ANEXO I
Ficha de inscrição no Processo de Credenciamento Docente

Categoria: ( ) Docente Permanente ( ) Docente Visitante Nome:
Instituição de Ensino Superior Vinculado/a:
Unidade Acadêmica Vinculado/a:
E-mail:
Telefone:

Nome da Linha de Pesquisa para a qual concorre:
( ) Linha 1 – Atenção integral aos ciclos de vida e grupos vulneráveis;
( ) Linha 2 – Atenção à saúde, acesso e qualidade na atenção básica em saúde;
( ) Linha 3 – Educação e saúde: tendências contemporâneas da educação, competências e estratégias de formação profissional;
( ) Linha 4 – Gestão e avaliação de serviços na Estratégia de Saúde da Família/Atenção Básica;
( ) Linha 5 – Informação e saúde;
( ) Linha 6 – Pesquisa Clínica: interesse da atenção básica; ( ) Linha 7 – Vigilância em Saúde.

Disciplina(s) que possui interesse em ministrar:

( ) Atenção Integral na Saúde da Família ( ) Educação na Saúde
( ) Planejamento e Avaliação na Saúde da Família
( ) Produção do Conhecimento em Serviços de Saúde ( ) Seminários de Acompanhamento
( ) Atenção e gestão do Cuidado ( ) Promoção da Saúde
( ) Sistema de Informação no Cuidado e na Gestão ( ) Tópicos Especiais em Saúde da Família
