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EDITAL N2 002/2026

OFERTA DE VAGAS PARA O CURSO DE INGLES DO PROJETO TEACHER TALKS-
SOBRAL/CE

A ESCOLA DE FORMACAO E GESTAO EM EDUCACAO APLICADA - EDUFORMA, pessoa
juridica de direito privado, inscrita no CNPJ n? 33.645.933/0001-95, com sede no
municipio de Sobral/CE, no Estado do Ceara- Brasil, na Avenida Arimateia Monte e Silva,
575, Campo dos Velhos, Sobral, CE, CEP: 62030-230, no uso de suas atribuicdes legais,
torna publico o presente Edital que dispdoe sobre a oferta de 360 (trezentas e
sessenta) vagas para o Curso de Inglés do Projeto Teacher Talks, destinado aos
professores da Rede Municipal de Ensino de Sobral, conforme as disposi¢des a
seguir:

1. DO OBJETO

1.1. O presente edital tem por objeto o curso de inglés do Projeto Teacher Talks, com o
objetivo de promover o desenvolvimento da fluéncia em inglés e fortalecer a pratica
pedagogica.

1.2. O curso tem como finalidade ampliar a competéncia comunicativa em lingua inglesa
dos professores participantes, contribuindo para a melhoria da qualidade educacional,
bem como o crescimento pessoal.

2. DO PUBLICO-ALVO
2.1. Poderao participar do processo seletivo os professores:
[ - Efetivos e temporarios da rede municipal de ensino de Sobral com vinculo ativo;

II - Que demonstrem interesse e disponibilidade para participar do curso.

3. DO NUMERO DE VAGAS

3.1. Serdo ofertadas 360 (trezentas e sessenta) vagas para docentes no Curso de Inglés
do Projeto Teacher Talks.

4, DAS INSCRICOES
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4.1. As inscri¢Oes serdo gratuitas e realizadas no periodo de 10 de junho a 30 de julho de
2026.

4.2. A inscrigdo sera feita por meio de formulario eletronico disponibilizado no site da
EDUFORMA (eduforma.org.br), na aba “processos seletivos/editais”.

4.3. No ato da inscri¢do, o candidato devera:

[ - Preencher corretamente todas as informacdes solicitadas;

II - Declarar ciéncia e concordancia com as regras deste edital;

[II - Assumir o compromisso de frequéncia e participacao nas atividades do curso.

4.4, Informagdes incorretas ou incompletas poderdo resultar na eliminagdo do
candidato.

5.DOS CRITERIOS DE CLASSIFICACAO
5.1. A selegdo dos candidatos observara os seguintes critérios:

[ - Vinculo ativo com a Rede Municipal de Ensino através de registro na Secretaria
Municipal da Educagao;

II - Ordem cronolégica de inscrigao valida;
[II - Disponibilidade formal declarada para participacao integral no curso;
IV - Distribuicao equitativa entre unidades escolares;

V - Os critérios de selecao e classificacao serao exclusivamente aqueles previstos neste
edital, vedada a adogdo de critérios supervenientes ndo divulgados previamente aos
candidatos;

VI - A selecdo sera conduzida por Comissao de Selecdo designada pela Diretoria da
EDUFORMA mediante ato formal interno;

6. DO CADASTRO DE RESERVA

Os candidatos nao classificados dentro do numero de vagas compordo cadastro de
reserva, obedecendo rigorosamente a ordem classificatoria estabelecida neste edital.

7.DO0OS RECURSOS
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7.1. Cabera recurso administrativo no prazo de 2 (dois) dias uteis contados da
divulgacdo do resultado preliminar.

7.2. Os recursos deverdo ser encaminhados exclusivamente por meio eletrénico no e-
mail: atendimento@eduforma.org.br

7.3. A decisdo da comissio sera definitiva na esfera administrativa.

8. DA LEI GERAL DE PROTECAO DE DADOS (LGPD)

Os dados pessoais fornecidos pelos candidatos serdo tratados pela EDUFORMA
exclusivamente para execucao deste processo seletivo, observando-se a Lei Federal n?
13.709/2018 (LGPD);

9. DO PROGRAMA DO CURSO

9.1. O curso de inglés tera duracao definida em cronograma proéprio, divulgado apés a
selecao.

9.2. As aulas poderao ocorrer de forma presencial, remota ou hibrida, conforme
organizagao do curso.

9.3. O contetido formativo sera focado no desenvolvimento da fluéncia, compreensao
oral, leitura, escrita e comunicac¢do pratica em lingua inglesa.

10. DA AUTORIZACAO DE USO DE IMAGEM E VOZ

O(A) participante autoriza o uso institucional de sua imagem e voz eventualmente
captadas durante as atividades pedagdgicas, para fins educacionais, académicos e de
divulgacdo institucional, sem finalidade comercial.

11. DO COMPROMISSO DOS PARTICIPANTES

11.1. Os docentes selecionados deverao:

[ - Participar ativamente das aulas e atividades propostas;
[l - Cumprir a carga horaria minima exigida pelo curso;

[II - Manter frequéncia minima de 75% (setenta e cinco por cento) nas atividades
formativas;
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[V - Realizar avaliagdes e atividades pedagdgicas previstas;

V - Comunicar previamente eventuais impedimentos de participacao.

11.2. O ndo cumprimento da frequéncia minima ou das atividades podera acarretar:
[ - Adverténcia;

II - Desligamento do curso;

[II - Convocacao de participante do cadastro de reserva.

12. DA PREVISAO DE ALTERACAO DO PROJETO

A EDUFORMA poderda alterar cronograma, suspender, adiar ou cancelar o curso por
motivo de interesse institucional, for¢a maior, caso fortuito, determinacao
administrativa ou indisponibilidade or¢amentaria, sem que isso gere direito a
indenizacao.

13. DA DESCLASSICACAO AO CERTAME

Sera eliminado o candidato que:

[ - prestar informacdes falsas;

II - apresentar documentos ou declarag¢des inveridicas;

[II - descumprir as normas deste edital

14. DO CRONOGRAMA

Etapa Periodo

Publicacao do Edital 10/06/2026

Periodo de Inscricoes  10/06/2026 a31/07/2026
Organizac¢do das Turmas 01/08/2026 a 08/08/2026
Divulgacao das Turmas 10/08/2026

Inicio das Aulas Agosto de 2026
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15. DA CERTIFICACAO

15.1. Serdao concedidos certificados aos participantes que cumprirem os requisitos de
frequéncia e aproveitamento estabelecidos pelo curso.

15.2. A certificacdo podera ser utilizada para fins de formacgao continuada.

16. DAS DISPOSICOES GERAIS
16.1. A inscrig¢do no curso implica a aceitagao integral das normas deste edital.
16.2. Os casos omissos serao resolvidos pela Comissao de Selecao.

16.3. Este edital entra em vigor na data de sua publicacao.

Sobral - CE, 10 de junho de 2026.

Hamilton Vale Leitdo

Diretor Presidente
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DECLARACAO DE DISPONIBILIDADE PARA PARTICIPACAO NO CURSO TEACHER

TALKS**
Eu, , portador(a) do RG n?
e inscrito no CPF n? , domiciliado e
residente  em , telefone: (_)
, endereco eletronico (e-mail): , declaro,

para os devidos fins, que possuo disponibilidade de tempo, condigcdes pessoais e
compromisso profissional para participar integralmente do curso Teacher Talks,
promovido pela ESCOLA DE FORMAGCAO E GESTAO EM EDUCACAO APLICADA -
EDUFORMA, comprometendo-me a acompanhar todas as atividades previstas em sua
programacao.

Declaro, ainda, estar ciente da importancia da frequéncia, da participacdo ativa nas
atividades formativas, dos estudos complementares e do cumprimento das exigéncias
académicas estabelecidas pela instituicdo promotora, comprometendo-me a dedicar o
tempo necessario para o adequado aproveitamento do curso.

Por ser expressdo da verdade, firmo a presente declaracao para que produza os efeitos
legais e administrativos cabiveis.

de de

Assinatura do(a) Declarante

**Documento destinado a comprovagéo formal de disponibilidade para participacédo integral nas atividades formativas do
curso.
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DECLARACAO DE AUTORIZACAO DE USO DE IMAGEM E VOZ
CURSO TEACHER TALKS - EDUFORMA**
Eu, , portador(a) do RG n?
e inscrito no CPF n? , domiciliado e residente em
telefone: (__) , endereco
eletronico (e-mail): , declaro, para os devidos fins, que

AUTORIZO, de forma livre, expressa, informada e inequivoca, a ESCOLA DE FORMACAO
E GESTAO EM EDUCACAO APLICADA - EDUFORMA, inscrita no CNP] n°
33.645.933/0001-95, a captar, utilizar, reproduzir, armazenar, divulgar e veicular
minha imagem, voz, nome e depoimentos eventualmente registrados durante a
participagdo no curso Teacher Talks, para fins exclusivamente educacionais,
institucionais, cientificos, culturais e de divulgacdo das atividades desenvolvidas pela
instituicao.

A presente autorizacdo compreende o uso do material em quaisquer meios de
comunicacao e plataformas, incluindo, mas ndo se limitando a: fotografias, filmagens,
gravagdes de dudio, transmissdes ao vivo, redes sociais, website institucional, ambientes
virtuais de aprendizagem, materiais didaticos e pedagogicos, relatdrios institucionais,
campanhas informativas e publicitarias relacionadas as atividades da EDUFORMA.

Declaro estar ciente de que a utilizacdo da minha imagem e voz ocorrera sem qualquer
onus para a EDUFORMA e sem que haja direito a remunera¢do, indenizacdo ou
compensacdo financeira de qualquer natureza, ressalvados os direitos da personalidade
previstos na legislacdo vigente.

A EDUFORMA compromete-se a utilizar o material de forma ética, respeitosa e
compativel com suas finalidades institucionais, observando os principios da dignidade
da pessoa humana, da protecdo a imagem e da privacidade, nos termos da Constituicao
Federal, do Coédigo Civil (arts. 11 a 21) e da Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais -
LGPD (Lein213.709/2018).

Esta autorizacdo é concedida por prazo indeterminado, podendo ser revogada a
qualquer tempo mediante solicitagdo formal do(a) autorizante, sem prejuizo das
utilizagdes ja realizadas anteriormente a revogacao.

Por ser expressao da verdade e por estar de acordo com os termos acima, firmo a
presente autorizacao.

de de

Assinatura do(a) Declarante

** Autorizacdo de uso de imagem e voz para fins educacionais, institucionais e de divulgagdo das atividades formativas
promovidas pela EDUFORMA.
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