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ANEXO I 

	CRONOGRAMA

	DESCRIÇÃO
	DATA

	Publicação do Edital
	De  08/02/2021 a 22/02/2021

	Período de inscrição 
(Preenchimento do Formulário e envio dos documentos online)
	De 23/02/2021 a 09/03/2021

	Análise de documentos e classificação
	De 10/03/2021 a 25/03/2021

	Divulgação da lista de inscrições deferidas e da classificação
	27/03/2021

	Prazo para recurso contra o indeferimento de inscrições e da classificação
	De 28/03/2021 a 29/03/2021

	Divulgação do deferimento das inscrições e da classificação após recurso
	31/03/2021

	Publicação dos resultados finais
	02/04/2021

	Prazo para recurso contra os resultados finais
	De 03/04/2021 a 04/04/2021

	Publicação dos resultados definitivos
	07/04/2021







ANEXO II 
RELAÇÃO DE DOCUMENTOS ANEXADOS/ENVIADO

	Nome do candidato:
	

	Disciplinas listadas em ordem de preferência:
	

	CPF:
	

	DOCUMENTO

	CONFIRMAR ENVIO

	
	SIM
	NÃO

	
FORMAÇÃO ACADÊMICA
(será considerada apenas a maior titulação)
	Graduação
	Na área de conhecimento do curso ou área afim
	
	

	
	Especialização (360 h)
	Na área de conhecimento ou área afim
	
	

	
	Mestrado
	Na área de conhecimento do curso
	
	

	
	
	Em área afim do curso
	
	

	
	Doutorado
	Na área de conhecimento do curso
	
	

	
	
	Em área afim do curso
	
	

	EXPERIÊNCIA EM    DOCÊNCIA PRESENCIAL
(tempo de Experiência comprovada
	Magistério
	Docência na Educação Infantil e/ou Ensino Fundamental
	
	

	
	
	Docência no Ensino Médio
	
	

	
	
	Docência no Ensino Superior
	
	

	EXPERIÊNCIA EM EAD
(tempo de experiência comprovada)
	Tutor
	Experiência como tutor a distância em EaD
	
	

	
	
	Experiência como tutor presencial em EaD
	
	

	
	Professor/ Coordenador
	Experiência como Professor Formador em EaD
	
	

	
	
	Experiência como Orientador em EaD
	
	

	
	
	Experiência como Professor Conteudista em EaD
	
	

	
	
	Assistente à Docência em EaD
	
	

	
	
	Experiência em Coordenação em EaD
	
	





ANEXO III 

QUADRO DE AVALIAÇÃO DE TÍTULOS/EXPERIÊNCIA/FORMAÇÃO
	ITEM
	DESCRIÇÃO
	Pontos
	Máximo

	
FORMAÇÃO ACADÊMICA
(será considerada apenas a maior titulação)
	Graduação
	Na área de conhecimento do curso ou área afim
	05
	40

	
	Especialização (360 h)
	Na área de conhecimento ou área afim
	10
	

	
	Mestrado
	Na área de conhecimento do curso
	30
	

	
	
	Em área afim do curso
	10
	

	
	Doutorado
	Na área de conhecimento do curso
	40
	

	
	
	Em área afim do curso
	20
	

	EXPERIÊNCIA EM    DOCÊNCIA PRESENCIAL
(tempo de Experiência comprovada
	Magistério
	Docência na Educação Infantil e/ou Ensino Fundamental
	01 por ano
	30

	
	
	Docência no Ensino Médio
	02 por ano
	

	
	
	Docência no Ensino Superior
	05 por ano
	

	EXPERIÊNCIA EM EAD
(tempo de experiência comprovada)
	Tutor
	Experiência como tutor a distância em EaD
	10 por tutoria
	30

	
	
	Experiência como tutor presencial em EaD
	10 por semestre
	

	
	Professor/ Coordenador
	Experiência como Professor Formador em EaD
	10 por componente curricular
	

	
	
	Experiência como Orientador em EaD
	10 por orientação
	

	
	
	Experiência como Professor Conteudista em EaD
	10 por componente curricular
	

	
	
	Assistente à Docência em EaD
	10 por semestre
	

	
	
	Experiência em Coordenação em EaD
	10 por semestre
	

	PONTUAÇÃO MÁXIMA
	100




ANEXO IV - MODELO DE RECURSO

	Requerente:
	

	CPF:
	

	Questionamento:

	

	Justificativa:

	



Local e data:______________________________, ____ de ______________________ de ____________

Assinatura do requerente:            _______________________________________________


	Para uso exclusivo comissão julgadora do processo seletivo

	Descrição do parecer:

	



Local e data:______________________________, ____ de ______________________ de ____________

Assinatura do presidente da comissão julgadora:  _____________________________________________

ANEXO V 



DECLARAÇÃO DE NÃO ACÚMULO DE BOLSA – PROFESSOR FORMADOR UAB 



Em _______________________________ de _______________ de 202__. 



Eu, _____________________________________________, CPF: _______________, bolsista da modalidade _________________________ do Sistema UAB, declaro que não possuo outros pagamentos de bolsas em desacordo com a legislação vigente. 






______________________________
Nome completo do bolsista















ANEXO VII 



TERMO DE COMPROMISSO – CURSO DE FORMAÇÃO DE PROFESSORES 



Em _______________________________ de _______________ de 202__. 



Eu, _____________________________________________, CPF: _______________, me comprometo a fazer o curso de formação de professores para atuar no Curso de Graduação em Matemática, grau Licenciatura, Modalidade a Distância do Sistema UAB, quando oferecido pelo Centro de Educação a Distância – CEaD/UFU ou pela Divisão de Capacitação Pessoal – DICAP/UFU. 




______________________________
Nome completo do bolsista
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