MINISTERIO DA DEFESA
EXERCITO BRASILEIRO
CMNE - 7*RM / 7* DE
HOSPITAL MILITAR DE AREA DO RECIFE
(Hospital Militar de Pernambuco/1817)
CLINICA ODONTOLOGICA

Documentacao Necessaria para matricula no
Curso de Auxiliar em Saude Bucal
TURMA 467
PERIODO DE MATRICULA:

28 de MAIO de 2024 das 08:00h as 11:30h
28 de MAIO de 2024 das 13:00 as 16:30h

29 de MAIO de 2024 das 08:00h as 11:30h

Nome:

03 fotos 3x4;
Copia da Identidade;
Copia do CPF;
Copia da Ficha 19 (Ensino Médio);
Copia do Certificado de Alistamento Militar ou do Certificado de Dispensa de
Incorporacgao ou do Certificado de Reservista, para o sexo masculino;
Copia da Certidao de Quitagcdo Eleitoral emitida pelo Tribunal Superior Eleitoral
(TSE);
Os seguintes exames complementares com seus respectivos laudos, todos datados de
no maximo 01 (um) més antes da data prevista para matricula:
1. Sorologia para Lues e HIV;
2. Perfil imunologico para hepatites virais (B e C):
a. Tipo B: HBsAg e Anti HBs;
b. Tipo C: anti-HCV;
Copia do cartdo de vacinagdo atualizado com os comprovantes das vacinas de Hepatite
B, Tétano e COVID-19.
Copia da APOLICE DO SEGURO CONTRA ACIDENTES PESSOAIS, constando

autenticagdo e inicio da vigéncia (vigéncia de 12 meses);



e Requerimento de Matricula, Termo de Adesdo e Folha de Cadastro devidamente

preenchidos e com FIRMA RECONHECIDA EM CARTORIO:;




