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INSTRUCAO NORMATIVA N°01/2022 ENFERMAGEM/CCHNST

Dispde sobre o procedimento de solicitagao
certificado com assinatura da coordenacao de curso
para validacdo dos certificados e eventos da
enfermagem no ambito dos Cursos de Graduagdo da
Universidade Federal do Maranhao.

A coordenagdo do curso de enfermagem do Centro Universitario de Pinheiro/CCHNST, no
uso de suas atribuigdes legais, estatutarias e regimentais,

Considerando a necessidade de organizagdo de padronizar a solicitagdo de certificados do
curso de enfermagem do Centro Universitario de Pinheiro/CCHNST,

Considerando a organizacdo do procedimento de solicitacdo de eventos para inclusdo no
SIGEVENTOS UFMA do curso de enfermagem do Centro Universitario de
Pinheiro/CCHNST.

RESOLVE:

Art.1°. A solicitagdo dos certificados assinados pela coordenacdo do curso de enfermagem
devem ser realizados pelo docente orientador da liga académica ou docente responséavel pelo
evento;

Art.2°. As solicitagdbes devem ser enviadas para o email da coordenacao
coord.enf.pinheiro@ufma.br.

§ 1° A solicitagdo deve ser encaminhado o Relatorio de atividades da liga no ano (ANEXO
1), assinado pelo orientador docente e pelo diretor geral discente; Lista de frequéncia e
descricdo de atividades realizada por cada membro (ANEXO 2), especificando também a
carga horaria realizada por cada membro assinado pelo orientador docente e pelo diretor geral
discente; e Certificados devidamente assinados pelo orientador docente e diretor geral
discente com carga horaria real realizada pelo membro.

Art.3°. A coordenacdo de enfermagem apos avaliagao dos documentos enviados enviara os
certificados devidamente assinados com assinatura eletronica.

Art.4°.Paragrafo anico. Os certificados serdo considerados validos apenas com assinatura
eletronica gov.br do coordenador do curso de enfermagem.

Art.5°. Os certificados e demais documentos devem ser enviados no formato pdf. Os
certificados deverdo ser enviados separadamente para inclusdo da assinatura digital gov.br da
coordenagao de curso.
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Art.6°. Os certificados dos eventos deverdao ser gerados pelo SIGEVENTOS UFMA. Desta
forma os eventos deverdo ser solicitados através de projeto do evento (ANEXO 3) para
inclusdo no SIGEVENTOS UFMA com antecedéncia minima de 15 dias.

§ 1° O texto deve ser redigido com espagamento entre linhas de 1,5, fonte equivalente a
Times New Roman ou Arial e tamanho 12. As paginas devem apresentar margem esquerda e
superior de 3,0 cm, direita e inferior de 2,0 cm.

§ 2° O projeto deve conter RIGOROSAMENTE os itens abaixo (ANEXO 3).

a.Titulo do projeto;

b. Abrangéncia e modalidade do evento;

c. Objetivo, Justificativa e relevancia do evento;

d. Equipe executora (nome, instituicao, titulacdo, LINK lattes e fun¢dao no evento);

e. Dados responsaveis para emissao do certificado

f. Item ndo obrigatério: Comité cientifico (obrigatério para eventos de abrangéncia
internacionais e nacionais);

g.Publico alvo e forma de inscri¢do dos participantes no evento (informar valor de inscri¢cdo
por categoria -estudantes de graduacao/pds-graduagao e profissionais - quando for o caso);

h. Item ndo obrigatério: Chamada para submissdo de trabalhos (incluindo modalidade de
apresentacao);

1.Programacao e demais informagdes sobre o referido evento;

j.Item nao obrigatério: Publicagdes de Anais (obrigatério para eventos de abrangéncia
internacional ou nacional).

§ 3° Os certificados serdo liberados apds apresentagdo de relatdrio do evento, incluindo
frequéncia dos participantes, especificando liberacao de certificado e carga horaria cumprida
pelo participante (ANEXO 4).

Art.7°. As solicitagdes explicitadas no art. 2° e art. 6° deverao ser encaminhadas ao email da
coordenagdo geral do curso de enfermagem do Campus Universitirio de Pinheiro
coord.enf.pinheiro@ufma.br em formato pdf.

Art.8°. Casos omissos serao dirimidos pela coordenacdo de enfermagem CCHNST e as
davidas podem ser encaminhadas por e-mail a: coord.enf.pinheiro@ufma.br.

Dé-se ciéncia. Publique-se. Cumpra-se.
Pinheiro-MA, 13 de abril de 2022.

Documento assinado digitalmente

b DAYANNE DA SILVA FREITAS
g il Data: 13/04/2022 08:32:17-0300

Verifique em https://verificador.iti.br

Dayanne da Silva Freitas
Coordenadora do curso de enfermagem/Campus Universitario de Pinheiro/UFMA.
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ANEXO 1- Relatorio de atividades das ligas académicas

Liga académica:

Més/ano de aprovagiao da Liga:

Ano do relatorio:

Orientador:

Diretor geral Discente:

Componentes da Liga:

Acoes de ensino- Aulas internas realizadas:

(especificar nome e data do evento, assim como o titulo da aula e ministrante)
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Eventos organizados pela LIGA

(especificar nome e data do evento, breve resumo do evento)

Trabalhos publicados em eventos cientificos:

(especificar nome e data do evento, assim como o titulo do trabalho)

Trabalhos publicados em Revistas cientificas ou como capitulo de livro.

(especificar nome e data da revista, assim como o titulo do trabalho- colocar a referéncia
do trabalho conforme normas ABNT)

Trabalhos apresentados em eventos cientificos:

(especificar nome e data do evento, assim como o titulo do trabalho)
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Acoes de extensiao:

(especificar nome e data da aclo, e breve resumo do que foi realizado)

Outras informacoes relevantes:

Assinatura coordenador geral Discente da Liga

Assinatura orientador Docente da Liga
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ANEXO 2- Relatorio de frequéncia e descriciao das atividades individuais

Identificacao

Nome completo discente:

Liga académica:

Docente orientador:

Presidente discente da LIGA:

Carga horaria cumprida pelo discente:

Periodo de atuacao:

Descricao das atividades desenvolvidas:
Especificando datas e func¢ao nas atividades
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Assinatura coordenador geral Discente da Liga

Assinatura orientador Docente da Liga
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ANEXO 3

FICHA SUBMISSAO EVENTO COORDENACAO DE
ENFERMAGEM CAMPUS PINHEIRO

DADOS DOS RESPONSAVEIS EXIBIDOS NO CERTIFICADO

Nome:

Funcao:

Institui¢ao/Departamento:

E-mail:

Contato Telefone:

Link do curriculo lattes:

*Caso tenha mais de um responsavel por favor acrescentar linhas.

DADOS DO PROJETO

Titulo:

Abrangéncia e modalidade do evento:

Objetivo, Justificativa e relevancia do evento:

Local (se presencial):

Equipe executora (nome, institui¢ao, titulacdo, LINK lattes e func¢do no evento):

Area do conhecimento:

Data de realizagao:

Quantidade de vagas (especificar vagas para ouvintes, palestrante e comissao organizadora):

Publico alvo e forma de inscri¢gdo dos participantes no evento (informar valor de inscri¢ao
por categoria -estudantes de graduacdo/pds-graduagao e profissionais - quando for o caso):

Programacao (especificar palestras, palestrantes e mediadores; link de acesso se evento
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online):
Incluir planejamento diario do evento com a carga horaria
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FICHA DE RELATORIO DE ATIVIDADES DO EVENTO
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Nome do evento:

Data de realizacio:

Responsaveis pelo evento:

Equipe executora:

Relatorio dos participantes (frequéncia para liberacao do certificado no SIGEVENTOS)
Especificar porcentagem carga horaria e liberacao do certificado

Participante Frequéncia Liberagado do
(%) certificado

( )sim ( )nao

( )sim )nao

( )sim )nao

( )sim )nao

)sim )ndo

)sim )nao

( )sim )nao

( )sim )nao

( )sim )nao

(' )sim )nao

( )sim )nao

( )sim )nao

(
(
(
(
(
(
(' )sim ( )ndo
(
(
(
(
(
(

(' )sim )nao

Obs: colocar em anexo lista de participantes do evento, imagens, fotos, e material de
divulgacdo do evento
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