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FORMULARIO PARA AVALIAGAO DE TiTULOS E EXPERIENCIA PROFISSIONAL

|5 dnos

— NIVEL SUPERIOR
NOME DO CANDIDATO:
CODIGO/CARGO:
NUMERO DE INSCRICAO: Quantidade de folhas entregues:

DOCUMENTOS PARA AVALIAGAO DE TITULOS - CFMV
(assinalar os documentos que estdo sendo entregues)

TOTAL MAXIMO DE PONTOS

ITEM DE AVALIACAO DESCRICAO Pontuagdo por | Pontuagdo
item Maxima
Diploma de curso de pds-graduagdao em nivel de doutorado (titulo de
A() doutor), expedido por instituicdo reconhecida pelo Ministério da Educagao
DOUTORADO (MEC). Também serd aceito certificado e (ou) declaragdo de conclusdo de 2,5 2,5
curso de Doutorado, expedido por instituicdao reconhecida pelo MEC, desde
que acompanhado de histérico escolar.
Diploma de curso de pés-graduacgdo em nivel de mestrado (titulo de mestre),
B( ) expedido por instituicdo reconhecida pelo Ministério da Educagdo (MEC).
MESTRADO Também sera aceito certificado e (ou) declaragdao de conclusdo de curso de 1,5 1,5
Doutorado ou Mestrado, expedido por instituicdo reconhecida pelo MEC,
desde que acompanhado de historico escolar.
Certificado de curso de pds-graduacdo em nivel de especializacdo, com carga
c() hordria minima de 360 (trezentas e sessenta) horas/aula, expedido por
PGS GRADUACAO instituicdo reconhecida pelo MEC, especificamente na area relacionada ao
ESPECIALIZACAO cargo pleiteado. Também sera aceita a declaragdo de conclusdo de pds- 1.00 200
(latosensu) graduagdo em nivel de especializa¢do, expedida por instituicdo reconhecida
pelo MEC, desde que acompanhada de histérico escolar, com carga horaria
minima de 360 horas/aula.
Anos completos de exercicio da profissdo, no cargo pleiteado, sem 0,80 p/ano
D( ) sobreposicdo de tempo, contados a partir da graduacdo no cargo pleiteado. | completo, sem
EXPERIENCIA sobreposicdo | 4,09
de tempo
PROFISSIONAL P
10,00

Sdo de inteira responsabilidade do candidato as informagdes por ele prestada no ato do envio da documentacéo, arcando com
as consequéncias de seus eventuais erros.
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Assinatura do Candidato
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