ANEXO III

REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO

Eu, __________________________________________________________________________, infra-assinado, inscrito(a) no CPF sob o no___________________________________________, residente e domiciliado na _______________________________________________________
____________________________________________________________, n.º _____________, bairro _________________________________________________________, município de Miranda/MS, venho por meio deste, pleitear inscrição na AVALIAÇÃO DOS CRITÉRIOS TÉCNICOS DE MÉRITO E DESEMPENHO PARA NOMEAÇÃO DO CARGO DE DIRETOR NAS INSTITUIÇÕES DE ENSINO PERTENCENTES À REDE MUNICIPAL DE ENSINO DE MIRANDA/MS, promovido pela Secretaria Municipal de Educação (SEMED), através de Comissão de Avaliação designada para esse fim.

Apresento, nesta oportunidade, juntamente com este requerimento, os documentos comprobatórios do atendimento às exigências previstas nos incisos I, II e III do subitem 2.1 deste Edital, constituindo condição indispensável para a comprovação do preenchimento dos requisitos necessários à inscrição no presente processo avaliativo.

Declaro ter tomado conhecimento de todas as disposições do Edital que rege o presente processo avaliativo, bem como de seus anexos.

Por ser expressão da verdade, firmo a presente declaração.



DOCUMENTAÇÃO APRESENTADA NO ATO DA INSCRIÇÃO

	DESCRIÇÃO
	CONFERIDO / ENTREGUE

	I - possuir formação de nível superior em Pedagogia ou Licenciatura Plena em qualquer área da Educação, com especialização em Gestão Escolar ou na área da Educação;
	

	II - possuir experiência comprovada de no mínimo 5 (cinco) anos de exercício de docência;
	

	III - ser residente e domiciliado no mínimo há 3 (três) anos no Município de Miranda/MS.
	




Miranda/MS, ______ de junho de 2026.
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Assinatura do Requerente

