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GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA

SESAB – SECRETARIA DA SAÚDE DO ESTADO DA BAHIA

SUPERH – SUPERINTENDÊNCIA DE RECURSOS HUMANOS DA SAÚDE
ESCOLA DE SAÚDE PÚBLICA DA BAHIA 
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TERMO DE COMPROMISSO 
Eu, __________________________________________, matrícula______________ declaro inteiro comprometimento e disponibilidade para participar como discente, do II Curso de Especialização em Gestão de Processos Formativos no âmbito do SUS/BA  a ser oferecido pela Secretaria da Saúde do Estado da Bahia, através da Superintendência de Recursos Humanos da Saúde (SUPERH) e Escola Estadual de Saúde Pública Professor Francisco Peixoto Magalhães Netto (EESP), participando dos Momentos de Interação Pedagógica, Momentos de Interação no Trabalho e de atividades na modalidade educação a distância (EAD) com a utilização da Plataforma Moodle.
________________, ______ de ________________ de ______

                                             Local
ASSINATURA

___________________________________________

Nome por extenso
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