pela veracidade de todas as informagcdes postadas, bem como pela
observacdo dos prazos, definidos no ANEXO I.

6.4. A hora limite para envio da inscricdo sera 17hOOmin (hora de Brasilia) do
ultimo dia de inscricdo definido no ANEXO |. Ap6s esse horario, ndo sera
possivel realizar a inscricdo através do site e qualquer documento enviado
a titulo de INSCRICAO, nio sera analisado pela Comissdo de Selecéo.

6.5. Esclarecimentos exclusivamente sobre o acesso ao sistema e/ou
preenchimento do formulario de inscricdo poderdao ser solicitados
SOMENTE através do Whatsapp: 21 3836-2133.

6.6. N3ao serdo prestadas informacdes por telefone ou presencialmente.
7. DO PROCESSO SELETIVO

7.1. A selecdo sera operacionalizada por uma Comissdo de Selecdo designada
especialmente para este fim.

7.2. A admissdao ao curso de Mestrado sera feita através de Processo Seletivo
composto das seguintes etapas.

a) 1* Etapa: Homologacdo das inscri¢des;

b) 2* Etapa: Prova escrita composta por Avaliacdo de conhecimentos em
Saude Coletiva (Prova de multipla escolha) e Avaliagcdo de Conhecimentos
Especificos de acordo com a Linha de Pesquisa escolhida (Prova
discursiva) - prova presencial;

c) 32 Etapa: Avaliacdo do Curriculo Lattes documentado;

d) 4® Etapa: Prova Oral — Conhecimento Especifico de acordo com a area
tematica escolhida e Carta de Apresentacdo (prova de forma remota).

7.3. Todas as etapas do processo seletivo sdo eliminatoérias.

12 ETAPA — HOMOLOGAGAO DAS INSCRICOES

7.4. A primeira etapa compreendera a analise, pela Comissdao de Selecdo, da
documentacdo enviada para Inscricdo conforme definido nesta Chamada
Pablica. E de exclusiva responsabilidade do candidato acompanhar a
divulgacdo das inscricobes homologadas. Entende-se por inscrigcdo
homologada aquela que, ap6s analisada, estd em conformidade com o
exigido nesta Chamada Publica.

7.5. Sendo HOMOLOGADO, o candidato estara apto a seguir no processo
seletivo. Em contrario, o candidato estara eliminado do processo.

7.6. Na data definida no ANEXO I, serd disponibilizado no site
https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573, e no site acesso.fiocruz.br a relagédo
dos candidatos cujas inscricdes foram homologadas ou ndo. Para verificar
as listas: acesso.fiocruz.br > Servicos Fiocruz > Ensino >Minhas Inscri¢cdes
> Editais e Documentos. O motivo da ndo homologagcédo ficaré descrito
dentro da inscrigdo do candidato no sistema.
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7.7. Nao serdo fornecidas informacgdes por telefone. Em caso de duvidas, elas
devem ser encaminhadas exclusivamente pelo e-mail
selecaoppgvida@fiocruz.br .

7.8. Caso o candidato verifique que seu nome ndo consta na listagem
divulgada, através do botdo “Editais e Documentos”, ele devera contatar
a Comissao de Selecdo do processo seletivo pelo e-mail
selecaoppgvida@fiocruz.br e informar o ocorrido.

SOBRE A NAO HOMOLOGAGAO DE INSCRICAO

7.9. A NAO HOMOLOGACAO da inscricio recebida pela Comissdo de Selecédo
decorrerda, de pronto, da ocorréncia minima de:

a) Nao envio de quaisquer dos documentos exigidos para inscrigédo,
conforme disposto nesta Chamada Publica;

b) Documentos ilegiveis ou faltando verso ou anverso,

¢) Documentos que ndo estejam gravados em arquivos com extensdo PDF;
d) Curriculo Lattes que ndo esteja disponivel na Plataforma Lattes;

e) Comprovante de pagamento no formato “agendamento de pagamento”;

f) Documentos enviados sem assinatura ou preenchidos incorretamente,
ou faltando informagcées requeridas nesta Chamada Pidblica.

7.10. Inscricito NAO HOMOLOGADA pela Comissdo de Selecdo, por motivo ndo
elencado em 7.9. também terd o motivo da ndo homologacdo descrito
dentro da inscricdo do candidato no sistema.

7.11. A avaliacdo da pertinéncia/validade dos documentos comprobatérios do
Curriculo Lattes, para efeito de pontuacdo, s6é ocorrera na terceira etapa
do processo seletivo, conforme definido nesta Chamada Publica.

2® ETAPA — PROVA ESCRITA: CONHECIMENTOS EM SAUDE COLETIVA E PROVA
DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DA LINHA DE PESQUISA ESCOLHIDA

7.12. A prova sera realizada nas cidades de Manaus e Parintins, conforme a
escolha do candidato indicada no Anexo VIII.

7.13. A prova seréa realizada, presencialmente, em 2 polos:

a) Manaus - nas dependéncias do Instituto Ledénidas & Maria Deane -
Fiocruz Amazoénia localizado na Rua Teresina, 476 - Adrianépolis,
Manaus - AM, 69057-070.

b) Parintins — nas dependéncias do Centro de Estudos Superiores de
Parintins - CESP/UEA localizado na Estrada Odovaldo Novo (estrada do
Aeroporto), S/N — Djard Vieira, Parintins — AM, 69152-470.

Atencdo.: O candidato DEVE assinalar no Anexo VI, qual a cidade que pretende
realizar a Prova de Sadde Coletiva, ficando estabelecido que em caso de NAO
especificacdo no referido Anexo, ficaréd entendido que o candidato realizard a
prova presencial em MANAUS-AM, cidade em que se realizara todo o curso.

7.14. A prova escrita consistirA de duas partes: a) prova escrita de
conhecimentos em Saude Coletiva e b) Conhecimentos Especificos da Linha
de Pesquisa, com duracdao de trés (03) horas, baseada nas bibliografias
explicitada no ANEXO IX e ANEXO X desta Chamada Publica.

7.15. A bibliografia geral em Salde Coletiva serd comum a todos os candidatos
e a bibliografia especifica esta relacionada a Linha de Pesquisa indicada
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pelo(a) candidato(a) no ato da inscricdo. Durante o tempo de realizagédo
desta prova, ndo sera permitido nenhum tipo de consulta.

7.16. A bibliografia basica recomendada para a prova de Saude Coletiva, consta
no ANEXO IX desta Chamada Publica e a bibliografia especifica relacionada
a Linha de Pesquisa no ANEXO X.

7.17. A prova de conhecimentos em Saude Coletiva sera constituida de 10 (dez)
questoes de multipla escolha, cada questdo valendo 1,0 (um) ponto com
nota maxima de 10,0 pontos. O candidato que obtiver nota inferior a 6,0
(seis) pontos nas questdes de multipla escolha sera eliminado do processo
seletivo e NAO estara habilitado para a correcdo da prova dissertativa. A
parte dissertativa sobre conhecimentos especificos da Linha de Pesquisa
sera constituida por 2 (duas) questdes, cada questdo valendo 5,0 (cinco)
pontos e, tera nota maxima de 10,0 pontos. O candidato que obtiver nota
inferior a 5,0 (cinco) nessa etapa serd eliminado do processo seletivo.

7.18. A prova ocorrera na data definida no Anexo | e dela participardo apenas
os candidatos que tiveram suas inscricdes homologadas.

7.19. O candidato deve obrigatoriamente comparecer ao local da prova, com
antecedéncia minima de trinta minutos do horario estabelecido para o
inicio da prova, no horario e dia estabelecido no Anexo |. Ele deve
comparecer munido de caneta esferografica (tinta azul ou preta) e de
documento de identificacdo apresentado no ato da inscricdo.

7.20. Nao sera permitido o ingresso do candidato na sala de realizagdo da prova
apoés o horario determinado nesta Chamada Publica (Anexo ).

7.21. Somente terd acesso a prova o candidato que estiver munido de
documento de identidade (original) referido em 7.19.

7.22. Durante a realizacdo da prova ndo serd admitida qualquer espécie de
consulta ou comunicagcdo entre os candidatos, nem o porte de livros,
manuais, impressos ou anotacgdes, maquinas calculadoras (também em
relégios), Smart Watch, tablet, agendas eletrénicas ou similares, telefone
celular, BIP, gravador ou qualquer outro receptor de mensagens.

7.23. E vedado o ingresso de candidato ao local da prova portando arma de
qualquer natureza.

7.24. O candidato somente podera se ausentar do local de realizacdo das provas
apo6s 30 (trinta) minutos de seu inicio. O candidato ndo podera levar o
caderno de prova.

7.25. No dia da prova os 02 (dois) ultimos candidatos deverdao permanecer na
sala e somente sairdo juntos do recinto, ap6s a aposicao em Ata de suas
respectivas assinaturas.

7.26. Nado havera segunda chamada para a prova seja qual for o motivo alegado
para justificar a auséncia do candidato.

7.27. O ndao comparecimento/participacdo da prova do certame importard na
eliminacdo do candidato do Processo Seletivo.

7.28. A folha de resposta da prova deve ser preenchida a caneta com tinta azul
ou preta. Ndo serda considerada prova feita a lapis, nessa condicdo o
candidato estard automaticamente desclassificado do processo seletivo.

7.29. Ndo sera permitida consulta a nenhum tipo de bibliografia durante a
realizacdo da prova.
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7.30. A correcdo da prova escrita sera realizada pela Comissdao de Elaboracdo e
Correcdo de Prova.

SOBRE APROVAGAO NA PROVA ESCRITA: CONHECIMENTOS EM SAUDE COLETIVA
E PROVA DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS DA LINHA DE PESQUISA ESCOLHIDA

7.31. Serd considerado APROVADO na prova escrita o candidato que obtiver
nota igual ou superior a 6,0 (seis) na parte da prova de conhecimentos
gerais em saude coletiva (prova de multipla escolha) e nota igual ou
superior a 5,0 na parte da prova de conhecimentos especificos (prova
dissertativa). A nota dessa etapa serd o somatério das duas partes da
prova escrita.

7.32. Na condicdo de APROVADO, o candidato segue para a 3% etapa do
processo seletivo, em contrario, o candidato estara eliminado do processo
seletivo.

7.33. Para a publicacdo do resultado da etapa, sera elaborada lista nominal dos
candidatos, por nota, da maior para a menor, e ao lado de cada nome a
palavra APROVADO e CLASSIFICADO, observando o item 7.31, e NAO
APROVADO E NAO CLASSIFICADO em caso contrario. Ndo sera apresentada
a pontuacdo obtida pelo candidato nesta fase do Processo Seletivo.

7.34. Sendo APROVADO e CLASSIFICADO, o candidato estard apto a seguir no
processo. Em contrario, o candidato estara eliminado do processo seletivo.

7.35. Na data definida no ANEXO |, sera disponibilizada no site
https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573, e no site acesso.fiocruz.br >
Servicos Fiocruz > Ensino >Minhas Inscricbes > Editais e Documentos, o
resultado dessa etapa.

3® ETAPA — AVALIAGAO DO CURRICULO LATTES DOCUMENTADO, COM BASE NOS
COMPROVANTES ENVIADOS

7.36. A pontuacdo do Curriculo Lattes devera ser atribuida pelo candidato no
ANEXO V, conforme o Quadro a seguir, enviado no periodo da inscrigdo.

7.37. A Comissdo de Selecdo fara a conferéncia da pontuacdo apresentada pelo
candidato, considerando a documentacdao comprobatéria do item, enviada
no ato da inscricao.

QUADRO DE PONTUAGCAO DO CURRICULO DO CANDIDATO

Item | P%NT
TIPO AREA ITEM
TITULAC
Ao (A)
ACADEMI | 1. Especializacdo* (maximo de um curso) 1.1. Saude 10,0
“CA NA | reconhecido pelo MEC 1.2. Demais areas 8,0
AREA DO | > Aperfeicoamento* (maximo de um curso) A 2.1. Saude 7,0
CURSO partir de 180 horas 2.2. Demais areas 6,0
Item Il P%NT
TIPO NATUREZA
PRODUG ITEM
Ao (A)
INTELECT | 3. Artigo em Periédico Indexado (QUALIS NOVO | 3.1. A1, A2, A3, A4 8,0
UAL NA | CAPES) - a qualquer tempo 3.2. B1, B2. B3, B4 5,0
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AREA DO | 4. Livro cientifico (critério QUALIS/CAPES — 4.1. Texto Integral 10.0
CURSO | conselho editorial, editora universitaria e/ou (Autoral) '
Associacdes Cientificas, comerciais de grande 4.2. Coletanea 70
porte, apresentacdo de autores e vinculacdo de | (organizacdo de livro) '
projeto de pesquisa) — a qualquer tempo 4.3. Capitulo 5,0
1. Trabalho 40
5. Trabalho em Anais (ultimos 5 anos) Completo '
5.2. Resumo 3,0
~ - 6.1. Congresso
6. Apresentacdo de Trabalho (Ultimos 5 anos) Cientifico 2,0
PONT
0]
ATIVIDADE ITEM
Item Il (A)
ATIVIDA 8.1. Professor
responsavel por
DE§ disciplina/ano na 2,0
ACADEMI . " area de saude
CAS e 8. Ensino em Curso de Graduacéao 3 2 Professor
OUTRAS responsavel por 10
EI)\I(EF:SIE disciplina/ano em !
NA AREA outras ér_eés _
DA 9.1. Participacao
SAUDE | 9. Projetos de Extensdo e Pesquisa p/ano c.omprovada 2,0
NOS em projeto aprovado
ULTIMOS institucionalmente
5 ANOS | 10- Participacdo em Programa de |Iniciagdo | 10.1. Por Ano 15
(2021 — Cientifica completo '
2025) 11. Participagdo em PET e VERSUS 11.1. Por Ano 1,0
completo
12. Experiéncia nos servicos de saude 12.1. Por Ano 0,5
completo

7.38. O Candidato deve anexar SOMENTE comprovantes dos itens que tenha
atribuido pontuacao.

7.39. O periodo de 5 (cinco) anos referido em itens especificos, compreende os
anos de 2021até a data da inscrigdo.

7.40. A nota do Curriculo Lattes sera a soma dos pontos (SP) obtidos nos itens
I, I e lll conforme quadro de pontuacdo, dividido por 3. A SOMA DOS
PONTOS EM CADA ITEM (ltem I, Item Il e Item 11l), NAO DEVE EXCEDER A
10 PONTOS

Nota do Curriculo Lattes = (SP do Item I+SP do Item II+SP do Item III) /03

7.41. Os candidatos serdo classificados em ordem decrescente das notas obtidas
nesta etapa, e sera APROVADO e CLASSIFICADO o quantitativo de
candidatos de até trés vezes o numero de vagas da Linha de Pesquisa
escolhida no ato da inscricio, os demais receberdo a mencdo NAO
APROVADO E NAO CLASSIFICADO.

7.42. No caso de empate na nota, para efeitos de classificagcdo, os critérios de
desempate serdo:
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i. Maior pontuacdo o item “Il"”;
ii. Maior pontuacdo no item “IlI".

7.43. Para a publicacdo do resultado da etapa, sera elaborada lista nominal dos
candidatos em ordem alfabética, e ao lado de cada nome a palavra
APROVADO e CLASSIFICADO, observando os itens 7.40 e 7.41 e NAO
APROVADO E NAO CLASSIFICADO em caso contrario. Ndo sera apresentada
a pontuacdo obtida pelo candidato nesta fase do Processo Seletivo.

7.44. Sendo APROVADO e CLASSIFICADO, o candidato estara apto a seguir no
processo. Em contrario, o candidato estara eliminado do processo seletivo.

7.45. Na data definida no ANEXO I, serda disponibilizada no site
https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573, e no site acesso.fiocruz.br >
Servicos Fiocruz > Ensino > Minhas Inscricdes > Editais e Documentos, o
resultado desta Etapa.

4® ETAPA — PROVA ORAL

7.46. A arguigdo versara sobre:

a) As informacdes constantes na Carta de Apresentagdo encaminhada pelo
candidato no ato da inscricao;

b) Conhecimentos em Saude Coletiva e Conhecimentos Especificos,
baseados dos artigos listados na area tematica escolhida pelo
candidato no ANEXO VIIl, observando a Linha de Pesquisa, informada
pelo candidato, quando da inscricao.

7.47. A nota do candidato nesta etapa serd a média aritmética ponderada entre
a nota recebida na avaliacdo da carta de apresentacdo e a nota recebida
na arguicdo, sendo o peso para a carta de apresentacdo igual a 4 (quatro)
e o peso da arguicdo igual a 6 (seis).

[(nota da carta de apresentacio * 4) + (nota da arguicio * 6)]

10

7.48. Além dos conhecimentos especificos, a PROVA ORAL levard em conta
para sua avaliacdo o que segue:

Nota da Prova Oral =

a) A capacidade de expressao do candidato (incluindo
ordenamento légico dos argumentos, coesdo argumentativa,
precisdo conceitual, clareza e fluéncia, bem como adequacdo a
norma culta do idioma);

b) Coeréncia e consisténcia da trajetéria académica e profissional
com a linha de pesquisa e area tematica indicada;

c) Motivacdo e disponibilidade do candidato para cumprir as
demandas do curso.

7.49. Para a Prova Oral, havera uma comissdo de no minimo 02 docentes
avaliadores, constituida de professores do curso.

7.50. O candidato que obtiver nota maior ou igual a 7,0 (sete) na Prova Oral,
receberd a mencdo APROVADO E CLASSIFICADO e seguira no processo
seletivo. Em contrario, recebera a mencio NAO APROVADO E NAO
CLASSIFICADO e estara excluido do processo seletivo. A nota da prova
oral pode variar de O (zero) a 10 (dez), inclusive.
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7.51. A arguicdo sera feita por videoconferéncia, preferencialmente pela
plataforma ZOOM, pela banca examinadora, em carater fechado, com
duracdo maxima de 30 min por candidato.

7.52. O candidato aprovado para esta etapa recebera, via e-mail cadastrado
no sistema de inscricdo, o link e a senha de acesso a plataforma Zoom.

7.53. A lista com as datas, nomes e horarios dos (as) candidatos (as), sera
disponibilizada no site https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573, e no site
acesso.fiocruz.br > Servicos Fiocruz > Ensino >Minhas Inscri¢coes >
Editais e Documentos.

7.54. O candidato devera acessar o ambiente virtual obrigatoriamente em
equipamento com microfone e camera, devendo permanecer visivel
durante todo o tempo de realizacdo da prova. Deverd também
apresentar documento de identidade original com foto, de acordo com
as orientacdes que serdo encaminhadas conforme item 7.52.

7.55. O candidato é responsavel por garantir banda de internet com
velocidade compativel para emissdo de som e imagem em tempo real.
Fica, ainda, a cargo do candidato a responsabilidade de testar a
conexdo com o Servico préprio do ILMD, quando solicitado. A Comisséo
de Selecdo ndo se responsabilizard por problemas na conexdo por parte
do candidato.

7.56. Em caso de falha no ambiente por parte da Fiocruz, serd remarcado
novo dia e horario para realizagao da prova.

SOBRE A PROVA ORAL

7.57. Para a prova oral, o candidato deve acessar a sala do aplicativo Zoom
com antecedéncia minima de 15 minutos do horario de inicio da prova
para certificar-se do correto funcionamento dos equipamentos. Em caso
de problemas de acesso, estes devem ser imediatamente comunicados
através do e-mail_selecaoppgvida.ilmd@fiocruz.br.

7.58. Ao acessar a sala do ZOOM, o candidato devera apresentar o documento
de identificacdo original segundo orientacdes encaminhadas aos
candidatos. A tolerancia para inicio da prova serd de quinze minutos,
sem prorrogacdo do horario final da prova.

7.59. Todas as provas serdo gravadas e, durante a realizacdo da prova nao
sera admitida qualquer espécie de consulta ou comunicacdo entre o
candidato e outra pessoa. Sendo identificada alguma interferéncia, o
candidato sera excluido do certame.

7.60. Nao sera permitida consulta a nenhum tipo de bibliografia durante a
realizacdo da prova.

8. DA NOTA FINAL E CLASSIFICACAO FINAL

8.1. A NOTA FINAL corresponderd a soma das notas obtidas na 2% Etapa, 3°
Etapa e 4® Etapa.

NOTA FINAL = Nota da 2* etapa + Nota da 3* etapa + Nota da 4?* etapa
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a) Na hipétese de empate na nota final, para fins de classificacdo, sera
observado sucessivamente o candidato com: i) maior pontuacdo na
PROVA ORAL; ii) maior pontuacdo na PROVA ESCRITA; iii) maior
pontuacdo no item Il do Anexo V; e, iv) maior idade no ato da inscrigao
no processo seletivo.

b) O numero de aprovados podera ser inferior ao numero de vagas
oferecido na Chamada Publica.

8.2. A CLASSIFICAGAO dos candidatos:

a) A classificacao final dos candidatos obedecera a ordem decrescente da
Nota Final, até o limite total de vagas estabelecido nesta Chamada
Publica.

b) As vagas que ndo forem preenchidas em uma das linhas de pesquisa
poderdo ser remanejadas, a critério da Comissdo de Selecdo, para outra
linha desde que haja candidato classificado nela.

9. DO PREENCHIMENTO DAS VAGAS

9.1. O preenchimento das vagas por candidatos cotistas sera realizado para os
candidatos aprovados segundo sua classificacdo final, considerando trés
aspectos:

a) Se o candidato cotista for aprovado dentro do numero de vagas
oferecido para ampla concorréncia, ele ndo se classifica nas vagas
destinadas aos cotistas.

b) Em caso de desisténcia de cotista aprovado em vaga reservada, a vaga
serd preenchida pelo cotista imediatamente seguinte classificado.

c) Se as vagas reservadas para os candidatos cotistas ndo forem
preenchidas, serdo revertidas para a livre concorréncia.

9.2. Pode ocorrer de ndao serem preenchidas todas as vagas definidas na
Chamada Publica, visto que as etapas do processo seletivo sdo
eliminatoérias.

9.3. A divulgacdo e apresentacdo do resultado do processo seletivo sera
através de lista nominal contendo o nome do candidato, a area tematica,
a opcdo de vaga (cotista ou ampla concorréncia), a mencdao APROVADO e
CLASSIFICADO até o limite das vagas definidas nesta chamada publica e a
partir dai o candidato recebera a mencdo SUPLENTE, e a colocacdo obtida
no processo seletivo.

9.4. Na data definida no ANEXO |, sera disponibilizado no site
https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573, e no site acesso.fiocruz.br >
Servigcos Fiocruz > Ensino >Minhas Inscricdes > Editais e Documentos, o
resultado do Processo Seletivo.

10. DOS RECURSOS

10.1. Todas as etapas do processo seletivo tém prazo para interposicdo de
recursos incluindo a publicacdo do resultado do processo, tendo como
termo inicial a data de sua divulgacéao.

10.2. O candidato podera solicitar vista da prova escrita (2% etapa), da analise
do curriculo Lattes (32 etapa) e da prova oral (4® etapa) ap6s a divulgacao
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do resultado e até o ultimo dia previsto para interposicao de recurso da
respectiva etapa. A solicitacdao devera ser enviada por e-mail para
selecaoppgvida@fiocruz.br. O candidato que solicitar vista recebera, no
prazo de até 4 (quatro) horas apdés o pedido, a sua nota e a respectiva
prova, também por e-mail.

10.3. Os candidatos que desejarem entrar com recurso ao resultado de qualquer
das Etapas, deverdo fazé-lo nos dias definidos no ANEXO |, até as 17h00
(horéario Brasilia), utilizando Login e senha no acesso.fiocruz.br >Servicos
Fiocruz > Ensino > Minhas Inscricdoes > Pedido de Recurso.

10.4. Todos os recursos serdao analisados pela instancia competente, e a
resposta aos recursos sera publicada em acesso.fiocruz > Servicos Fiocruz
> Ensino > Minhas Inscricdes > Editais e Documentos e no site
https://amazonia.fiocruz.br/?page id=42573, nas datas definidas no ANEXO |I.

10.5. Nao serdo aceitos recursos via e-mai/ ou qualquer outro meio que nado seja
pelo Sistema Integrado de Ensino Fiocruz (SIEF), ou ainda, fora do prazo.
Em nenhuma hipotese sera aceito pedido de reconsideracdo da decisao
tomada pela Comissdo de Selecdo em relacdo ao recurso.

10.6. Sera indeferido de pronto, o pedido de recurso cujo teor desrespeite a
Comissdo de Selecdo, sem fundamentacdo, apresentado fora do periodo
ou ndo subscrito pelo préprio candidato.

11. DA MATRICULA INSTITUCIONAL

11.1. O candidato selecionado devera enviar a documentacdo exigida (subitem
11.4) para a matricula no periodo definido no ANEXO I, por meio do
endereco eletrénico: acesso.fiocruz.br >Servicos Fiocruz> Ensino>Minhas
Inscricdes (selecionar inscricdo) >Pedido de Matricula.

11.2. A documentacdo devera ser DIGITALIZADA em formato PDF, ndo devendo
exceder o limite total de 5 (cinco) megabytes por documento.

11.3. O candidato selecionado que, no prazo destinado a matricula institucional,
ndo cumprir as exigéncias de documentacdo definidas no item 11.4 ou
deixar de enviar a documentacdo de matricula e ndo a efetivar no SIEF até
o Ultimo dia da matricula, conforme ANEXO |, sera considerado desistente.
Neste caso, fica sem efeito o resultado obtido pelo candidato no processo
seletivo. Ap6s esta data havera a convocacdo dos candidatos aprovados
em categoria SUPLENTE, se houver, nos prazos definidos em chamada
publica especifica.

11.4. Documentos exigidos na matricula - Os documentos solicitados devem ser
copiados no padrao A4:

I 01 (uma) fotografia 3x4 - face frontal de fundo branco - (1 arquivo);

. Documento de Identificagdo — Serdo aceitas Carteira de Identidade do
tipo Registro Geral (RG) ou Carteira Nacional de Habilitacdo (CNH)
dentro do prazo de validade;

[l. Cadastro de pessoa fisica (CPF) — Excepcionalmente na etapa da
inscricdo o candidato sera dispensado da apresentagcdo do CPF caso
conste o nimero no documento de identificacdo apresentado no “item
1" acima;
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V. RNE para estrangeiro naturalizado ou com visto permanente - o
documento deverd ser anexado no campo ‘“documento de
identificacdo”;

V. Diploma do curso de Graduagdo (frente e verso) — no formato A4,
digitalizado, ou declaragdo/certiddo de conclusdo de curso, com
validade de 01 (um) ano, informando data de colacdo de grau, ja
realizada, emitida pela Instituicido do candidato. No caso de graduacao
realizada no exterior, o candidato devera apresentar fotocépia de seu
diploma devidamente revalidado por universidade brasileira.

Caso o candidato apresente a Declaracao/Certiddao, devera também
apresentar o Termo de Compromisso de Entrega do Diploma (Anexo
XV) para entrega do diploma, em até no maximo 180 (cento e oitenta)
dias ap6s a matricula, sob pena de desligamento do curso, caso o
diploma ndo seja entregue dentro do prazo estabelecido.

VI. Histéorico Escolar de Graduagdo - devidamente carimbado pela
Instituicdo emitente (frente e verso) (arquivo Unico).

VIl. Certiddao de Casamento — em caso de mudanca de nome em relagdo ao
diploma de graduacdo e ao RG apresentado;

VIll. Termo de Compromisso de Matricula: Declaragdo prépria que tem
condicdes de frequentar o curso, durante os 24 (vinte e quatro) meses,
mesmo para os candidatos que nao solicitaram bolsa de estudo
(arquivo unico).

IX. Declaragdao de Veracidade (ANEXO XIll);

X. Termo de Compromisso — Acordo de Confidencialidade e Gestdo da
propriedade intelectual (ANEXO XIV);
XI. O candidato estrangeiro sem visto permanente ou naturalidade

brasileira devera apresentar:

a) Passaporte com visto de estudante, emitido pela autoridade
competente e Comprovagcdo de aprovagdo no exame Celpe-Bras
(os documentos devem ser unidos em um Unico arquivo em
formato pdf e inseridos no campo “passaporte valido").

b) Diploma de graduagdo e histérico escolar da Instituicio de
origem. Nao serd aceito nenhum tipo de declaracdo de
comprovacdo de conclusdo de ensino superior (frente e verso em
arquivo unico).

NOTA 1: Os documentos originais devem ser digitalizados e encaminhados
eletronicamente pelo link acesso.fiocruz.br, em “Servicos Fiocruz”, depois
“Ensino” e em seguida “Minhas Inscricdes” através do botao “Pedido de
Matricula”. Precisam estar nitidos, dentro da validade e as imagens nao
poderdo ser em miniatura. Os documentos que possuem frente e verso devem
estar salvos em um Unico arquivo em formato PDF, ndo devendo exceder o
limite total de 5 megabytes por documento. A matricula sera realizada pela
SECA, apés a conferéncia da documentacdo anexada no sistema pelo
candidato.

DAS DISPOSICOES FINAIS

12.1. Qualquer regra prevista nesta Chamada Publica podera ser alterada, a

qualquer tempo, antes da realizacdo de qualquer das etapas, mediante
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nova publicacdo do item ou itens eventualmente retificados, alterados ou
complementados.

12.2. Todas as reunides da Comissdo de Selecdo serdo lavradas em atas. Estas
devem conter as ocorréncias verificadas e as decisdoes tomadas,
devidamente assinadas pelo presidente da Comissao.

12.3. Em nenhuma das etapas do processo seletivo serdo fornecidas informacgoes
a respeito dos resultados por telefone, e-mail, ou na Secretaria Académica
— SECA.

12.4. Os casos omissos serdao analisados pela Coordenacdao do PPGVIDA, ouvida,
sempre que necessario, a Procuradoria Juridica da FIOCRUZ.

12.5. E de inteira responsabilidade do candidato acompanhar todas as
publicacdes referentes ao desenvolvimento do processo seletivo.

Manaus, 15 de setembro de 2025.

Michele Rocha de Assinado de forma digital por
Michele Rocha de Araujo El Kadri

Araujo El Kadri Dados: 2025.09.15 16:28:07 -0400'

Michele Rocha de Aratjo El Kadri

Diretora do ILMD/Fiocruz Amazé6nia, em exercicio
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ANEXO |
CRONOGRAMA DO PROCESSO DE SELEGAO - Horario de Manaus

) ) HORARIO
ETAPAS ATIVIDADES INiClO TERMINO DE
MANAUS
DATA DA  PUBLICACAO DA s P
12 ETAPA |CHAMADA PUBLICA NO SITE DO 15/09/2025 Ay
ILMD/FIOCRUZ Amazénia
PERIODO PARA SOLICITAR ISENCAO Até 35
1°ETAPA |DO PAGAMENTO DA TAXA DE|16/09/2025|19/09/2025 e
INSCRICAO
DIVULGAGCAO DO RESULTADO DOS
. PEDIDOS DE ISENCAO e ENVIO DE Até as
1"ETAPA | DECLARACAO PARA 0s 22/09/2025 17h
CANDIDATOS
a PERIODO DE INSCRICAO PARA O Até as
1°ETAPA | oo 0CESSO SELETIVO 18/09/2025| 15/10/2025 o,
PERIODO DE ANNALISE DOS PEDIDOS Até as
12ETAPA |DE INSCRICAO (Comissdo de|16/10/2025|20/10/2025 .
Selecdo)
DIVULGACAO DAS  INSCRICOES Até as
a
1"ETAPA | 1 OMOLOGADAS 21/10/2025 17h
. INTERPOSICAO DE RECURSOS DAS Até as
1"ETAPA 1 |NSCRICOES NAO HOMOLOGADAS | 22/10/2025123/10/2025 1 "4 g,
RESULTADO DO RECURSO DA 12
. ETAPA e ENVIO DAS INFORMACOES Até as
1"ETAPA  SOBRE A REALIZACAO DA PROVA 28/10/2025 17h
ESCRITA
22 ETAPA |PROVA ESCRITA 31/10/2025 1:'*7‘:5
A PUBLICACAO DO RESULTADO DA Até as
2*ETAPA | bEOVA ESCRITA 05/11/2025 ity
. PERIODO DE RECURSO DO Até as
2*ETAPA | e | TADO DA PROVA ESCRITA 06/11/2025|07/11/2025 .
PUBLICACAO DO RESULTADO DAS i B
22ETAPA |ANALISES DOS RECURSOS DA 10/11/2025 o
PROVA ESCRITA
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PONTUACAO DO  CURRICULO
. LATTES E DA CARTA DE Até as
32 ETAPA APRESENTACAO  (Comissio  de 11/11/2025|12/11/2025 18h
Selecdo)
PUBLICACAO DO  RESULTADO
PONTUACAO DO  CURRICULO B
32 ETAPA  |LATTES E ENVIO AOS CANDIDATOS 13/11/2025 e
APROVADOS, DO LINK DA PROVA
ORAL
PERIODO DE INTERPOSICAO DE Até 35
32 ETAPA |RECURSO DO RESULTADO DA 32|14/11/2025|17/11/2025
16h
ETAPA
PUBLICAGAO DO RESULTADO DAS o B
32 ETAPA | ANALISES DOS RECURSOS DA 3a 19/11/2025
17h
ETAPA
8h30 as
a ’ 12h30 e
4° ETAPA | PERIODO DA PROVA ORAL 24/11/2025|26/11/2025( 50 s
18h
. RESULTADO DA PROVA ORAL E DO Até as
4"ETAPA | bROCESSO SELETIVO 01/12/2025 17h
INTERPOSICAO DE RECURSOS DA
42 ETAPA | PROVA ORAL E DO RESULTADO DO |02/12/2025|03/12/2025| Até 16h
PROCESSO SELETIVO
PUBLICACAO DO RESULTADO DO
. RECURSO DA PROVA ORAL E Até as
4ETAPA | pUBLICACAO DO RESULTADO DO 05/12/2025 17h
PROCESSO SELETIVO
ENVIO DOS REQUISITOS DE L
BI%LTSUAD[O)E CONCESSAO DE BOLSA PARA 05/12/2025 A;“;f‘s
SOLICITACAO
, 8h30 as
MATRICULA ] 23/02/2026 a 12he
INSTITUCIONAL | MATRICULA DOS CLASSIFICADOS 27/02/2026 13h30 as
16h30
INICIO DAS | INiCIO DAS ATIVIDADES
AULAS  |ACADEMICAS 05/03/2026 eh
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ANEXO I

DOCENTES ORIENTADORES PARA O PERIODO 2026-2028

Linha 1: Fatores sécio biolégicos no processo saude-doenga na Amazdnia

Docentes Link do Curriculo Lattes
ALESSANDRA FERREIRA DALES NAVA http://lattes.cnpq.br/8885943724987747
ANI| BEATRIZ JACKISCH MATSUURA http://lattes.cnpg.br/5413782208141710
JAMES LEE CRAINEY http://lattes.cnpg.br/7790610359620474
JOSE JOAQUIN CARVAJAL CORTES http://lattes.cnpg.br/5457183219151103
ORMEZINDA CELESTE CRISTO FERNANDES |http://lattes.cnpq.br/6470486935659372
Linha 2: Processo Saude, Doenga e Organizagdao da Atengdo a populagdes indigenas
e outros grupos em situagdes de vulnerabilidade:

Docentes Link do Curriculo Lattes
ALCINDO ANTONIO FERLA http://lattes.cnpg.br/6938715472729668
AMANDIA BRAGA LIMA SOUSA http://lattes.cnpg.br/6205012747596185
ANA LUCIA DE MOURA PONTES http://lattes.cnpg.br/3730521013619096
ANTONIO ALCIRLEY DA SILVA BALIEIRO http://lattes.cnpq.br/1614713784849492
FERNANDA RODRIGUES FONSECA http://lattes.cnpq.br/6706660425367523
FERNANDO JOSE HERKRATH http://lattes.cnpg.br/6520056577460946
JESEM DOUGLAS YAMALL ORELLANA http://lattes.cnpq.br/3070199449375487
JORDANA HERZOG SIQUEIRA http://lattes.cnpq.br/4953953665582972
LEANDRO LUIZ GIATTI http://lattes.cnpq.br/7596494543629391
MARIO VIANNA VETTORE http://lattes.cnpq.br/1897292632542842
MICHELE ROCHA DE ARAUJO EL KADRI http://lattes.cnpg.br/9372076932075499
RODRIGO TOBIAS DE SOUSA LIMA http://lattes.cnpg.br/2119443634355275
TIOTREFIS GOMES FERNANDES http://lattes.cnpq.br/7102266503243399
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ANEXO Il

FORMULARIO DE ISENGCAO DE TAXA DE INSCRICAO

Nome completo

Data de Nascimento

Nome da mae completo

NIS- Numero de ldentificacdo
Social

Nimero do CPF

Optante por vaga de ac¢des

afirmativas? SIM NAO

Declaro ser candidato amparado pelo Decreto Federal n® 11.016, de 29 de marco
de 2022, publicado no Diario Oficial de 30 de marco de 2022, inscrito no
Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CADUnico), de que
trata o Decreto n® 11.016, de 29 de marco de 2022 e, ou, membro de familia
de baixa renda, nos termos do Decreto n® 11.016, de 29 de marco de 2022.

Declaro estar ciente de que as informagdes que estou prestando sdo de minha
inteira responsabilidade.

No caso de declaragcdo falsa, declaro estar ciente de que estarei sujeito as
sancdes previstas em lei, aplicando-se, ainda, o disposto no paragrafo Unico do
artigo 10 do Decreto n° 83.936, de 6/09/1979.

Finalmente, declaro concordar, se houver necessidade, com a divulgacdo de
minha condicdo de solicitante de isencdo de taxa de inscricdo nos documentos
resultantes da Selecdo Publica.

(Local), (dia) de (més) de 2025.

Assinatura do candidato
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ANEXO IV
INSTRUGOES PARA PAGAR GRU — SELECAO PPGVIDA 2025 (ingresso 2026)

A guia GRU (Guia de Recolhimento da Unido) sdo pagas exclusivamente no Banco
do Brasil.

O pagamento deve ser feito exclusivamente dentro do prazo de inscrigdo do
processo seletivo.

Para o pagamento da taxa de inscricio o seguinte procedimento tem que ser
seguido:

A GRU (Guia de Recolhimento da Unido) é gerada no site do Ministério da
Fazenda, portal SIAFI no seguinte endereco:

https://pagtesouro.tesouro.gov.br/portal-gru/#/emissao-gru

O acesso ao endereco acima sé podera ser feito através do navegador Internet
Explorer.

No site deverdo ser preenchidas as seguintes informacdes:
Unidade Gestora (UG): 254474

Gestdo: 25201 — FUNDACAO OSWALDO CRUZ

Nome da unidade: INSTITUTO LEONIDAS E MARIA DEANE

Codigo de Recolhimento: 28922-1 (vai aparecer automaticamente: SERVICOS
EDUCACIONAIS)

Depois clicar em AVANCAR e preencher:
CPF do Contribuinte: CPF do candidato
Nome do Contribuinte /Recolhedor: Nome do candidato

Competéncia: 09/2025 ou 10/2025 (coloca-se o més e ano em que esta fazendo
o pagamento)

Vencimento até: RECOMENDA-SE QUE A EMISSAO DA GRU SEJA REALIZADA ATE
O DIA UTIL ANTERIOR AO PAGAMENTO, POIS, CASO EMITIDA E PAGA NO MESMO
DIA, O SISTEMA BANCARIO PODERA APRESENTAR MENSAGEM DE ‘DATA DE
VENCIMENTO INVALIDA',

EXEMPLO: EMITIR A GRU A,TI'E A DATA MAXIMA DE 14/10/2025 E ADICIONAR
COMO VENCIMENTO O DIA UTIL SEGUINTE 15/10/2025 (ultimo dia de inscrigdo).

A RESPONSABILIDADE PELO CORRETO PAGAMENTO NO PRAZO E DO
CANDIDATO.

Valor Principal: R$ 100,00
Depois clicar em EMITIR GRU.
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ANEXO V - PONTUAGAO DO CURRICULO LATTES

1. A pontuacdo do CURRICULO LATTES do candidato compreendera os seguintes itens: Item |
— Titulagdo Académica; Item Il — Producdo Intelectual na area do curso; e Iltem Ill — Atividade

Académica.

2. Serdo consideradas as escalas de valores abaixo especificados, com computacdo maxima
de até 10 (dez) pontos em cada dos itens |, |l e Ill.
3. A nota da avaliacdo do CURRICULO LATTES é a média aritmética simples dos pontos obtidos

pelo candidato, nos itens I,

Il e Ill.

4.0 Candidato deve anexar SOMENTE comprovantes dos documentos que resultaram em

pontuacao.

Nome do Candidato:
Area tematica escolhida pelo candidato para a realizagao da Prova Oral (assinalar a area):

[ ]1.1 [ 11.2 ou [ ]2.1 [ 12.2 [ ]12.3
PONTO | QUANTI | PONTOS
ITENS TIPO AREA ITEM DADE OBTIDOS
(A) (B) (A*B)
1. Especializagao* 1. Saude 10,0
ltem | (méaximo de um
curso) reconhecido | 1.2. Demais areas 8,0
TITULAGAO ;e'° MEC ,
ACADEMICA | 2 . . 1. Saude 7,0
NA AREA ?p,erfelgodamento
maximo de um o
DO CURSO curso) A partir de 2.2. Demais areas 6,0
180 horas
ATENCAO! A SOMA DOS PONTOS NESTE ITEM, NAO DEVE EXCEDER A 10
PONTOS.
Pontos do item | = Soma dos pontos do item |
PONTO | QUANTI | PONTOS
ITEM TIPO NATUREZA ITEM DADE OBTIDOS
(A) (B) (A*B)
3. Artigo em Periédico 1. A1, A2, A3, A4 8,0
Indexado (QUALIS NOVO
CAPES) - a qualquer 3.2. B1, B2. B3, B4 5,0
tempo
4. Livro cientifico 1. Texto Integral 10.0
Iltem Il (critério QUALIS/CAPES — | (Autoral) '
conselho editorial, 4.2. Coletanea
PRODUQAO editora universitaria e/ou (organizagéo de 7,0
INTELECTU | Associag¢des Cientificas, livro)
AL NA comerciais de grande
AREA DO | porte, apresentacdo de
CURSO autores e vinculacdo de 4.3. Capitulo 5,0
projeto de pesquisa) — a
qualquer tempo
5I.I'I'_rabalgo em Anais 2;)1n.n;l'lreatlzalho 4,0
(dltimos 5 anos) 5.2. Resumo 3,0
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6. Apresentacao de 6.1. Congresso >0
Trabalho (Ultimos 5 anos) | Cientifico '
ATENCAO! A SOMA DOS PONTOS NESTE ITEM, NAO DEVE EXCEDER A 10
PONTOS.
Pontos do item Il = Soma dos pontos no item Il
PONTO | QUANTI | PONTOS
ITEM ATIVIDADE ITEM DADE OBTIDOS
(A) (B) (A*B)
1. Professor responsavel
Item Il por disciplina/ano na area 2,0
8. Ensino em Curso | de saude
ATIVISADE de Graduacgdo* 8.2. Professor responsavel
A por disciplina/ano em 1,0
2?85?&% outras areas
EXPERIENCI | 9. Projetos de 1. Participacao p/ano
AS NA Extensio e comprovada em projeto 2.0
AREA DA | Pesquisa aprovado
SAUDE NOS institucionalmente
oLTIMOS 5 | 10: Participacao
ANOS em Programa de | 10.1. Por Ano completo 1,5
(2021 — Iniciacdo Cientifica
2025) ;r1n :;{t::l\?;égﬁs 11.1. Por Ano completo 1,0
12. Experiéncia
nos servigcos de 12.1. Por Ano completo 0,5
saude
ATENCAO! A SOMA DOS PONTOS NESTE ITEM, NAO DEVE EXCEDER A 10
PONTOS.
Pontos do item Ill = Soma dos pontos do item llI
Pontuacdo Total = (Pontos do item | + Pontos do item Il + Pontos do item Ill) +
3

* Declaracdo assinada pelo chefe imediato do candidato, na Instituicdo de Ensino.

(Local), (dia) de (més) de 2025.

Assinatura do(a) Candidato(a)
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ANEXO VI
FORMULARIO - AUTODECLARAGAO NEGROS E INDIGENAS - PARTICIPANTE DE
VAGA DE COTA: NEGRO (PRETO OU PARDO) OU INDIGENA

1 - Nome do requerente:
2 - Data de nascimento:
3 — Ildentidade:

4 - Orgdo Expedidor:

5 - CPF:

DECLARO que sou cidadao(a) afrodescendente ou indigena descendente, nos
termos da legislacdo em vigor, identificando-me como

() preto;
( ) pardo;
( ) indigena;

E, desejo me inscrever para concorrer as vagas destinadas a acdes afirmativas
(vagas de cota), nos termos estabelecidos na Chamada Publica n® 009/2025, no
processo de Selecdo do PPGVIDA, do ILMD/FIOCRUZ Amazénia, da Fundacdo
Oswaldo Cruz.

DECLARO, ainda, que as informacdes prestadas nesta autodeclaracdo sdo de
minha inteira responsabilidade, estando ciente de que, em caso de falsidade
ideoldbgica, ficarei sujeito ao desligamento do curso e as san¢des prescritas na
legislacdo em vigor.

Finalmente, DECLARO concordar com a divulgagcdo de minha condicdo de optante
por vagas destinadas as ac¢bes afirmativas (vagas de cota), nos documentos e
listas publicadas durante o processo seletivo, objeto da Chamada Publica
n°009/2025.

(Local), (dia) de (més) de 2025.

Assinatura do(a) Candidato(a)
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ANEXO VII
FORMULARIO - PESSOAS COM DEFICIENCIA

1 - Nome do requerente:
2 - Data de nascimento:
3 - Telefone:

4 - E-mail:

5 - Identidade:

6 - Orgdo Expedidor:

7 - CPF:
8

(

(

(

(

(

(

- Tipo de deficiéncia:

) Deficiéncia fisica

) Deficiéncia auditiva

) Deficiéncia visual

) Deficiéncia intelectual

) Transtorno do Espectro Autista
) Deficiéncia multipla

Especificacdes sobre a deficiéncia (exemplo: para deficiéncia visual, informar se
é cegueira, baixa visdo ou visdo monocular):

Precisa de atendimento diferenciado durante a realizacdo da prova?
()SIM
( ) NAO

Se vocé respondeu SIM a pergunta anterior, quais as condi¢does diferenciadas de
que necessita para a realizacdo da prova que sera realizada de forma remota?

DECLARO que desejo me inscrever para concorrer as vagas destinadas a agbes
afirmativas (vagas de cota) para pessoas com deficiéncia, nos termos
estabelecidos no processo de Selecao do PPGVIDA, do ILMD/FIOCRUZ Amazdnia,
da Fundacdo Oswaldo Cruz.

DECLARO, ainda, que as informacgdes prestadas nesta declaracdo sdo de minha
inteira responsabilidade, estando ciente de que, em caso de falsidade ideolégica
ou a ndo comprovacdo da deficiéncia, ficarei sujeito ao desligamento do curso e
as sanc¢des prescritas na legislagdo em vigor.

DECLARO concordar com a divulgacdo de minha condicdo de optante por vagas
destinadas a ac¢des afirmativas (vagas de cota), nos documentos e listas
publicadas durante o processo seletivo.

(Local), (dia) de (més) de 2025.

Assinatura do(a) Candidato(a)
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ANEXO VIl

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES A INSCRICAO
(este documento devera ser anexado junto a Carta de Apresentacdo em
ARQUIVO UNICO)

Senhor(a) Candidato(a): preencha este anexo integralmente, indicando o LOCAL
DE REALIZAGAO DA PROVA e assinale A AREA TEMATICA em que realizara a
parte especifica da Prova de Saude Coletiva e a Prova Oral — Conhecimentos
Especificos, de acordo com a linha de pesquisa escolhida.

Nome do Candidato

N® do CPF
FE,:SSLha um Local de | ) Manaus/AM () Parintins/AM

Linha 1 - FATORES SOCIO BIOLOGICOS NO PROCESSO
SAUDE-DOENQA NA AMAZONIA

Area Tematica 1.1

Area Tematica 1.2

Linha 2 - PROCESSO SAUDE, DOENCA E ORGANIZAQAO
Linha de Pesquisa DA ATENQAO A POPULAQ@ES INDIGENAS E OUTROS
GRUPOS EM SITUAQC)ES DE VULNERABILIDADE

Area Tematica 2.1

Area Tematica 2.2

Area Tematica 2.3

Linha de Pesquisa

(Local), (dia) de (més) de 2025.

Assinatura do(a) Candidato(a)
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ANEXO IX

BIBLIOGRAFIA BASICA DA PROVA ESCRITA DE CONHECIMENTOS EM SAUDE
COLETIVA

1. BOUSQUAT, AyleneFAUSTO, Marcia Cristina; ALMEIDA, Patty Fidelis; LIMA,
Juliana; SEIDL; Helena; SOUSA, Amandia Braga Lima; GIOVANELLA, Ligia.
Remoto ou remotos: a salude e o uso do territéorio nos municipios rurais
brasileiros. Revista de Saude Publica, Sdo Paulo, v. 56, n. 73, 2022.
Disponivel em: https://doi.org/10.11606/s1518-8787.2022056003914.

2. DILELIO, Alitéia Santiago; NATIVIDADE, Méarcio; FACHINNI, Luiz Augusto;
PEREIRA, Marcos et al. Estrutura e processo na atencdo primaria a saude
das criancas e distribuicdo espacial da mortalidade infantil. Revista de
Saude Puablica, Sao Paulo, v. 58, n. 21, 2024. Disponivel
em: https://doi.org/10.11606/s1518-8787.2024058005527.

3. FARIA, Marco Tulio da Silva et al. Saude e saneamento: uma avaliacdo das
politicas publicas de prevencado, controle e contingéncia das arboviroses
no Brasil. Ciéncia & Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 28, n. 6, p. 1767-
76, 2023. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/1413-
81232023286.07622022.

4. MACHADO, Cristiani Vieira. Democracia, cidadania e saude no Brasil:
desafios para o fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS). Ciéncia
& Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 29, n. 7, p. 1-6, 2024. Disponivel
em: https://doi.org/10.1590/1413-81232024297.02192024

5. OLIVEIRA, Thais de Souza; ADELYNE, Maria Mendes Pereira. Expressdes
das desigualdades no acesso aos servicos de saude na América Latina:
uma revisdo de escopo. Ciéncia & Saude Coletiva, Rio de Janeiro, v. 29, n.
7, e04932024, 2024. Disponivel em: https://doi.org/10.1590/1413-
81232024297.04932024
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ANEXO X

BIBLIOGRAFIA PARA PROVA ESCRITA DE CONHECIMENTOS ESPECIFICOS POR
LINHA DE PESQUISA
(de acordo com a escolha do candidato na inscrigdo)

Linha 1: FATORES SOCIO BIOLOGICOS NO PROCESSO SAUDE-DOENGA NA AMAZONIA

VITOR, Ana Claudia R.; CODECO, Claudia Torres; CODECO, ESCADA, Maria
Isabel. Paisagens epidemiolégicas na Amazdnia: explorando a associagdo entre
uso da terra, indicadores ambientais e doencas vetoriais. Cadernos de Saude
Publica, Rio de Janeiro, V. 41, supl. 1, 2025. doi:
https://doi.org/10.1590/0102-311XPT067024

Linha 2: PROCESSO SAUDE, DOENGA E ORGANIZAGAO DA ATENGCAO A POPULAGOES
INDIGENAS E OUTROS GRUPOS EM SITUAGCOES DE VULNERABILIDADE

BASTA, Paulo C. Garimpo de ouro na Amazdnia: a origem da crise sanitaria
Yanomami. Cadernos de Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 39, n. 12. 2023.
doi: https://doi.org/10.1590/0102-311XPT111823
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ANEXO XI
BIBLIOGRAFIA PARA PROVA ORAL (CONHECIMENTOS ESPECIFICOS) PARA AS
AREAS TEMATICAS 1.1 e 1.2 DA LINHA 1

Areas tematicas da Linha 1: FATORES SOCIO BIOLOGICOS NO PROCESSO SAUDE-
DOENGA NA AMAZONIA

Diversidade, resisténcia e prevaléncia de doencas fungicas e
bacterianas em Servicos Publicos de Salide: Nessa area tematica ha
o objetivo de investigar a diversidade entre os fungos e bactérias,
a resisténcia ao tratamento e a prevaléncia de infec¢cGes em
pacientes atendidos em diferentes niveis de atencdo a saude da
cidade de Manaus e dos outros municipios do Amazonas, com
destaque para atencdo basica, ambulatérios de referéncia e servigos
hospitalares. Além disso, é visado investigar o ambiente como fonte

de infeccdo dessas doencas.

Area tematica
1.1

e VALENTE, R. M.; VERCOSA, J. V. M; SOUZA, E. R.; GORDIANO, N.
P.; BARROSO, L. C.; CARVALHO, S. M. S.; ALVES, M. J.; FONSECA,
F. R.; GRISOLIA, M. E.;: ALEMIDA, M. E. M.;: SERRA, P. T.; MARIUBA,
L. A. M.;, JACKISCH-MATSUURA, A. B. Expansdo da esporotricose
humana e animal em Manaus, Estado do Amazonas, Brasil.
Cadernos de Saude Pulblica, Rio de Janeiro, v. 41, n. 5, maio

2025. doi: https://doi.org/10.1590/0102-311XEN180024

BIBLIOGRAFIA

RECOMENDADA | * SABINO, R.; ANTUNES, F.; ARAUJO, R.; BEZERRA, A. R.; BRANDAO,
Area tematica J.; CARNEIRO, C.; CARVALHO, A.; CARVALHO, D.; CONCEIAOQ, I. C;
1.1 COTA MEDEIROS, F.; CRUZ, C.; DUARTE, E.; HOLUM, S.; MATOS,
O.; MALTEZ, F.; MENDONCA, A.; MOURA, G.; PEREIRA, A
FORTUNA RODRIGUES C.; TEIXEIRA, P.; VALDOLEIROS, S. R;
VERRISMO, C.; VIEGAS, C. Portuguese Association of Medical
Mycology (ASPOMM). Addressing Critical Fungal Pathogens Under
a One Health Perspective: Key Insights from the Portuguese
Association of Medical Mycology. Mycopathologia. V. 190, aug.
2025. doi: https://doi.org/10.1007/s11046-025-00981-3

Biologia, Ecologia e Controle de Doencgas Infecciosas na Regido
Amazdénica. Aborda aspectos relacionados ao diagnéstico,
tratamento e controle de doengas transmitidas por vetores na
regido amazdnica desde uma abordagem da ecoepidemiologia,
integrando a biologia e ecologia dos principais vetores, o
monitoramento ativo de patégenos em animais silvestres e suas
relagdes com a paisagem e seus graus de intervengao.

Area tematica
1.2

e BARCELLOS, C.; MATOS, V.; LANA, R. M.; LOWE, R. Climate
change, thermal anomalies, and the recent progression of
dengue in Brazil. Sci Rep. mar. 2024 11;14(1):5948. doi:
10.1038/s41598-024-56044-y. Erratum in: Sci Rep. mar. 2024.
28;14(1):7428. doi: https://doi.org/10.1038/s41598-024-

BIBLIOGRAFIA | 56044-y

RECOMENDADA | , MENDOZA, A. P.; MUNOZ-MACEDA, A.; GHESI, B. M.; DE LA
Area tematica PUENTE, M.; ZARIGUIEY, C.; CAVERO, N.; MURILLO, Y.;

1.2 SEBASTIAN, M.; INANEZ, Y.; PARKER, P. G.; PEREZ, A.; UHART,
M.; ROBINSON, J.; OLSON, S. H.; ROSENBAUM, M. H. Diversity
and prevalence of zoonotic infections at the animal-human
interface of primate trafficking in Peru. PLoS One. feb. 2024 Feb
7;19(2):e0287893. doi:
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0287893

Instituto Le6nidas & Maria Deane — ILMD/Fiocruz Amazo6nia | Rua Teresina, 476, Adriandpolis ¢ Manaus ¢ AM e Brasil
CEP 69.057-070  Tel.: +55 92 3621-2327 / 92 3621- 2323 » www.amazonia.fiocruz.br ¢ gabinete.ilimd@fiocruz.br


https://doi.org/10.1590/0102-311XEN180024
https://doi.org/10.1007/s11046-025-00981-3
https://doi.org/10.1038/s41598-024-56044-y
https://doi.org/10.1038/s41598-024-56044-y
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0287893

INSTITUTO LEONIDAS
& MARIADEANE
Fiocruz Amazénia

™ FiocRuUz svs e

ANEXO XII

BIBLIOGRAFIA PARA PROVA ORAL (CONHECIMENTOS ESPECIFICOS) PARA AS

AREAS TEMATICAS 2.1, 2.2 e 2.3 DA LINHA 2

Areas Tematicas da Linha 2: PROCESSO SAUDE, DOENCA E ORGANIZACAO DA ATENCAO
A POPULAGOES INDIGENAS E OUTROS GRUPOS EM SITUAGCOES DE VULNERABILIDADE

Area tematica
2.1

BIBLIOGRAFIA
RECOMENDADA

Area Tematica
2.1

Morbimortalidade por doeng¢as e agravos transmissiveis e néao
transmissiveis: aspectos hidro-climaticos, socio-sanitarios, espago-
temporais e terapéuticos:

. ARISCO, N. J et al. (2024). Ecological change increases malaria
risk in the Brazilian Amazon. PNAS, v. 121, n. 44, oct. 2024
https://doi.org/10.1073/pnas.2409583121

. SILVA FILHO, J. D. et al. (2025). Prevalence of neglected
tropical diseases in rural productive villages of the Sdo Francisco
River Integration Project in Ceara: cross-sectional study, 2020.
Epidemiologia e Servigos de Salide: Revista do Sistema Unico de
Salde do Brasil, Brasilia, V. 34,
€e20240393. https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/40366950/

Area tematica | Organizagdo, gestio e planejamento da assisténcia/oferta de
2.2 servigos de saude
e NUNES, F. G. D. S.; SANTOS, A. M. D.; CARNEIRO, A. O.; FAUSTO,
M. C. R; CABRAL, L. M. D. S.; ALMEIDA, P. F. Challenges to the
provision of specialized care in remote rural municipalities in
BIBLIOGRAFIA Brazil. BMC Health Serv Res. nov. 2022.
RECOMENDADA https://doi.org/10.1186/s12913-022-08805-6
A Temati
Srsd TemaNCa ! servo, L. M. S.; ANDRADE, M. V.; AMARAL, P. V. M. Os Caminhos
) da Regionalizacdo da Saude no Brasil: adequacdo e acesso
geografico nos anos 2000. Planejamento e Politicas Publicas - PPP,
Brasilia, n. 60, out./dez. 2021. https://doi.org/10.38116/ppp60
i - Atencgdo Basica e Politicas Publicas de Saude. Praticas de saude de
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ANEXO XilI

DECLARAGAO DE VERACIDADE DOS DOCUMENTOS EXIGIDOS PARA MATRICULA
INSTITUCIONAL

(este documento sera exigido apenas no momento da matricula, em chamada publica especifica)

Eu, (NOME COMPLETO DO DECLARANTE), (NACIONALIDADE), (ESTADO CIVIL), (PROFISSAO),
(DATA DE NASCIMENTO), (DOCUMENTO DE IDENTIDADE n.° XXXXXX - ORGAO EXPEDIDOR — UF),
CPF N° XXXXXXXX, (ENDERECO RESIDENCIAL COMPLETO), DECLARO, SOB AS PENAS DA LEI,
que os documentos apresentados digitalizados, sem possibilidade de validacao digital, como
requisitos obrigatérios para efetivacdo da matricula institucional no curso de Mestrado em
Condicdes de Vida e Situacdes de Saude na Amazoénia - PPGVIDA, SAO VERDADEIROS E
CONFEREM COM OS RESPECTIVOS ORIGINAIS.

(Local), (dia) de (més) de 2026.

Assinatura do(a) Candidato(a)
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ANEXO XIV
GESTAO DA PROPRIEDADE INTELECTUAL

(este documento sera exigido apenas no momento da matricula, em chamada publica especifica)

Considerando que a FIOCRUZ é uma instituicdo publica diretamente vinculada ao
Ministério da Saude, cuja missdo é a geracdo, absorcdo e difusdo de conhecimentos
cientificos e tecnolégicos em saude;

Considerando que a FIOCRUZ, visando contribuir com a politica nacional de saude
publica, possui como politica institucional a busca da protecdo legal dos resultados
oriundos das suas atividades de pesquisas e desenvolvimento tecnolégico;

Considerando que a novidade é um dos requisitos necessarios a protecdo dos
resultados de pesquisas pelos institutos de propriedade industrial, e, por
consequéncia, a sua manutencdo em sigilo até a adog¢do dos procedimentos legais
pertinentes é indispensavel para a obtencdo da protecdo almejada;

Considerando, ainda, o disciplinado pelo ordenamento juridico brasileiro, em especial
pela Lei 9.279/96 (Lei de Propriedade Industrial), Lei 9.609/98 (Lei de Programa de
Computador), Lei 9.610/98 (Lei de Direitos Autorais), Decreto 2.553/98 (que
regulamenta sobre a premiacdo de inventores de instituicdes publicas) e Lei 10.973/04
(Lei de regulamentada pelo Decreto n® 5.563, de 11 de outubro de 2005), pela Medida
Proviséria 2.186/2001 e demais atos normativos emanados do Conselho de Gestdo do
Patrimdénio Genético do Ministério do Meio Ambiente;

Pelo presente TERMO DE COMPROMISSO, o signatario abaixo qualificado;

1° Obriga-se a manter em sigilo todas as informacdes obtidas em funcédo das atividades
desempenhadas junto ao ILMD/FIOCRUZ, incluindo, mas ndo limitadas, as informacdes
técnicas e cientificas relativas a: projetos de dissertacdo e/ou de outra natureza que
venham a participar de forma voluntaria e /ou colaborativa, resultados de pesquisas,
operacgodes, processos, producéo, instalacdes, equipamentos, habilidades
especializadas, métodos e metodologias, fluxogramas, componentes, férmulas,
produtos, amostras, diagramas, desenhos, desenho de esquema industrial, patentes,
segredos de negbcio. Estas informacdes serdo consideradas INFORMACOES
CONFIDENCIAIS.

O sigilo imposto veda quaisquer formas de divulgacdo das INFORMACOES
CONFIDENCIAIS, sejam através de artigos técnicos, relatérios, publicagdes,
comunicacdes verbais entre outras, de cujo desenvolvimento tenha participado direta
ou indiretamente ou tomado conhecimento por forca de suas atividades, sem antes
obter expressa autorizacdo da ICT salvo prévia autorizagdo por escrito do
ILMD/FIOCRUZ.

A obrigacdo de sigilo assumida, por meio deste termo, ndo compreende informacdes
que ja sejam de conhecimento publico ou se tornem publicamente disponiveis por outra
maneira que nao uma revelacdo ndo autorizada.

A vigéncia da obrigacdo de sigilo perdurarda até que a informagdo tida como
INFORMACAO CONFIDENCIAL seja licitamente tornada de conhecimento publico ou o
ILMD/FIOCRUZ autorize por escrito a sua divulgacdo, devendo ser observado os
procedimentos institucionais estabelecidos para tanto.

2° Obriga-se a ndo usar as INFORMACOES CONFIDENCIAIS de forma distinta dos
propésitos das atividades a serem desempenhadas junto a FIOCRUZ.

3° Obriga-se a ndo enviar amostras de material biolégico e/ou genético, obtidas em
funcdo das atividades desempenhadas junto a FIOCRUZ, a terceiros sem a prévia
autorizagdo por escrito da FIOCRUZ, devendo ser observado os procedimentos
institucionais estabelecidos para tanto.

4° Reconhece que, respeitando o direito de nomeacdo a autoria (autor/inventor), os
direitos de propriedade intelectual sobre os resultados porventura advindos da
execucdo das atividades pelo signatario desempenhadas perante a FIOCRUZ

Instituto Le6nidas & Maria Deane — ILMD/Fiocruz Amazo6nia | Rua Teresina, 476, Adriandpolis ¢ Manaus ¢ AM e Brasil
CEP 69.057-070  Tel.: +55 92 3621-2327 / 92 3621- 2323 » www.amazonia.fiocruz.br ¢ gabinete.ilimd@fiocruz.br



% LMD 2™ Ej FIOCRUZ SYs w=

pertencerdao exclusivamente a FIOCRUZ, ficando estd desde ja autorizada a requerer a
protecdo pelos institutos de propriedade intelectual que julgar pertinente. Para tanto,
se compromete em assinar todos os documentos que

forem necessarios para regularizar a titularidade da FIOCRUZ perante os institutos de
propriedade intelectual, no Brasil e exterior.

5° Reconhece que a inobservancia das disposi¢cdes aqui contidas sujeitar-lhe-a a
aplicacdo das sancdes legais pertinentes, em especial as san¢des administrativas, além
de ensejar responsabilidade em eventuais perdas e danos ocasionados a FIOCRUZ.

(Local), (dia) de (més) de 2026.

Assinatura do(a) Candidato(a)
Nome:

RG:

CPF:

Profissdo:

Endereco:

Telefone:

Vinculo com a FIOCRUZ: Discente do Curso de Pé6s-Graduacdo em Condi¢des de Vida e
Situacdes de Saude na Amazdnia (PPGVIDA).

Atividades desenvolvidas junto a FIOCRUZ:
Unidade:
Departamento:

Laboratoério:
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ANEXO XV

PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM CONDICOES DE VIDA E SITUACOES DE SAUDE NA
AMAZONIA

(este documento sera exigido apenas no momento da matricula, em chamada publica especifica)

TERMO DE COMPROMISSO

Bu, , CPF n° aprovado(a) no processo seletivo para ingresso no ano de
2026 no Programa de Pés-graduacdo Stricto Sensu em Condi¢des de Vida e Situagdes de Saude
na Amazénia — PPGVIDA declaro que entrego nesta data, documentacdo equivalente ao Diploma
de Conclusdo de Graduacdo, para fins de Matricula Institucional no Programa, e me comprometo
a enviar digitalizado o DIPLOMA de Graduacdo (frente e verso), a Secretaria Académica — SECA
até 180 (cento e oitenta) dias a contar desta data, impreterivelmente, sob pena de desligamento
do curso, caso o diploma ndo seja enviado nesta data.

Declaro ainda, sob pena da Lei, serem verdadeiras as informag¢des contidas no documento

apresentado no ato da matricula.

Nestes termos, firmo compromisso.
Local, _ de fevereiro de 2026.

Nome e assinatura
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