
 
EDITAL DE CHAMADA INTERNA N° 01/2024 

SELEÇÃO DE BOLSISTA PARA APOIO ÀS ATIVIDADES DO HUVET 
 

ANEXO III – FORMULÁRIO DE AVALIAÇÃO 
 

1. Dados do Candidato 

Nome  

Matrícula  

Curso  

 
2. Avaliação 

Critérios Eliminatórios 

Comprovação de matrícula (   ) SIM   /   (   ) NÃO (motivo):  

 

Inscrição e documentação 

conforme exigido 

(   ) SIM   /   (   ) NÃO (motivo): 

Disponibilidade de tempo (   ) SIM   /   (   ) NÃO (motivo): 

 

 
Critérios Classificatórios 

Habilidades de Comunicação (0 – 3,0) 

Conhecimento de Tecnologias (0 – 3,0) 

Conhecimento sobre atuação em bloco cirúrgico (0 – 4,0) 

 
Data: ____/____/____ --- _________________________________________________________________________ 

                                   Nome e Assinatura do Membro da Banca de Seleção 
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