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EDITAL DA CHAMADA PUBLICA N° 001/2025 PARA SELECAO E
COMPOSICAO DE BANCO PARA PROFESSORES ALFABETIZADORES NO
AMBITO DO PROGRAMA BRASIL ALFABETIZADO - PBA NOVO CICLO.

A Prefeitura Municipal de Portel, por intermédio da SECRETARIA MUNICIPAL DE
EDUCACAO - SEMED, no uso de suas atribuicdes e tendo em vista o disposto no artigo
1°da Lei n® 9.608, de 18 de fevereiro de 1998, que dispde sobre o servigo voluntério e da
outras providéncias, a Portaria n° 884, de 30 de agosto de 2024 que dispde sobre a
governanga do Pacto Nacional pela Superacdo do Analfabetismo e Qualificagdo da
Educacdo de Jovens e Adultos, institui a Camara Permanente de Alfabetizacdo e
Qualificagdo da Educacdo de Jovens e Adultos - CampEJA, e define os valores para
pagamento de bolsas de formagdao continuada para os articuladores e formadores, a
Resolugdao n° 19, de 9 de setembro de 2024 que estabelece as regras e os procedimentos
para o pagamento de bolsas de formagdo continuada aos agentes no ambito da
Governanca do Pacto Nacional pela Superagdo do Analfabetismo e Qualificacdo da
Educacao de Jovens e Adultos ¢ a Resolugao n® 20, de 9 de setembro de 2024, torna
publico, para conhecimento dos interessados, que estdo abertas as inscrigdes para o
Processo Seletivo Simplificado destinado a selecdo de candidatos ao preenchimento de
vagas de alfabetizadores para a prestagdo de atividade voluntdria no Programa Brasil
Alfabetizado - PBA - Novo Ciclo.

1. DAS DISPOSICOES GERAIS

1.1 A Chamada Publica para composi¢ao de banco para alfabetizadores sera regida pela
legislacdo vigente sendo executada, desenvolvida e organizada pela Secretaria Municipal
de Educacao de Portel;

1.2 Esta chamada publica visa o preenchimento de vagas para a prestacdo de atividade
voluntaria, com atuagdo no PBA - Novo Ciclo;

1.3 A lotagao do candidato que venha a ser selecionado por essa chamada publica se dara
no Local de Turma onde as aulas de alfabetiza¢ao serdo ministradas;

1.4 O Edital sera divulgado no Site Oficial da Prefeitura Municipal de Portel, disponivel

no: https://portel.pa.gov.br e da Secretaria Municipal de Educacdo no

https://semed.portel.pa.gov.br.

1.5 Poderao participar da selecdo, candidatos sem vinculo empregaticio ou candidatos

vinculados as instituigdes que promovam o desenvolvimento educacional e que atendam
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aos requisitos de habilitagdo previstos neste edital, desde que comprovem ter

disponibilidade de carga horaria sem prejuizo ao seu setor de trabalho;

1.6 O candidato selecionado sera responsavel pela mobiliza¢ao dos jovens, a partir de 15
anos de idade, adultos e idosos, que desejam ser alfabetizados e que ndo tenham o dominio
da leitura, da escrita e do letramento matematico;

1.7 Realizada a mobilizagdo de no minimo 15 (quinze) alfabetizandos por turma, na
cidade e de no minimo 12 (doze) no Campo, o candidato selecionado devera entregar as
fichas de matricula dos alfabetizandos no periodo estabelecido no edital, no prédio da
Secretaria Municipal de Educacao de Portel, na Diretoria de Ensino, para a Coordenacao
da Educacao de Jovens e Adultos (EJA);

1.8 A assinatura do Termo de Adesdo ao Programa Brasil Alfabetizado na condig¢ao de
alfabetizador, se dara apos a validagao da turma.

2. DO OBJETIVO

Selecionar profissionais para atuarem como alfabetizadores no Programa Brasil
Alfabetizado - PBA Novo Ciclo. O Programa atendera estudantes nio inseridos no
sistema formal de ensino e serdo criadas turmas de alfabetizagdo na Cidade ¢ no Campo
do municipio de Portel.

3. DA CONCESSAO DE BOLSAS PARA CUSTEAR ALIMENTACAO E
TRANSPORTE AS ATIVIDADES VOLUNTARIAS

3.1 Os alfabetizadores nao possuirao qualquer vinculo empregaticio com a Prefeitura de
Portel, sendo a bolsa concedida, conforme preceitua a Resolucao n° 20, de 09 de setembro
de 2024. As bolsas concedidas no ambito do Programa Federal Brasil Alfabetizado serdo
destinadas aos alfabetizadores populares e que tenham sido selecionados e que tenham
formado a(s) turma (s) de acordo com as estipulagdes minimas previstas neste Edital;
3.2 Sera paga uma bolsa no valor de R$ 1.200,00 (mil e duzentos reais), por um periodo
de 12 (doze) meses, aos alfabetizadores populares cadastrados e vinculados as turmas
ativas, desde que desempenhem suas responsabilidades e cumpram suas atribui¢des, de
acordo com o estabelecido no Manual de Orientagdes do PBA, conforme atestado pelo
gestor local;

3.3 As bolsas serdo pagas diretamente ao beneficiario, por meio de cartdo-beneficio
emitido em favor do bolsista pelo Banco do Brasil S.A, por solicitacdo do FNDE.

4. DO PERFIL DO ALFABETIZADOR

Av. Magalhaes Barata, s/n° Centro — Portel — PA: CNPJ: 04.876.447/0001-80, e-mail: semed@portel.pa.gov.br



PREFEITURA MUNICIPAL DE

PORTEL

EM TODA PAF PARTE, PRA TODA GENTE.
T 00 Es .

SEMED

SECRETARIA MUNICIPAL p
4&4

% &
DE EDUCACA e R
uUcC c (o]

4.1 Ser brasileiro nato, naturalizado ou gozar das prerrogativas previstas no artigo 12, §

1° da Constitui¢ao Federal;

4.2 Ter, no minimo, 18 anos de idade completos;

4.3 Ser capaz de desempenhar todas as atividades relativas a alfabetizacao de jovens,
adultos e idosos;

4.4 Cumprir com as determinagdes desta Chamada Publica e demais requisitos da
Resolucao n° 20, de 9 de setembro de 2024;

4.5 Ter formagdao superior em Pedagogia e/ou Letras-Lingua Portuguesa, ou estar
cursando licenciatura em Pedagogia e/ou Letras-Lingua Portuguesa;

4.6 Ter disponibilidade, conforme determinado na Resolu¢do n° 20, no Termo de
Compromisso dos Alfabetizadores, e a Declarag@o de Disponibilidade Carga Horaria para
o trabalho voluntario (ANEXO III)

4.7 Ter disponibilidade para participar da formacao inicial e da formagao continuada que
ocorrerd durante a execugdo do Programa, conforme Termo de Compromisso, assinado
pelo voluntario, assegurando a sua participagdo (ANEXO VI).

5. DAS ATRIBUICOES DO ALFABETIZADOR POPULAR

5.1 Realizar trabalho voluntério de alfabetizacao em turmas de jovens, adultos e idosos,
nos termos do Programa Brasil Alfabetizado - PBA;

5.2 Desenvolver, com o auxilio do gestor local, agdes de acompanhamento e registro da
frequéncia dos alfabetizandos;

5.3 Participar, obrigatoriamente, da formagao continuada;

5.4- Desenvolver Plano de Alfabetizacdo Pedagdgico, conforme orientado pelo Gestor
Local, por meio da Secretaria Municipal de Educacdo de modo a assegurar o
desenvolvimento dos alfabetizandos;

5.5 Orientar, avaliar e acompanhar continuadamente as habilidades e conhecimentos dos
alfabetizandos, durante o periodo do programa;

5.6 Registrar as produgdes dos alfabetizandos, por meio de portfolios, relatorios de sala
de aula e acompanhamento das atividades programadas;

5.7 Realizar planejamentos individuais e coletivos;

5.8 Realizar a distribuicdo e o controle do material didatico;

5.9- Localizar, identificar, mobilizar e preencher a ficha de cadastro dos jovens, adultos
e idosos nao alfabetizados (ANEXO VII), observando a quantidade minima e maxima
por turma, aqui cito:
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A) turmas da cidade - de 15 alunos.

B) turmas do campo - de 12 alunos.

5.10- Acompanhar a aplicagdo dos testes cognitivos de entrada e saida.

5.11 Acompanhar a aplicacao das avaliagdes dos alfabetizandos;

5.12 Elaborar relatério das atividades planejadas e desenvolvidas durante o més corrente,
apresentando-o ao Gestor Local.

5.13 Realizar visitas domiciliares as familias dos alfabetizandos infrequentes ou
desistentes de sua turma para acompanhamento € motivagao, visando a permanéncia deles
em sala de alfabetizacdo e posterior continuidade nos estudos;

5.14 Informar ao gestor local a presen¢a de novos alfabetizandos, inclusive incluir os
nomes na lista de frequéncia e preencher sua ficha de cadastro para ser entregue ao gestor
local,;

5.15 Informar ao gestor local as alteragdes cadastrais dos alfabetizandos e mudancas de
endereco do alfabetizador ou da turma.

5.16- Entregar o resultado da situacdo final dos alfabetizandos no pentltimo més (11°
més) de aula.

6- DAS VAGAS.

Os candidatos serdo chamados, conforme vagas declaradas neste Processo Seletivo
Simplificado, ou que vierem surgir no PBA. Os demais candidatos formarao banco de
recursos humanos, cuja adesdo estard condicionada a possiveis desisténcias ou
substitui¢do e/ou criagcdo de futuras vagas no prazo final desta Chamada Publica.

7. DAS INSCRICOES.

7.1- Poderao se inscrever profissionais que cumpram os requisitos constantes no item 4,
desta Chamada;

7.2- A inscri¢do devera ser realizada no site https://forms.gle/gd9MyCCUPb1 1xse27;
7.3- A validagdo da inscri¢do, dar-se-a4 com o recebimento das seguintes documentagdes:
A) Ficha de inscri¢do devidamente preenchida, conforme modelo em ANEXO I;

B) Copia legivel de Documento de Identificagdo com FOTO, CPF, RG, Curriculo e
documentos comprobatorios de conclusdo dos cursos informados.

7.4- Todos os documentos, deverdo ser encaminhados em um tUnico arquivo em PDF,
juntamente com a ficha de inscrigdo ANEXO I e com o curriculo ANEXO I1.

7.5 As inscrigdes terdo inicio as 8h do dia 11 de Abril de 2025 e encerrarao as 23:00h do
dia 12 de Abril de 2025.

8. DOS PROCEDIMENTOS DE SELECAO

8.1 O processo de selecdo dos alfabetizadores sera realizado por uma comissdo
constituida por profissionais designados pela Secretaria Municipal de Educagao de Portel,
e constara com:
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Etapa 1: Andlise do Curriculo do candidato observando as devidas

comprovagoes/certificados, com vistas a conhecer a formagao académica e a experiéncia
profissional do candidato (ANEXO IV);

8.2 - Ter mobilizado o nimero minimo de alfabetizandos conforme, a determinacao desse
edital e Resolucao CD/FNDE n° 20, de 19 de setembro de 2024, mediante aprovacao no
sistema de cadastramento do Programa Brasil Alfabetizado (SBA);

8.3 Serdo ofertadas 10 vagas: 06 vagas para alfabetizador popular na cidade e 04 no
campo e composi¢do de Cadastro de Reserva com 2 vezes o nimero de vagas ofertadas;
8.4 - Serdo classificados os candidatos que obtiverem média igual ou superior a (7,0) nas
duas etapas avaliadas, totalizando um minimo de (10) pontos;

8.5 - Em caso de empate, sera classificado o candidato com maior tempo de experiéncia
em atividades de alfabetizagao e, persistindo o empate, sera classificado o candidato de
maior idade;

8.6 Os resultados serdo divulgados considerando a média das notas nas duas etapas, por
ordem de classificagdo;

8.7 - A divulgacao do resultado final obedecera ao calendario em anexo a este Edital, na
pagina da Prefeitura Municipal de Portel e da Secretaria Municipal de Educacao-SEMED.
8.8 - Os candidatos classificaveis comporao um banco de reserva e poderao ser chamados,
a posteriori, havendo casos de vacancia.

9. DA COMISSAO DE AVALIACAO

9.1 Sera constituida comissdo formada por servidores da Secretaria Municipal de
Educacao que se responsabilizara por todo o processo de selegao;

9.2 Todas as etapas desta Chamada Publica serdo divulgadas no site da (Prefeitura e da
Secretaria Municipal de Educagdo), garantindo a transparéncia do processo;

9.3 Nao poderdo compor a comissdo avaliadora servidores que tenham parentesco até o
terceiro grau com qualquer candidato que esteja concorrendo as bolsas descritas nesta
Chamada;

9.4 Os eventuais casos nao contemplados por esta Chamada serdo analisados pela
comissao organizadora.

10. DA DIVULGACAO DOS RESULTADOS DA SELECAO E RECURSOS

10.1 Os prazos relativos a todas as etapas que compdem esta selecao estao especificados
no cronograma, item 11 desta Chamada;

10.2. Os resultados de todas as etapas serdo divulgados na pagina da Prefeitura Municipal
de Portel e da Secretaria Municipal de Educacao-SEMED e ¢ de inteira responsabilidade
do candidato acompanhar as publicacdes.

11. DO CRONOGRAMA

FASE LOCAL HORARIO | PERIODO
Lancamento | Pagina da Prefeitura A partir das | 11/04/2025
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do Edital de | https://portel.pa.gov.br e da Secretaria 8 Horas
Chamada Municipal de Educagao
publica https://semed.portel.pa.gov.br.
Periodo  de | Site: 08h as 23h | 11/04/2025
inscri¢ao https://forms.gle/g49MyCCUPb1 1xse27 a
12/04/2025
Resultado Péagina da Prefeitura | Apds as 18h | 15/04/2025
Preliminar https://portel.pa.gov.br e da Secretaria
Municipal de Educagao
https://semed.portel.pa.gov.br.
Divulgagdo | Pagina da Prefeitura | Apos as 18h | 16/04/2025
do resultado | https://portel.pa.gov.br e da Secretaria
final Municipal de Educagao
https://semed.portel.pa.gov.br.

14. DAS DISPOSICOES FINAIS

14.1 O alfabetizador selecionado assinara o Termo de Compromisso para execugao das
atividades previstas para maio de 2025;

14.2 O alfabetizador selecionado, no momento da convocagao, entregara as fichas de pré-
matriculas devidamente preenchidas e assinadas ao Gestor Local do Programa Brasil
Alfabetizado, na sala da Diretoria de Ensino na Secretaria Municipal de Educagdo —
SEMED;

14.3 Fica reservado a Secretaria de Educagao o direito de prorrogar, revogar ou anular a
presente Chamada Publica;

14.4 O pagamento da bolsa do alfabetizador selecionado estd condicionado a entrega do
Relatorio Mensal no ultimo dia do més, apds validagao pela equipe do Programa Brasil

Alfabetizado no municipio.

Portel - PA, 11 de abril de 2025.

N
R
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05 &
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- Lllas d{:;} hiva '
Secretario Munici acdo - SEMED

D«:re(o n° 4.372/GP/2025
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ANEXO I - FICHA DE INSCRICAO

DADOS PESSOAIS
1. Nome Completo: SEXO:M( )F ()
2.CPF:

3. Data de Nascimento:

4. Naturalidade: UF:

5.RG: Orgao Emissor: UF: Data de Emissao:  /  /
6.Nome da Mae:

7. Nome do Pai:

8. Endereco completo:
N°  Bairro:
Municipio: CEP:
09: Celular:

10. E-mail:

11. Escolaridade:

12. Situag¢do Ocupacional:

13. Estado Civil: () solteiro ( ) casado ( ) separado ( ) divorciado ( ) vivo
14. Informacgdes Bancarias (Nao € necessario abrir conta. Isto ¢ feito pelo FNDE caso o
candidato seja aprovado e sua turma seja ativada)

N° da Agéncia do Banco do Brasil: Cidade:

Portel/PA, de de 2025.

Assinatura do (a) Candidato (a)
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ANEXO II - MODELO DE CURRICULO

1. INFORMACOES PESSOAIS:
1.1 Nome completo:

1.2 Naturalidade:

1.3 Data de nascimento:

1.4 Estado Civil:

1.5 N° da carteira de identidade:
1.6 N° do CPF:

1.7 Endereco residencial completo:
1.8 Endereco eletronico (e-mail):

1.9 Telefones de contato (com codigo de area):

2. FORMACAO:

2.1 Graduagao: (curso; instituicao; ano de conclusao)

2.2 Especializagao: (curso; instituicdo; ano de conclusao)
2.3 Mestrado: (curso; institui¢do; ano de conclusdo)

2.4 Doutorado: (curso; institui¢do; ano de conclusao)

3. EXPERIENCIA PROFISSIONAL: listar as atividades mais relevantes ao objeto desta
selecdo (periodo; instituicdo/empresa; cargo ou func¢do; principais atividades
desenvolvidas) 4. ATIVIDADES PEDAGOGICAS QUE DIALOGAM COM AS
ATRIBUICOES EXIGIDAS NESTA CHAMADA PUBLICA: listar os eventos ou
cursos de formagdo mais relevantes ao objeto desta sele¢do (tipo de evento; instituicdo
promotora; carga horaria; periodo de realizagdo), e experiéncias vinculadas a elaboracdo

de material didatico. (Data, Nome e Assinatura)

Obs: Todas as informagdes deste documento devem ser acompanhadas das devidas

comprovagoes.
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ANEXO III - DECLARACAO DE DISPONIBILIDADE DE CARGA HORARIA
DISPONIBILIDADE DE CARGA HORARIA PARA A FUNCAO DE
ALFABETIZADOR

Eu,

3

CPF: , candidata(o) no processo seletivo referente a

Chamada Publica para sele¢do de bolsista para atuar como alfabetizador no ambito do
Programa Brasil Alfabetizado - PBA, ao realizar minha inscri¢ao, reconheco e estou de
acordo, conforme esta Chamada, da exigéncia de disponibilidade de até 20 (vinte) horas
semanais para exercer as agles elencadas nesta Chamada, bem como tenho
disponibilidade para os eventuais encontros presenciais/remotos de alinhamento com a

equipe técnica da SEMED.

Portel/PA, de de 2025.

Assinatura do Candidato (a)
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ANEXO IV — CRITERIOS DE PONTUACAO DA ANALISE DO CURRICULO
PROGRAMA BRASIL ALFABETIZADO - PBA NOVO CICLO.

e experiéncias

) PONTUACAO | TOTAL
CATEGORIAS ESPECIFICACOES ,
MAXIMA

Formacio Académica Ensino Médio completo-

2,0 pontos.

Graduagao-3,0 pontos

Curso técnico completo-

2,0 pontos.
Experiéncia Experiéncia como

alfabetizador de

até 2 anos — 2,0 pontos
Atividades Pedagégicas | Cursos e formacdes em
Desenvolvidas Alfabetizag¢ao-1,0 pontos
Total da pontuacio obtida na analise de titulos 10 PONTOS
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PREFEITURA MUNICIPAL DE

PORTEL

EM TODA PAF PARTE, PRA TODA GENTE.
T 00 Es .

SEMED

SECRETARIA MUNICIPAL
DE EDUCAGAO

ANEXO V — DISTRIBUICAO DAS VAGAS

N° Municipio N° de alfabetizadores N° de Tradutor Intérprete de
Libras
10 0
1 Portel Cidade Campo Cidade Campo
06 04 XX XX
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ANEXO VI - TERMO DE COMPROMISSO PARA VOLUNTARIOS DO
PROGRAMA BRASIL ALFABETIZADO

( ) ALFABETIZADOR VOLUNTARIO

1. FUNDAMENTO

1.1. Lei n°® 9.608, de 18 de fevereiro de 1998, que dispde sobre o servigo voluntario e da
outras providéncias;

1.2. Lei n°® 10.880, de 9 de junho de 2004, que, entre outras providéncias, dispde sobre o
repassede recursos financeiros do Programa Brasil Alfabetizado;

1.3. Decreto n° 10.959, de 8 de fevereiro de 2022, que dispde sobre a reorganizacio do
Programa Brasil Alfabetizado, visando a universalizagao da alfabetizagdo de jovens e
adultos de quinze anos ou mais, € d4 outras providéncias; e

1.4. Resolucao CD/FNDE n° /2024, que estabelece orientagdes, critérios e procedimentos
relativos a transferéncia automatica aos estados, ao Distrito Federal e aos municipios, dos
recursos financeiros do Programa Brasil Alfabetizado, a partir do exercicio de 2024, bem
como ao pagamento de bolsas aos voluntarios que atuam no Programa.

2. ALFABETIZADOR

2.1. Nome:

2.2. CPF:

2.3. RG/Orgio expedidor:

2.4. Data de nascimento:

2.5. Nome da mae:

2.6. Naturalidade/nacionalidade:

2.7. Estado civil:

2.8. Profissao:

2.9. Endereco e CEP:

2.10. Telefones:

2.11. E-mail:

3. ENTE EXECUTOR ADERENTE AO PROGRAMA

3.1. Nome:

3.2. CNPIJ:

3.3. Endereco e CEP:
Av. Magalhaes Barata, s/n° Centro — Portel — PA: CNPJ: 04.876.447/0001-80, e-mail: semed@portel.pa.gov.br
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3.4. Dirigente (nome, ato de nomeag¢ao ou do mandato):

3.5. Gestor local (nome e cargo):

4. CONDICOES GERAIS

4.1. Do compromisso

Pelo presente instrumento particular, a pessoa fisica acima nominada e qualificada
doravante simplesmente como ( ) alfabetizador / ( )alfabetizador tradutor intérprete de
Libras, manifesta de forma expressa e espontanea a sua vontade de participar do Programa
Brasil Alfabetizado, prestando servigo voluntario sob execugao do 6rgao também acima
nominado e doravante qualificado simplesmente como Ente Executor, nos termos dos
arts. 1° e 2° da Lei n°® 9.608, de 18 de fevereiro de 1998, combinado com o disposto na
Lei n° 10.880, de 9 de junho de 2004, observando, para tanto, as regras do Programa e as
normas expedidas pelo Ministério da Educagdo - MEC - e pelo Fundo Nacional de
Desenvolvimento da Educagao - FNDE.

4.2. Do trabalho voluntario

4.2.1. Atribui¢des comuns ao alfabetizador e ao alfabetizador tradutor intérprete de Libras
Por meio deste instrumento, o alfabetizador ou o alfabetizador tradutor intérprete de
Libras declara:

a) que atuara conforme as especificidades do Programa dispostas no Manual e no Plano
de Alfabetizacao submetido pelo Ente Executor;

b) que caso seja necessaria a desvinculagdo do programa, essa devera ser justificada

e previamente comunicada ao gestor local com, no minimo, quinze dias de

antecedéncia, sem prejuizo de eventuais devolugdes de bolsas ja recebidas;

c) estar ciente que ¢ facultado ao FNDE/MEC bloquear valores creditados na conta
beneficio, ou proceder ao desconto nos pagamentos subsequentes, nas seguintes
situagoes:

1. ocorréncia de depdsitos indevidos;

2. determinagao do Poder Judiciario ou requisicdo do Ministério Publico;

3. constatagdo de irregularidades na comprovacao da frequéncia do bolsista; e

4. constatacao de incorregdes nas informagoes cadastrais do bolsista:

a) que devera restituir ao FNDE, no prazo de quinze dias a contar do recebimento da
notificacdo, os valores de que trata a letra "d", caso inexista saldo suficiente na conta

beneficio especifica e ndo haja pagamentos futuros a serem efetuados;
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b) que informara a equipe do gestor local sobre mudangas em relagdo a seu endereco

pessoal e ao local de funcionamento da turma, bem como sobre quaisquer alteragdes
cadastrais dos dados relativos aos alfabetizandos;

¢) que esta ciente de que o pagamento da bolsa poderd ser automaticamente interrompido
caso nao seja cumprida quaisquer das condi¢des estabelecidas neste Termo de
Compromisso; €

d) que o trabalho voluntario serd realizado sem nenhum tipo de remuneracdo, nio se
considerando para este efeito a bolsa que lhe serd concedida, nos termos do § 2° art. 10
do Decreto n° 10.959, de 8 de fevereiro de 2022, e da Resolugao.

4.2.2. Atribuigdes especificas:

() Alfabetizador

Por meio deste instrumento, o alfabetizador declara:

Por meio deste instrumento, o alfabetizador declara:

a) que faréd o trabalho voluntario de alfabetizacdo em uma tUnica turma com até quinze
alfabetizandos na cidade e/ou 12 alunos alfabetizandos no campo, com carga horaria
minima de seiscentas horas/aula (correspondentes a doze meses de duragdao das turmas
do Programa), sendo em trés dias na semana com quatro horas de tempo;

b) que desenvolverd, com o auxilio da equipe do gestor local, a¢des relacionadas ao
controle mensal da frequéncia dos alfabetizandos, mantendo atualizados os Diarios de
Acompanhamento da Turma de Alfabetizacgao;

) que apoiara, no que couber, as atividades do alfabetizador da turma, especialmente na
avaliag¢do da aprendizagem dos jovens, adultos e idosos deficientes auditivos usuarios de
Libra.

4.4. Do uso de instalagdes ¢ servigos

Sera permitido ao alfabetizador o uso das instalagdes, bens e servigos do Ente Executor
que sejam necessarios ou convenientes para a prestagdo do servigo voluntario,
respondendo, todavia, por eventuais perdas e danos que causar em decorréncia do referido
uso.

4.5. Da vigéncia

O presente Termo de Compromisso vigorara a partir da data de sua assinatura e seus
efeitos, quando do efetivo inicio do trabalho voluntario. Sua rescisdo ocorrera

automaticamente com a conclusdo do processo de alfabetizacdao da turma sob orientagao
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do alfabetizador ou, a qualquer tempo, por manifestacio da vontade de qualquer das
partes signatarias.

5. DO FORO

Fica desde ja eleito o foro da comarca em que se deu a sua celebragcdo para dirimir
eventuais questdes que ndo sejam resolvidas consensualmente

6. LOCAL E DATA

7. ASSINATURA
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ANEXO VII - FICHA DE PRE MATRiICULA DO PROGRAMA BRASIL
ALFABETIZADO

ALFABETIZADOR (A):
MUNICIPIO:

Obs.: Preencher os dados dos alunos considerando 15 alunos para Cidade e de 12

alunos para o Campo.

FICHA DE PRE MATRICULA DO PROGRAMA BRASIL ALFABETIZADO
( )CIDADE ( )CAMPO

LOCAL DAS AULAS:
NOME DO/A ESTUDANTE:

DATA DE NASCIMENTO:  / /
ENDERECO:
LOCALIDADE/BAIRRO:

CELULAR:

CPF: IDENTIDADE:
NIS:

VOCE LEMBRA QUANDO PAROU DE ESTUDAR?
VOCE E MAE SOLO? ( )SIM ( YNAO
ALFABETIZADOR POPULAR:
CELULAR DO ALFABETIZADOR(A):
ARTICULADOR (A):
DATA DA PRE MATRICULA: / /
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