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EDITAL N. 084/2024 - PROGRAD/UFSM, de 12 de setembro de 2024

EDITAL DE CONFIRMAGAO DE VAGA PARA AS PESSOAS CLASSIFICADAS NO PROCESSO
SELETIVO DE INGRESSO NO CURSO DE LICENCIATURA EM EDUCAGAO ESPECIAL INCLUSIVA
PELO PARFOR-EQUIDADE 2%/2024

A Universidade Federal de Santa Maria, através da Pré-Reitoria de Graduacgao - PROGRAD, torna publico
o Edital de Confirmagéo de Vaga para as pessoas classificadas no Processo Seletivo de ingresso no curso
de Licenciatura em Educacido Especial Inclusiva do Programa Nacional de Fomento a Equidade na
Formacéo de Professores da Educagéo Basica - PARFOR EQUIDADE, conforme orientacbes a seguir.

1. CRONOGRAMA

PROCEDIMENTO PRAZO LOCAL
Publicacdo das instrugbes para Pagina do Processo Seletivo:
Confirmaggo de Vaga 12/09/2024 https://www.ufsm.br/pro-reitorias/pro
I itai 1-2024
Confirmagéo de vaga das pessoas Portal da Confirmagao de Vaga:
classificadas 13/09/2024 a 17/09/2024 https://portal.ufsm.br/confirmacao/s
elecionaFormaConfirmacao.html
Publicac&o do cronograma de Pagina do Processo Seletivo:
webconferéncias obrigatérias para o
pessoas classificadas nags cotas If)B PP 18/09/2024 https://www.ufsm.br/pro-reitorias/pro
LB_Q, LB_PCD, LI_PPI,LI_QeLI_PCD grad/editais/061-2024

Data prevista das webconferéncias
obrigatdrias para pessoas classificadas (e
que realizaram a confirmagéo de vaga no Em data a ser definida
prazo previsto) nas cotas LB_PPI, LB_Q,

LB PCD, LI PPI,LI_ QelLl PCD

Plataforma Google Meet®© através
do link de acesso enviado por
email

2. DISPOSICAO DE VAGAS - LEI DE COTAS

2.1 A disposicao de vagas na Lei de Cotas se dara conforme a Lei Federal n® 12.711, de agosto de 2012,

retificada pela Lei Federal N° 14.723, de 13 de novembro de 2023 e a Portaria N. 2.027, de 16 de
novembro de 2023.

2.2 No caso de nao preenchimento das vagas segundo os critérios estabelecidos no art. 14 da Portaria N.
2.027, de 16 de novembro de 2023, as remanescentes deverdo ser destinadas, primeiramente, a
autodeclarados pretos, pardos, indigenas e quilombolas ou a pessoas com deficiéncia e, posteriormente,

completadas por estudantes que tenham cursado integralmente o ensino médio em escola publica.


https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/editais/061-2024
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/editais/061-2024
https://portal.ufsm.br/confirmacao/loginCandidato.html
https://portal.ufsm.br/confirmacao/selecionaFormaConfirmacao.html
https://portal.ufsm.br/confirmacao/selecionaFormaConfirmacao.html
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/editais/061-2024
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/editais/061-2024
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2.3 Caso nao haja mais estudantes com perfil socioeconbmico para ocupar qualquer uma das vagas
reservas de que trata o art. 14 da Portaria N. 2.027, de 16 de novembro de 2023, as vagas restantes serdo

disponibilizadas aos estudantes da ampla concorréncia.
2.4 Os estudantes serao classificados e selecionados, de acordo com as notas, conforme o seguinte:

I - inicialmente, serdo classificados em ampla concorréncia, independente de opcdo de modalidade, e

selecionados de acordo o limite de vagas disponiveis na instituigdo, por local de oferta, curso e turno; e

Il - aqueles que concorram as vagas reservadas conforme seu perfil socioeconémico informado na sua

inscricdo e ndo sejam selecionados nos termos do inciso | do caput serdo classificados na seguinte ordem:
a) integralmente em escola publica, independentemente de renda;

b) integralmente em escola publica, independentemente de renda, que sejam pessoas com deficiéncia;

¢) integralmente em escola publica, independentemente de renda, que se autodeclarem quilombolas;

d) integralmente em escola publica, independentemente de renda, que se autodeclarem pretos, pardos ou

indigenas;

e) integralmente em escola publica, com renda familiar bruta igual ou inferior a 1 (um) salario minimo per

capita;

f) integralmente em escola publica, com renda familiar bruta igual ou inferior a 1 (um) salario minimo per

capita, que sejam pessoas com deficiéncia;

g) integralmente em escola publica, com renda familiar bruta igual ou inferior a 1 (um) salario minimo per

capita, que se autodeclarem quilombolas; e

h) integralmente em escola publica, com renda familiar bruta igual ou inferior a 1 (um) salario minimo per

capita, que se autodeclarem pretos, pardos ou indigenas.

2.5 O estudante ndo selecionado para qualquer uma das vagas de que trata o item 2.4, podera ser

selecionado em uma das agdes afirmativas que tenha optado no ato da inscrico.

3. CONFIRMACAO DE VAGA VIA PORTAL

3.1 As pessoas constantes na Lista Definitiva de Pessoas Classificadas do Processo Seletivo de ingresso
no curso de Licenciatura em Educacdo Especial Inclusiva 2/2024 deverado, no periodo de 13 a 17 de
setembro de 2024,

a) realizar login no Portal de Confirmacao;

b) selecionar o concurso “Processo Seletivo de ingresso no curso de Licenciatura em Educacgao


https://portal.ufsm.br/confirmacao/selecionaInscricaoCandidato.html
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Especial Inclusiva - PARFOR - Equidade 22/2024”;

c) SOMENTE informar o numero de Cadastro de Pessoa Fisica, CPF, e sua data de nascimento no
formato DD/MM/AAAA.

4.2 Apo6s realizarem o login no Portal da confirmagéo, as pessoas classificadas deverdo enviar toda a

documentacgao exigida e, somente entéo, clicar em Salvar.

4.3 Na confirmagao de vaga procederéo ao envio digitalizado de toda a documentagéo exigida conforme

orientacdes disponiveis neste Edital e seus anexos.

4.4 Apos o prazo de 13 a 17 de setembro de 2024 (até 23h 59min), o Portal de confirmagao estara

fechado e NAO sera possivel realizar a confirmagéo de vaga.

4.5 A observancia aos procedimentos e prazos estabelecidos para confirmagdo de vaga no Processo
Seletivo de ingresso no curso de Licenciatura em Educacido Especial Inclusiva & responsabilidade

exclusiva da pessoa classificada.

5. INTERPOSICAO DE RECURSO AO INDEFERIMENTO DA CONFIRMACAO DE VAGA

5.1 O recurso ao indeferimento da solicitagcdo de confirmacdo de vaga deve ser realizado, apds o

recebimento do e-mail com as razdes da impugnagao, no prazo definido na mensagem, ou seja. em até

72 horas apés o recebimento do email, da seguinte forma:

a) Acessar o Portal de Confirmacao;

b) Selecionar o Concurso “Processo Seletivo de ingresso no curso de Licenciatura em Educacao
Especial Inclusiva - PARFOR - Equidade 22/2024”;

c) Informar o nimero de Cadastro de Pessoa Fisica, CPF, e sua data de nascimento em formato
DD/MM/AAAA;

d) Clicar no botédo “Enviar Recurso (complementar documentagéo)”;

e) Preencher os formularios e anexar os documentos faltantes.

5.2 Nao serado analisados recursos tramitados apds o prazo de 72 horas.

5.3 Nao serdo analisados recursos recursos encaminhados por fax, e-mail ou outras formas nao previstas

expressamente por este Edital.

5.4 Serao INDEFERIDOS os recursos administrativos que n&o observarem a forma e os prazos

estabelecidos.


https://portal.ufsm.br/confirmacao/selecionaInscricaoCandidato.html
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5.5 O correto preenchimento dos formularios virtuais e o envio de toda a documentacgao exigida durante a

confirmacgao de vaga é de inteira responsabilidade da pessoa classificada.

5.6 Conferir regularmente a caixa de entrada e o SPAM ou Lixo Eletrénico do e-mail cadastrado no

processo de inscricao é responsabilidade da pessoa classificada.

5.7 Conferir regularmente a caixa de entrada e o SPAM ou Lixo Eletrénico do e-mail cadastrado no

processo de inscricao é responsabilidade da pessoa classificada.
ATENCAO!

NAO E POSSIVEL INTERPOR O “RECURSO DO RECURSO”. Por isso, antes de iniciar o recurso e,
também, antes de envia-lo, a pessoa devera ler com bastante atengcdo a comunicagao recebida com as
razdes do indeferimento e verificar se anexou ao Portal de Confirmacdo todos os documentos e/ou

esclarecimentos necessarios.

6. WEBCONFERENCIAS OBRIGATORIAS

6.1 Apdés a confirmacdo de vaga, a pessoa classificada através das cotas LB_PPI, LB_Q, LB_PCD e
LI_PPI, LI_Q e LI_PCD necessita comparecer por si propria a Webconferéncia Obrigatdria que sera
realizada por meio da plataforma Google Meet®©.

6.2 Nao sera permitida a representagdo por procuracdo na Webconferéncia Obrigatéria em face das
exigéncias dos Anexos deste Edital.

6.3 A Webconferéncia Obrigatdria ocorrera com a participagéo da pessoa classificada (acompanhada de
responsavel legal, se for o caso) e de servidores integrantes da Comissdo de Ingresso Académico da
UFSM.

6.4 A Webconferéncia Obrigatéria sera agendada pela Comissao responsavel e o link para a reunido no
Google Meet© sera encaminhado individualmente a cada pessoa classificada através do e-mail cadastrado

durante a inscrigao.

6.5 O cronograma das Webconferéncias Obrigatérias para as pessoas classificadas nas cotas LB_PPI,
LB_Q, LB_PCD, LI_PPI, LI_Q e LI_PCD, que realizarem a confirmagdo de vaga no prazo, com a
indicagdo de datas e horarios das entrevistas, sera publicada na pagina do processo seletivo em data a ser
definida.

6.6 A pessoa que comparecer a Webconferéncia Obrigatéria concorda com o uso administrativo da sua

imagem, com a gravagao e o armazenamento digital da reunido.

6.7 O ndo comparecimento a Webconferéncia Obrigatéria ocasiona o indeferimento da confirmagéo de
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vaga da pessoa classificada.

6.8 Ao indeferimento por nao comparecimento, cabe recurso administrativo de acordo com o item 5 deste
Edital.

6.9 O cronograma das Webconferéncias Obrigatorias serdo publicada na pagina do processo seletivo em

data a ser definida. Compete ao candidato interessado acompanhar a pagina do do processo seletivo.
6.10 Para mais informagdes a respeito da plataforma Google Meet©, acesse hitps://meet.google.com/.

7. DISPOSICOES GERAIS

7.1 O preenchimento correto de todos os formularios da inscricdo e de recurso, elementos que fazem
parte do Processo Seletivo de ingresso no curso de Licenciatura em Educagdo Especial Inclusiva -

PARFOR - Equidade 2%/2024 ¢ de inteira responsabilidade do/a candidato/a, inclusive a escolha pela Cota.
7.2 Os casos omissos sao resolvidos pela Pré-Reitoria de Graduagdo (PROGRAD) da UFSM.
7.3 O processo de confirmagao de vaga é de inteira responsabilidade da pessoa classificada.

7.4 O presente edital e seus anexos contém normas e esclarecimentos detalhados, relativos a sistematica
de confirmacdo de vaga, sendo OBRIGATORIA ao/a candidato/a a sua leitura para conhecimento das

normas gerais.

7.5 Para mais informacoes acesse:

1. Perguntas freqlientes:
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/perguntas-frequentes/

2. Passo a passo para acesso e inscricdo no Portal de Confirmacao de Vaga e Habilitagao para a
Chamada Oral:

https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/passo-a-passo-para-acesso-e-inscricao-no-portal-de-confirm
acao-de-vaga-e-habilitacao-para-a-chamada-oral/

3. Erros comuns na inser¢ao de documentos:
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/erros-comuns-na-insercao-de-documentos/
4. Passo a passo de como solicitar recurso:

https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/como-solicitar-recurso


https://meet.google.com/
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/perguntas-frequentes/
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/passo-a-passo-para-acesso-e-inscricao-no-portal-de-confirmacao-de-vaga-e-habilitacao-para-a-chamada-oral/
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/passo-a-passo-para-acesso-e-inscricao-no-portal-de-confirmacao-de-vaga-e-habilitacao-para-a-chamada-oral/
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/erros-comuns-na-insercao-de-documentos/
https://www.ufsm.br/pro-reitorias/prograd/sisu/como-solicitar-recurso
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Santa Maria, 12 de setembro de 2024.

Jerénimo Siqueira Tybusch

Pré-Reitor de Graduagao/UFSM
Responsavel Institucional pelo SiSU na UFSM

Presidente da Comissao de Ingresso Académico

Félix Alexandre Antunes Soares
Coordenador de Planejamento Académico PROGRAD/UFSM

Vice-Presidente da Comissao de Ingresso Académico



."C(\“"7I( .. o ~
S Gl Ministério da Educagéo
S Universidade Federal de Santa

Pré-Reitoria de Graduacao

AWers
(oW ErSId,
Doy, g€

%)

1960

ANEXO 1

ORIENTAGOES PARA A CONFIRMAGAO DE VAGA E MATRICULA

1. ENVIO DA DOCUMENTACAO

Os/As candidatos/as classificados/os deverao realizar login no Portal da Confirmagao através do

link http://portal.ufsm.br/confirmacao, selecionar, no campo Concurso “Processo Seletivo de ingresso no
curso de Licenciatura em Educacgao Especial Inclusiva - PARFOR - Equidade 2%/2024”, e informar o nimero
de Cadastro de Pessoa Fisica, CPF, e sua data de nascimento em formato DD/MM/AAAA, conforme edital
especifico que sera publicado na pagina do processo, impreterivelmente, para realizarem a confirmagao de
vaga no curso de classificagao, conforme orientacdes dos itens a seguir.

Apos realizarem o login no Portal da confirmacgao, deve-se fazer o upload de toda a documentacgao
exigida nos campos pré-definidos do sistema e, somente entdo, clicar em “Enviar”. O envio da
documentacgao através do Portal da confirmagdo somente estara concluido apés a emissao do comprovante
de envio pelo sistema (e recebimento de comunicagao automatica no e-mail informado).

O servigco de envio da documentagdo por meio do Portal da confirmagao sera encerrado as
23h59min59s (vinte e trés horas, cinquenta e nove minutos e cinquenta e nove segundos), horario de
Brasilia, do ultimo dia do prazo estabelecido para a conclusdo do envio da documentagdo.Terminado o
prazo previsto para confirmagdo de vaga, o Portal da confirmagédo estara fechado, portanto, ndo sera
possivel realizar login ou habilitagdo na chamada.

E de responsabilidade do/a candidato/a a observancia aos procedimentos e prazos estabelecidos
para confirmacao de vaga.

Nao sera permitido o envio da documentagao fora do periodo estabelecido para tal e por outro
meio que nao o Portal da confirmacgao (http://portal.ufsm.br/confirmacao).

O/A candidato/a classificado/a através das Cotas LB_PPI, LB_Q, LB_PCD, LI_PPI,LI_Q e LI_PCD
devera comparecer pessoalmente, no periodo agendado, a entrevista a ser realizada com as comissoes
integrantes da Comissao de Ingresso Académico/UFSM, conforme edital especifico que sera publicado na

pagina do processo, nao sendo permitida a representagéo por procuragao.

2. DOCUMENTOS PARA CONFIRMAGAO DE VAGA

2.1 Professor da rede publica da educagao basica e/ou das redes de formagao por alternancia que ja
atuem na area do curso em possuir a formagao adequada (EB) e Ampla concorréncia (AC): no
momento da confirmagao de vaga, os/as candidatos/as classificados/as no processo seletivo descrito neste
Edital, através da modalidade Professor da rede publica da educagao basica e/ou das redes de formacéao
por alternancia que ja atuem na area do curso sem possuir a formagao adequada (EB) e Ampla
concorréncia, deverdo apresentar o(s) documento(s) descrito(s) na tabela a seguir, resguardadas as

determinagdes previstas no Decreto n.° 9.094 de 17 de julho de 2017.


http://portal.ufsm.br/confirmacao
http://portal.ufsm.br/confirmacao
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DOCUMENTO VIAS E CARATER DO OBSERVACAO
DOCUMENTO

Curriculo registrado na Uma c6pia d|g|ta!|z_ada Plataforma Paulo Freire disponivel em:
ou documento digital,

Plataforma Freire FORMATO PDF https://freire.capes.gov.br/

2.2 Sistemas de cota: o/a candidato/a classificado/a no Processo Seletivo por meio do sistema de cotas
deve apresentar TODO(S) O(S) DOCUMENTO(S) DESCRITO(S) NA TABELA DO ITEM 2.1 deste anexo
MAIS a documentacdo comprobatéria da cota por meio da qual se classificou, descrita no item 3 deste anexo,

conforme a situagao, ou situagcdes em que se enquadre.

2.3 O/A candidato/a classificado/a que nao apresentar os documentos conforme prevé este Edital, tanto com
relacdo a Ampla Concorréncia e sistema de cotas como por Professor da rede publica da educagao basica
e/ou das redes de formacgéao por alternancia, ndo tera a sua vaga homologada e podera interpor recurso, apos

o envio (via Portal de confirmacéo) das razées de indeferimento e dentro do prazo estabelecido.

2.4 O recurso ao indeferimento da solicitagdo de confirmagéo de vaga deve ser realizado, apds o recebimento

do e-mail com as razdes da impugnacédo, no prazo definido na mensagem, da seguinte forma:

a) acessar o Portal de Confirmagao de Vaga on-line;

b) selecionar o Concurso “Processo Seletivo de ingresso no curso de Licenciatura em Educagao Especial
Inclusiva - PARFOR - Equidade 22/2024;

C) informar o seu numero Cadastro de Pessoa Fisica, CPF, e sua data de nascimento em formato
DD/MM/AAAA;

d) clicar no botao “Enviar Recurso (complementar documentagao)”;

e) preencher os formularios e anexar os documentos faltantes.

2.5 O correto preenchimento dos formularios virtuais e o envio de toda a documentacéo exigida durante a

confirmagao de vaga é de inteira responsabilidade do/da candidato/a classificado/a.

2.6 Conferir regularmente a caixa de entrada e o SPAM ou Lixo Eletrénico do e-mail cadastrado no processo

de inscrigcao é responsabilidade do/da candidato/a classificado/a.

2.7 ATENGCAO: NAO E POSSIVEL INTERPOR O “RECURSO DO RECURSO” Por isso, antes de iniciar o
recurso e, também, antes de envia-lo, o/a candidato/a classificado/a devera ler com bastante atengao a
comunicacgao recebida com as razbes do indeferimento e verificar se anexou ao Portal de Confirmacéao todos

os documentos e/ou esclarecimentos necessarios.
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3. DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA CANDIDATOS/AS CLASSIFICADOS/AS PELO SISTEMA DE

COTAS
Sistema de Cotas (LB_PPI, LB_Q, LB_PCD, LB_EP, LI_PPI, LI_Q, LI_PCD e LI_EP): o/a candidato/a

classificado/a por meio do sistema de cotas deve apresentar todos os documentos descritos na tabela do item

2.1 deste anexo MAIS a documentacdo comprobatéria da cota por meio da qual se classificou, descrita

abaixo, conforme a situacao ou situagdées em que se enquadre.

3.1 Cota LB_PPI - Candidatos/as autodeclarados/as pretos, pardos ou indigenas, com renda familiar bruta
per capita igual ou inferior a 1 salario minimo e que tenham cursado integralmente o ensino médio em
escolas publicas (Lei n.° 12.711/2012):

Documentos
comprobatorios de Seguir as orientagdoes do ANEXO 2
renda

3.1.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em
escolas publicas, em cursos regulares ou no d&mbito da modalidade de Educacéo de
Jovens e Adultos: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do histérico
escolar do Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s) Publica(s)
Brasileira(s);

Comprovagéao de que

tenha cursado o 3.1.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
ensino médio Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagdo de
integralmente em Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificagao de
escola publica competéncia ou de avaliagdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas estaduais

de ensino: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do Certificado de
Conclusdo acompanhado de Declaragdo, preenchida e assinada, de que nao tenha,
em algum momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas particulares (modelo
de declaracao disponivel no Anexo 3 deste Edital.

3.1.3 O/A candidato/a classificada através da Cota LB PPl devera comparecer
pessoalmente, no periodo agendado, ao procedimento de heteroidentificagdo a ser
realizado com a Comissao de Autodeclaragao/UFSM, conforme edital especifico que
sera publicado na pagina do processo.

3.1.4 Deve ainda enviar via sistema de confirmagdo de vaga a Autodeclaragao
Etnico-racial, preenchida e assinada, de que é preto/a, pardo/a ou indigena (modelos

Comprovagao de autodeclaragdes disponiveis no Anexo 3 deste Edital).

étnico-racial
3.1.5 COPIA COLORIDA DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO COM FOTO, dentro
do prazo previsto para confirmagdo de vaga. A Autodeclaragdo Etnico-racial para
candidatos/as autodeclarados/as indigenas deve estar acompanhada de assinatura
das liderangas indigenas ou de representante da FUNAI (conforme modelo disposto no
Anexo 3 deste Edital).
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3.2 Cota LB_Q - Candidatos/as autodeclarados/as quilombolas, com renda familiar bruta per capita
igual ou inferior a 1 salario minimo e que tenham cursado integralmente o ensino médio em escolas
publicas (Lei n.° 12.711/2012):

Documentos
comprobatérios de
renda

Seguir as orientacdes do ANEXO 2

Comprovagao de
que tenha cursado
o ensino médio
integralmente em
escola publica

3.2.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em escolas
publicas, em cursos regulares ou no dmbito da modalidade de Educacao de Jovens e
Adultos: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do histdrico escolar do
Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s) Publica(s) Brasileira(s);

3.2.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagdo de
Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificacdo de
competéncia ou de avaliacdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas estaduais de
ensino: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do Certificado de Concluséo
acompanhado de Declaragao, preenchida e assinada, de que ndo tenha, em algum
momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas particulares (modelo de
declaragéo disponivel no Anexo 3 deste Edital).

Comprovacgao
étnico-racial

3.2.3 O/A candidato/a classificado/a através da Cota LB _Q devera comparecer
pessoalmente, no periodo agendado, ao procedimento de heteroidentificacdo a ser
realizado com a Comissdo de Autodeclaracao/UFSM, conforme edital especifico que
sera publicado na pagina do processo.

3.2.4 Deve ainda enviar via sistema de confirmagdo de vaga a Autodeclaragio
Etnico-racial, preenchida e assinada, de que é quilombola (modelo de autodeclaragao
disponivel no Anexo 3 deste Edital). A Declaragdo devera ser assinada pelo/a
candidato/a e pela Lideranca/Presidente da Associacdo Quilombola ou pelo
Representante da Fundagéo Cultural do Palmares.

3.2.5 Declaragao original expedida pela Fundagéo Cultural Palmares em que conste o
reconhecimento oficial do quilombo ao qual o/a candidato/a pertence.

3.2.5 COPIA COLORIDA DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO COM FOTO, dentro
do prazo previsto para confirmacgéo de vaga.
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3.3 Cota LB_PCD - Candidatos/as com deficiéncia (que se enquadre no Decreto Federal n.° 3.298, de
20/12/1999, na Recomendagao n.° 03 de 01/12/2012 e na Lei Federal n.° 14.768, de 22/12/2023) que tenham
renda familiar bruta per capita igual ou inferior a 1 salario minimo e que tenham cursado integralmente o
ensino médio em escolas publicas (Lei n.° 12.711/2012):

Documentos
comprobatorios de
renda

Seguir as orientagdoes do ANEXO 2

Comprovaciao de que
tenha cursado o
ensino médio
integralmente em
escola publica

3.3.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em escolas
publicas, em cursos regulares ou no dmbito da modalidade de Educacdo de Jovens e
Adultos: uma coépia digitalizada (no formato PDF) do original do histérico escolar do
Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s) Publica(s) Brasileira(s).

3.3.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagdo de
Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificagdo de
competéncia ou de avaliagao de jovens e adultos realizados pelos sistemas estaduais de
ensino: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do Certificado de Concluséo
acompanhado de Declaracdo, preenchida e assinada, de que n&o tenha, em algum
momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas particulares (modelo de
declaracéo disponivel no Anexo 3 deste edital).

Comprovacgiao da
necessidade
educacional especial

3.3.3 O/A candidato/a classificado/a através da Cota LB_PCD devera comparecer
pessoalmente, no periodo destinado pelo respectivo agendamento, a entrevista com a
Comisséao de Acessibilidade/UFSM, conforme edital especifico que sera publicado na
pagina do processo.

3.3.4 Atestado médico emitido nos ultimos 12 meses, assinado por um(a) médico(a)
especialista na area da deficiéncia alegada, contendo o grau ou nivel de deficiéncia, o
cédigo correspondente a Classificagdo Internacional de Doenga (CID), bem como a
provavel causa da deficiéncia. Além disso, no atestado deve constar o nome legivel e 0
numero do registro no CRM do(a) médico(a) que forneceu o atestado.

3.3.5 Exame de audiometria para pessoas com deficiéncia auditiva, realizado nos
ultimos 12 meses, no qual constem nome legivel, assinatura e nimero do Conselho de
Classe do(a) profissional que realizou o exame.

3.3.6 Exame oftalmolégico em que conste a acuidade visual, para pessoas com
deficiéncia visual, realizado nos ultimos 12 meses, em que conste, também, o nome
legivel, a assinatura e o numero do registro no CRM do(a) profissional que realizou o
exame.

3.3.7 Caso exista alguma duvida que impossibilite a verificagdo da necessidade
educacional especial, a Comissdo de Ingresso Académico podera solicitar o
comparecimento do/da candidato/a classificado/a a UFSM para pericia médica.

3.3.8 Os beneficios inerentes a Politica Nacional para a Integragdo da Pessoa Portadora
de Deficiéncia devem ser estendidos a pessoa portadora de visdo monocular, que possui
direito de concorrer, em concurso publico, a vaga reservada as pessoas com deficiéncia,
conforme a Sumula n.° 45 de 14 de setembro de 2009 da Advocacia Geral da Uniéo.
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3.4 Cota LB_EP - Candidato/a com renda familiar bruta per capita igual ou inferior a 1 salario minimo e
que tenham cursado integralmente o ensino médio em escolas publicas (Lei n.° 12.711/2012):

Documentos
comprobatérios de
renda

Seguir as orientagcdoes do ANEXO 2

Comprovacao de que
tenha cursado o ensino
médio integralmente
em escola publica

3.4.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em
escolas publicas, em cursos regulares ou no ambito da modalidade de Educacao de
Jovens e Adultos: uma cépia digitalizada (no formato PDF) do original do histérico
escolar do Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s) Publica(s)
Brasileira(s);

3.4.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagcao de
Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificacao de
competéncia ou de avaliagdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas
estaduais de ensino: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do
Certificado de Conclusdo acompanhado de Declaragdo, preenchida e assinada, de
que ndo tenha, em algum momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas
particulares (modelo de declaragéo disponivel no Anexo 3 deste Edital).
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3.5 Cota LI_PPI - Candidatos/as autodeclarados/as pretos, pardos ou indigenas, independente de
renda, que tenham cursado integralmente o ensino médio em escolas publicas (Lei n.° 12.711/2012):

Comprovacio de que
tenha cursado o
ensino médio
integralmente em
escola publica

3.5.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em
escolas publicas, em cursos regulares ou no ambito da modalidade de Educagéo de
Jovens e Adultos: uma cépia digitalizada (no formato PDF) do original do histérico
escolar do Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s) Publica(s)
Brasileira(s).

3.5.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagdo de
Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificacdo de
competéncia ou de avaliagdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas
estaduais de ensino: uma coépia digitalizada (no formato PDF) do original do
Certificado de Conclusdo acompanhado de Declaragao, preenchida e assinada, de
que ndo tenha, em algum momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas
particulares (modelo de declaragao disponivel no Anexo 3 deste Edital).

Comprovacao
Etnico-racial

3.5.3 O/A candidato/a classificado/a através da Cota LI PPl devera comparecer
pessoalmente, no periodo agendado, ao procedimento de heteroidentificagcdo a ser
realizado com a Comissao de Autodeclaracao/UFSM, conforme edital especifico que
sera publicado na pagina do processo.

3.5.4 Deve ainda enviar via sistema de confirmacdo de vaga a Autodeclaragcéo
Etnico-racial, preenchida e assinada, de que é preta, parda ou indigena (modelos de
autodeclaragdes disponiveis no Anexo 3 deste Edital),

3.5.5 COPIA COLORIDA DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO COM FOTO,
dentro do prazo previsto para confirmagdo de vaga. A Autodeclaragéo Etnico-racial
para candidatos/as autodeclarado/as indigenas deve estar acompanhada de
assinatura das liderangas indigenas ou de representante da FUNAI (conforme
modelo disposto no Anexo 3 deste Edital).
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3.6 Cota LI_Q - Candidatos/as autodeclarados/as quilombolas, independente de renda, que tenham
cursado integralmente o ensino médio em escolas publicas (Lei n.° 12.711/2012).

Comprovagao de
que tenha cursado o
ensino médio
integralmente em
escola publica

3.6.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em
escolas publicas, em cursos regulares ou no d&mbito da modalidade de Educacgéo
de Jovens e Adultos: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do
histérico escolar do Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s)
Publica(s) Brasileira(s).

3.6.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificacdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificacdo de
Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificacao de
competéncia ou de avaliagdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas
estaduais de ensino: uma cépia digitalizada (no formato PDF) do original do
Certificado de Conclusdo acompanhado de Declaragao, preenchida e assinada, de
que nédo tenha, em algum momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas
particulares (modelo de declaragado disponivel no Anexo 3 deste Edital).

Comprovagao
Etnico-racial

3.6.3 O/A candidato/a classificado/a através da Cota LI_Q devera comparecer
pessoalmente, no periodo agendado, ao procedimento de heteroidentificagdo a ser
realizado com a Comissdo de Autodeclaracao/UFSM, conforme edital especifico
que sera publicado na pagina do processo.

3.6.4 Deve ainda enviar via sistema de confirmacdo de vaga a Autodeclaragéo
Etnico-racial, preenchida e assinada, de que é quilombola (modelo de
autodeclaragao disponivel no Anexo 3 deste Edital). A Declaragdo devera ser
assinada pelo/a candidato/a e pela Lideranca/Presidente da Associagao
Quilombola ou pelo Representante da Fundagao Cultural do Palmares.

3.6.5 Declaragédo original expedida pela Fundagdo Cultural Palmares em que
conste o reconhecimento oficial do quilombo ao qual o/a candidato/a pertence.

3.6.6 COPIA COLORIDA DE DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO COM FOTO,
dentro do prazo previsto para confirmagao de vaga.
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3.7 Cota LI_PCD - Candidatos/as com deficiéncia (que se enquadre no Decreto Federal n.° 3.298, de
20/12/1999, na Recomendag¢ao n.° 03 de 01/12/2012 e na Lei Federal n.° 14.768, de 22/12/2023),
independente de renda, que tenham cursado integralmente o ensino médio em escolas publicas (Lei

n.° 12.711/2012):

Comprovacao de que
tenha cursado o
ensino médio
Integralmente em
escola publica

3.7.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em
escolas publicas, em cursos regulares ou no ambito da modalidade de Educagéao
de Jovens e Adultos: uma coépia digitalizada (no formato PDF) do original do
histérico escolar do Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s)
Publica(s) Brasileira(s).

3.7.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagédo
de Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificacado
de competéncia ou de avaliagdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas
estaduais de ensino: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do
Certificado de Conclusdo acompanhado de Declaragao, preenchida e assinada, de
que nao tenha, em algum momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas
particulares (modelo de declaracao disponivel no Anexo 3 deste Edital).

Comprovagao da
necessidade
educacional especial

3.7.3 O/A candidato/a classificado/a através da Cota LI_PCD devera comparecer
pessoalmente, no periodo destinado pelo respectivo agendamento, a entrevista
com a Comissdo de Acessibilidade/lUFSM, conforme edital especifico que sera
publicado na pagina do processo.

3.7.4 Atestado médico emitido nos Uultimos 12 meses, assinado por um(a)
médico(a) especialista na area da deficiéncia alegada, contendo o grau ou nivel de
deficiéncia, o cédigo correspondente a Classificacdo Internacional de Doenca
(CID), bem como a provavel causa da deficiéncia. Além disso, no atestado deve
constar o nome legivel e o niumero do registro no CRM do(a) médico(a) que
forneceu o atestado.

3.7.5 Exame de audiometria para pessoas com deficiéncia auditiva, realizado nos
ultimos 12 meses, no qual constem nome legivel, assinatura e numero do
Conselho de Classe do(a) profissional que realizou o exame.

3.7.6 Exame oftalmoldgico em que conste a acuidade visual, para pessoas com
deficiéncia visual, realizado nos ultimos 12 meses, em que conste, também, o
nome legivel, a assinatura e o numero do registro no CRM do/a profissional que
realizou o exame.

3.7.7 Caso exista alguma duvida que impossibilite a verificagdo da necessidade
educacional especial, a Comissdo de Ingresso Académico podera solicitar o
comparecimento do/da candidato/a classificado/a a UFSM para pericia médica.

3.7.8 Os beneficios inerentes a Politica Nacional para a Integracdo da Pessoa
Portadora de Deficiéncia devem ser estendidos a pessoa portadora de visédo
monocular, que possui direito de concorrer, em concurso publico, a vaga reservada
as pessoas com deficiéncia, conforme a Sumula n.° 45 de 14 de setembro de 2009
da Advocacia Geral da Unido.
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3.8 Cota LI_EP - Candidatos/as que, independente de renda, tenham cursado integralmente o ensino
médio em escolas publicas (Lei n.° 12.711/2012):

Comprovagao de que
tenha cursado o
ensino médio
integralmente em
escola publica

3.8.1 Para candidatos/as que tenham cursado integralmente o Ensino Médio em
escolas publicas, em cursos regulares ou no ambito da modalidade de Educacgéo de
Jovens e Adultos: uma cépia digitalizada (no formato PDF) do original do histérico
escolar do Ensino Médio realizado INTEGRALMENTE em Escola(s) Publica(s)
Brasileira(s).

3.8.2 Para candidatos/as que tenham obtido certificagdo com base no resultado do
Exame Nacional do Ensino Médio - ENEM, do Exame Nacional para Certificagcdo de
Competéncias de Jovens e Adultos — ENCCEJA ou de exames de certificacao de
competéncia ou de avaliagdo de jovens e adultos realizados pelos sistemas
estaduais de ensino: uma copia digitalizada (no formato PDF) do original do
Certificado de Conclusdo acompanhado de Declaragdo, preenchida e assinada, de
que ndo tenha, em algum momento, cursado parte do Ensino Médio em escolas
particulares (modelo de declarag&o disponivel no Anexo 3 deste Edital).
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ANEXO 2

COMPROVACAO DE RENDA FAMILIAR BRUTA MENSAL PER CAPITA
Procedimento de Avaliagao Socioeconémica - Cotas LB_PPI, LB_Q, LB_PCD e LB_EP

ORIENTACOES INICIAIS

a) Os documentos necessarios a comprovagao da Renda Familiar Bruta Mensal per capita
no Procedimento de Avaliagdo Socioecondmica — Cotas LB _PPI, LB _Q, LB_PCD e LB _EP sao
disciplinados pela Portaria Normativa do Gabinete do Ministro da Educac¢ao n.° 18, de 2012, em que
é elencado o rol MINIMO de documentos a serem exigidos e sdo disciplinadas as formas de
avaliacdo da condi¢ao da renda dos/as candidatos/as classificados/as;

b) A comissao podera solicitar a apresentacdo de outros documentos referentes a situagao
socioecondmica do grupo familiar para além do rol minimo disciplinado por lei, conforme o art. 8°,
inciso Il, da Portaria Normativa do Gabinete do Ministro da Educacao n.° 18, de 2012;

c) O grupo familiar do/da candidato/a classificado/a, ou ela propria, pode se enquadrar em
mais de uma modalidade (das descritas neste anexo) na comprovacao da renda, sendo obrigatoria a
comprovagao através da apresentagado dos documentos solicitados.

d) Algumas declaragdes mencionadas neste anexo possuem modelo no Anexo 3 deste
Manual. As que nao possuem modelo, nem possuem forma obrigatéria prescrita em lei, podem ser
digitadas e impressas ou redigidas a mao com assinatura do/da candidato/a classificado/a e de, pelo
menos, duas testemunhas (sem grau de parentesco com o/a candidato/a classificado/a no processo
seletivo).

e) Para candidatos/as classificados/as solteiros/as e sem renda proépria,
independentemente da idade, sera solicitada a documentagéo da familia de origem, mesmo quando

esta resida em domicilio diferente daquela.

Documentos necessarios 8 COMPROVAGAO DA RENDA FAMILIAR BRUTA MENSAL per

capita no Procedimento de Avaliagao Socioeconémica - Cotas LB_PPI, LB_Q, LB_PCD e LB_EP

A pessoa INSCRITA no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico)
deve apresentar Formulario Socioecondmico (disponivel no Anexo 3 deste edital), Extrato do
CadUnico, obtido nos CRAS das Prefeituras Municipais, com o Numero de Identificagdo Social (NIS)
da pessoa e dos componentes do grupo familiar, bem como documentos de comprovacao de renda
familiar, conforme a situacdo, ou situagdes, em que se enquadre o seu grupo familiar. E necessario
que o cadastro (CadUnico) esteja atualizado, ou seja, tenha no maximo dois anos a contar da data de

sua ultima publicagao.

A pessoa NAO INSCRITA no CadUnico deve apresentar os documentos de comprovagao de renda

familiar de acordo com o que esta descrito NA TABELA ABAIXO (disciplinado pela Comissao de
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Ingresso Académico), conforme a Portaria Normativa n.° 18, de 11 de outubro de 2012, do Ministério

da Educacao, segundo a situagao, ou situagdes, onde se enquadre.

1. Documentos de
identificagao do/a
candidato/a
classificado/a e dos
membros de seu
grupo familiar —
uma copia de cada
documento

1.1 Formulario Socioeconémico, disponibilizado no Anexo 3 deste Manual;
1.2 Certidao de Casamento;
1.3 Declaragédo de Unido Estavel (com assinatura dos envolvidos e de duas

testemunhas);
1.4

1.5 Declaragdo da Separagdo de Fato ou Fim da Relagdo Conjugal (com
assinatura dos envolvidos e de duas testemunhas): em caso de separagdo nao
legalizada;

1.6

1.7 Certidao de Nascimento dos demais integrantes do grupo familiar menores
de 18 anos;

1.8
1.9

Averbacao da Separacgao ou Divércio;

Certidao de Nascimento de todos irmaos e irméas;

Termo de Guarda, Tutela ou Curatela;
Certidao de Obito;

10 No caso de existirem componentes do grupo familiar (avds, tios e sobrinhos)
cujo grau de parentesco ndo é primario mas que dependam da renda apresentada
€ necessario comprovar residéncia conjunta através de declaragao disponibilizada
no Anexo 3 deste Edital;

111 Comprovante do Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF: coépia do
cartdo/documento ou Comprovante de Situacdo Cadastral no CPF
(https://servicos.receita.fazenda.gov.br/servicos/cpf/consultasituacao/consultapubli
ca.asp) de todos os membros do grupo familiar.

2. Documentos de
comprovacao de
moradia

2.1 Imoével Proéprio ou alugado no nome do/a candidato/a classificado/a ou de
seu grupo familiar: uma cépia de conta de agua, luz ou telefone atualizada. Se a
pessoa titular da conta nao for membro do grupo familiar, deve-se apresentar
também uma declaracdo de moradia;

2.2 Moradia Cedida: declaragdo da pessoa responsavel pelo imével onde o/a
candidato/a classificado/a reside, conforme o modelo disponibilizado no Anexo 3
deste Edital e uma copia da conta de agua, luz ou telefone atualizada. Em situagao
de moradia cedida, o/a candidato/a classificado/a menor de 25 anos devera
apresentar também o comprovante de residéncia dos pais.
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3. Documentos para
comprovagao da
renda familiar bruta
mensal

3.1 Documentos comuns a todos os membros do grupo familiar maiores de
14 anos, de todas as categorias, inclusive o/a candidato/a classificado/a:

3.1.1 Cépia da Carteira de Trabalho — CTPS dos membros do Grupo Familiar
atualizada, com as seguintes paginas:

Se CTPS fisica:

a) CTPS reqistrada: paginas da identificagéo, contrato de trabalho assinado,
préxima pagina da carteira de trabalho em branco, paginas das observacoes;

b) CTPS sem registro: paginas da identificagdo, copia da pagina do ultimo
contrato de trabalho e a subsequente em branco, paginas das observagoes;

Se CTPS digital:

a) CTPS registrada: copia das imagens referentes as paginas da identificagao,
contrato de trabalho assinado, proxima pagina da carteira de trabalho em
branco, paginas das observacoes.

b) CTPS sem registro: copia das imagens referentes as paginas da
identificagdo, do ultimo contrato de trabalho e a subsequente em branco,
paginas das observagdes.

Nao possui CTPS: declaracdo de que n&o possui o documento, com a
assinatura de duas testemunhas (sem grau de parentesco com o/a
candidato/a inscrito/a no processo seletivo).

3.1.2 Para os declarantes de Imposto de Renda: copia da declaracao de Ajuste
Anual do DIRPF (todas as paginas) e do recibo de entrega a Receita Federal
do Brasil, referente ao ano-calendario de 2023 exercicio 2024.

3.1.3 Extratos bancarios de todas as contas dos ultimos trés meses anteriores
a data de inscrigcao, relativos aos meses de maio, junho e julho de 2024, de
todos os membros do grupo familiar que possuirem conta bancaria em
instituicdes financeiras (pessoa fisica e das pessoas juridicas vinculadas). No
caso do/a candidato/a classificado/a e/ou membros do grupo familiar que
possuirem mais de uma conta (corrente e de poupanca, por exemplo), deverdo
ser encaminhados ambos extratos bancarios.

ATENGAO, ISSO INCLUI AS CONTAS DE BANCOS DIGITAIS! Cada banco
digital tem um modo diferente de fornecer os extratos a seus clientes; verifique,
com antecedéncia, a forma como o seu banco digital disponibiliza o acesso a
esses documentos.

314 Caso a pessoa do grupo familiar (inclusive do/a candidato/a
classificado/a) nao possua conta bancaria, devera apresentar Certidao
Negativa de Relacionamento com o Sistema Financeiro, a ser emitida no
endereco: https://www3.bcb.gov.br/nadaconsta/emitirCertidaoCCS
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3.1.5 Pensao alimenticia — Para componentes do grupo familiar menores de 21
anos com pais falecidos ou separados (separagcdo legalizada ou n&o):
declaracao de nao recebimento de pensdo alimenticia ou copia da deciséo
judicial ou declaracdo informando a situacido e um demonstrativo do valor
recebido.

3.1.6 Cadastro Nacional de Informagbes Sociais - CNIS - fornecido pelo INSS.
3.2 MODALIDADE DE TRABALHADORES ASSALARIADOS

3.2.1 Copia dos contracheques dos ultimos trés meses anteriores a data de
inscrigao, relativos aos meses de maio, junho e julho de 2024, referentes a
todas as atividades remuneradas.

3.2.2 Empregada(o) Doméstica(o): cépia do comprovante de contribuicdo para
a Previdéncia Social com recolhimento dos ultimos trés meses anteriores a
data de inscricao, relativos aos meses de maio, junho e julho de 2024.

3.2.3 Servidores(as) Publicos(as): copias dos ultimos trés contracheques
anteriores a data de inscrigcdo, relativos aos meses de maio, junho e julho de
2024.

3.3 MODALIDADE DE TRABALHADORES RURAIS (ATIVIDADE RURAL)

3.3.1 Para os declarantes de Imposto de Renda Pessoa Juridica: anexar cépia
da Declaracado de Informacées Econdmico-fiscais da Pessoa Juridica — DIPJ
(referente ao ultimo exercicio - todas as paginas) e do recibo de entrega a
Receita Federal do Brasil.

3.3.2 Demais Declaragdes fributarias das pessoas juridicas vinculadas ao/a
candidato/a classificado/a ou a membros da familia, referentes ao ultimo
exercicio.

3.3.3 Copia das notas fiscais e contra notas de venda de produtos referentes
aos rendimentos oriundos da atividade rural, todas de 2023, inclusive as
canceladas, daqueles que obtiveram renda desta origem, no grupo familiar.
Apresentar também:

Produtor Rural Sindicalizado: Declaracao do Sindicato Rural;

Produtor Rural Nao Sindicalizado: Declaragdo Comprobatoria de Percepgao de

Rendimentos — DECORE (emitida por profissional contabil).

3.3.4 Demais integrantes do grupo familiar que nado possuirem bloco de
produtor rural, devem entregar a certiddo negativa de bloco de produtor rural,
emitida pela Prefeitura Municipal ou declaracdo de que ndo possui o
documento, com assinatura de duas testemunhas (sem grau de parentesco
com o/a candidato/a inscrito/a no processo seletivo).
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3.3.5 Os(as) Agricultores(as) Familiares podem, além da declaracdo do
sindicato e taldo do produtor rural, apresentar a Declaragdo de Aptidao ao
Programa Nacional de Fortalecimento da Agricultura Familiar (DAP). O DAP é
o documento de identificacdo da agricultura familiar e pode ser obtido tanto
pelo agricultor ou agricultora familiar (pessoa fisica) quanto por
empreendimentos familiares rurais, como associacdes, cooperativas e
agroindustrias (pessoa juridica). A DAP é GRATUITA e seu cadastro é
realizado nas entidades emissoras de DAP, que sdo entidades e o6rgaos
publicos, autorizados pela Secretaria Especial de Agricultura Familiar e do
Desenvolvimento Agrario (Sead), para emitir DAP. Para obter a Declaragao, &
necessario ir até a sede de uma entidade emissora de DAP, em funcionamento
Nno seu municipio ou nas proximidades.

3.4 MODALIDADE DE APOSENTADOS E PENSIONISTAS
3.4.1 Extrato de Pagamentos do beneficio do INSS, obtido por meio de
consulta no enderecgo http://www.previdencia.gov.br/.

3.5 MODALIDADE DE AUTONOMOS E PROFISSIONAIS LIBERAIS
3.5.1 Declaragao Comprobatéria de Percepcao de Rendimentos — DECORE
(emitida pelo profissional contabil), referente aos ultimos trés meses anteriores
a data de inscri¢ao, relativos aos meses de maio, junho e julho de 2024,

3.5.2 Copia do comprovante de contribuicdo para a Previdéncia Social com
recolhimento dos ultimos trés meses anteriores a data de inscrigdo, relativos
aos meses de maio, junho e julho de 2024;

3.5.3 Declaragdo ou consulta emitida pela Receita Federal do Brasil, sobre
inexisténcia de Cadastro Nacional de Pessoa Juridica.

3.6 MODALIDADE DE ECONOMIA INFORMAL (Sem recolhimento de INSS)
3.6.1 Declaragao conforme o modelo disponibilizado no Anexo 3 deste Edital,
constando a atividade exercida e o rendimento mensal, atestada por duas
testemunhas (sem grau de parentesco com o/a candidato/a inscrito/a no
processo seletivo) devidamente identificadas.

3.6.2 Declaragdo ou consulta emitida pela Receita Federal do Brasil, sobre
inexisténcia de Cadastro Nacional de Pessoa Juridica.

3.7 MODALIDADE DE DESEMPREGADOS OU TRABALHADOR DO LAR
3.7.1 Declaragao conforme o modelo disponibilizado no Anexo 3 deste Edital,
informando que ndo exerce atividades remuneradas, na qual deve constar a
assinatura de duas testemunhas (sem grau de parentesco com o/a candidato/a
inscrito/a no processo seletivo).

3.7.2 Segurado do Seguro Desemprego: coépia atualizada do extrato do
beneficio.
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3.8 MODALIDADE DE EMPRESARIOS
3.8.1 Copia dos ftrés ultimos contracheques ou recibos relativos a
remuneragdo mensal (pré-labore), ou Declaragdo Comprobatéria de
Percepcdo de Rendimentos — DECORE (emitida por profissional contabil),
referente aos ultimos trés meses anteriores a data de inscricéo, relativos aos
meses de maio, junho e julho de 2024,

3.8.2 Declaragao de Pessoa Juridica;

a) Declaracdo de Imposto de Renda Pessoa Juridica: anexar coépia da
Escrituracdo Contabil Fiscal - ECF 2024 - ano-calendario 2023 e ECF 2023 -
ano-calendario 2022. Declaragdo de Informacbes Econdmico-fiscais da
Pessoa Juridica (todas as paginas).

b) Optantes pelo Simples: cépia da Declaragdo Anual do Simples Nacional -
DASN 2024 - ano-calendario 2023 e DASN 2023 - ano-calendario 2022.

c) Microempreendedor Individual: cépia da Declaracdo Anual do Simples
Nacional DASN-SIMEI 2024 - ano-calendario 2023 e DASN-SIMEI 2023 -

ano-calendario 2022.

3.9 MODALIDADE DE PENSOES JUDICIAIS
3.9.1 Copia da decisao judicial determinando o pagamento de penséao
alimenticia;

3.9.2 Comprovante de separacao ou divorcio dos pais, ou certidao de obito,
no caso de um deles ndo constar do grupo familiar.

3.10 MODALIDADE DE ESTAGIARIO, MONITOR, BOLSISTA DE EXTENSAO E
PESQUISA
3.10.1 Contrato de Estagio;

3.10.2 Declaragao de vinculo com a Instituigdo Financiadora.

3.11 MODALIDADE DE RENDIMENTOS DE ALUGUEL OU ARRENDAMENTO
DE BENS MOVEIS E IMOVEIS

3.11.1 Declaragao Comprobatdria de Percepgao de Rendimentos — DECORE
(emitida por profissional contabil) ou Contrato de Locagdo ou arrendamento
devidamente registrado em cartério, que contemple os ultimos trés meses
anteriores a data de inscrigao, relativos aos meses de abril, maio e junho de
2024.

3.12 MODALIDADE DE BENEFiICIOS PREVIDENCIARIOS
3.12.1 Extrato de beneficios previdenciarios: aposentadorias, auxilio-doenca,
auxilio-acidente, pensdo por morte, auxilio-recluséo, entre outros.
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ANEXO 3 — FORMULARIO SOCIOECONOMICO E MODELOS DE DECLARAGOES

FORMULARIO SOCIOECONOMICO - Folha 1/4
ORIEI\ITACOES SOBRE O PREENCHIMENTO DO FORMULARIO SOCIOECONOMICO E DEMAIS
DECLARAGCOES PARA CANDIDATO/A CLASSIFICADO/A NA COTA: o LB_PPI, o LB_Q, o LB_PCD ou o LB_EP

A) IMPORTANTE ler com atengdo todo o formulario, preenchendo todos os campos que se apliquem a sua
situagao particular, deixando em branco o que nao se aplicar ou nao tiver conhecimento, preencher com letra
legivel, sendo que na falta de alguma das 04 folhas do formulario socioeconédmico, no momento da
confirmacao da matricula, a sua solicitagcido sera indeferida automaticamente.

B) GRUPO FAMILIAR ¢é composto por todas as pessoas que residem na mesma moradia e que contribuam e/ou
dependam economicamente da renda familiar. Considera-se também membro do grupo familiar, pessoa que
mesmo residindo em outro enderego, no mesmo municipio ou em outro, seja dependente desta renda familiar. A
comprovacgao do grupo familiar devera ser realizada através de certiddo de casamento, certiddo de nascimento,
separacgao ou divércio, certiddo de unido estavel, termo de guarda ou curatela, certiddo de 6bito, declaracdo de
separacao de fato ou fim da relagdo conjugal, declaracdo de familia ampliada e outras declara¢gbes que poderéo
ser redigidas para comprovar uma situacdo de vinculo especial, sempre acompanhadas pela identificacdo e
assinatura de duas testemunhas (sem grau de parentesco com o/a candidato/a inscrito/a no processo seletivo).

C) RENDA FAMILIAR BRUTA PER CAPITA ¢ a soma dos rendimentos de todas as pessoas que compdem o
grupo familiar, dividido pelo nimero de membros do grupo familiar, declarados no quadro IV (folha 2/4). E
importante ressaltar que na renda bruta familiar ndo & possivel realizar nenhum tipo de dedugéo, de qualquer
natureza. Nao confundir renda bruta com a renda liquida que é o valor recebido apds todos os descontos.
Informamos que, antes do preenchimento, a pessoa podera consultar o servico de atendimento pelo e-mail
copa.sisu@ufsm.br a fim de esclarecer todas as duvidas para que ndo ocorra a falta de documentagéo ou
inscricao em Cota errada.

D) A DOCUMENTAGAO a ser entregue, anexada ao formulario socioeconémico, sdo cdpias simples da
composigao do grupo familiar e dos comprovantes de renda, declarados nas folhas 2/4 e 4/4 deste formulario.
Conforme a atividade de renda, de cada membro, devem ser apresentados os comprovantes conforme as
situagdes previstas nos Anexos. Somente estdo isentos de apresentagcdo da comprovagéo de renda os membros
do grupo familiar menores de 14 anos de idade. Quando determinada situagdo ndo possa ser comprovada por
documento, a mesma tem que ser informada, através de declaragbes cujos modelos estdo nos Anexos, ou por
declaracéo redigida pelo declarante, sempre acompanhadas da identificagdo e assinatura de duas testemunhas
(sem grau de parentesco com o/a candidato/a inscrito/a no processo seletivo), para situacoes especificas.

E) O/A candidato/a classificado/a deve estar ciente de que & crime, previsto no Codigo Penal, “Omitir, em
documento publico ou particular, declaragdo que dele devia constar, ou nele inserir declaragao falsa ou
diversa a que deveria ser escrita, com fim de prejudicar, criar obrigagao ou alterar a verdade sobre o fato
juridicamente relevante” (Art. 299). Portanto, a omissao ou falsidade de informagdes pertinente a selegéo
pode resultar em exclusdo do processo, sem prejuizo as demais medidas cabiveis.

Assim, DECLARO que todas as informagdes prestadas nas 04 (quatro) folhas deste formulario sdo
verdadeiras, pelas quais me responsabilizo e que as informagodes falsas ocasionarao a anulagao do
direito a matricula, sem prejuizo das demais medidas cabiveis, conforme prevé o Artigo 299 do Cédigo
Penal.

Local e data: , de de 202__.

Assinatura do/a candidato/a classificado/a

Assinatura do(a) pai/mae ou responsavel (candidato/a classificado/a menor de idade)
CPF . ) -



mailto:falecom@nisa.ufsm.br

Ministério da Educagéao
Universidade Federal de Santa
Pré-Reitoria de Graduacgéao

FORMULARIO SOCIOECONOMICO - Folha 2/4

| - IDENTIFICAGAO DO/A CANDIDATO/A

Nome: CPF:

Estado Civil: ( ) Solteiro(a) ( ) Unido estavel ( ) Viuvo(a) ( )Divorciado(a) ( ) Separado(a) ( )Casado(a)

Se Separado(a): ( ) Separacao legalizada ( ) Separagéo nao legalizada ( ) Paga penséo alimenticia ( ) Recebe
penséao alimenticia

Endere¢o de moradia: Ne°: Complemento:

Bairro: Cidade: Estado:
Situagéo do imével de moradia: ( ) Proprio ( ) Alugado ( ) Cedido ( ) Financiado

Atual Fonte de Recurso: ( ) Mesada (familia) ( ) Penséo alimenticia ( ) Estagio remunerado

( ) Bolsa de pesquisa (PIBIC, CNPQ, etc.) ( ) Outras bolsas (PRAE, HUSM, etc.) () Trabalho formal
( ) Trabalho informal

Il - CANDIDATO/A CASADO/A OU CONVIVA EM UNIAO ESTAVEL:

Nome do(a) conjuge:

Situagéo Ocupacional: ( ) Trabalho Formal ( ) Trabalho Informal (sem vinculo empregaticio) ( ) Do lar
( ) Desempregado(a)

( ) Aposentado(a) - Profissao que exercia:

Instituto que paga a aposentadoria: ( ) INSS ( ) IPERGS ( ) Previdéncia complementar ( ) Outros

Il - SITUAGAO PATRIMONIAL DO GRUPO FAMILIAR DO/A CANDIDATO/A

Situagao Patrimonial Valor estimado dos bens em R$
Casa e/ou Apartamento ()1 ()2 ( ) 3 ou mais
Terreno Urbano ()1 ()2 () 3 oumais
Imével Rural ()1 ()2 ()3 oumais
Automével ()1 ()2 ()3 oumais
Motocicleta ()1 ()2 ()3 oumais

Outros (Aplicagdes financeiras, Cotas de empresa, etc.)

IV - SITUAGAO PATRIMONIAL DO GRUPO FAMILIAR DO/A CANDIDATO/A

No quadro abaixo, vocé deve relacionar todos os membros do seu grupo familiar (pais, irméos, cdnjuge, filhos e
outros), que contribuam ou que dependam da renda do grupo familiar declarado, inclusive vocé enquanto
candidato/a

Nome Completo Grau de Parentesco em Idade Estado Civil
relacao ao/a candidato/a

Candidato/a
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO - Folha 3/4
Mesmo que os pais ou responsaveis nao fagcam parte do Grupo Familiar, estas informagdes devem ser prestadas,
com excec¢ao se sejam de desconhecimento do/a candidato/a

V - INFORMACOES DOS PAIS OU RESPONSAVEIS:

PAI E/OU RESPONSAVEL ( ) Desconhecido

Nome: Profissao: Data de nascimento:

Estado Civil: ( ) Solteiro(a) () Unido estavel () Viuvo(a) () Divorciado(a) ( ) Separado(a) ( )Casado(a)

Se Separado: ( ) Separagédo legalizada ( ) Separacao nao legalizada ( ) Paga pensao alimenticia ( ) Recebe pensao
alimenticia

Situagdo Ocupacional: ( ) Trabalho Formal ( ) Trabalho Informal (sem vinculo empregaticio) ( )Desempregado
( ) Aposentado(a) - Profissdo que exercia:
Instituto que paga a aposentadoria: ( ) INSS ( ) IPERGS () Previdéncia complementar ( ) Outros

Se Falecido: Profissdo que exercia:
Deixou penséo: ( ) Sim ( ) Nao
Instituto que paga a pensdo: () INSS ( ) IPERGS ( )Previdéncia complementa ( ) Outros

Endereco de moradia: N°: Complemento:
Bairro: Cidade: Estado:
Situacdo do imoével de moradia: () Proéprio () Alugado () Cedido () Financiado

Situacdo Patrimonial do Pai ou Responsavel Valor estimado dos bens em R$
Casa e/ou ()1 ()2 ( ) 3 ou mais
Apartamento
Terreno Urbano ()1 ()2 ( ) 3 ou mais
Imovel Rural ()1 ()2 ( ) 3 ou mais
Automovel ()1 ()2 () 3 ou mais
Motocicleta ()1 ()2 () 3 ou mais
Outros (Aplicacdes financeiras, Cotas de empresa, etc.)
MAE E/OU RESPONSAVEL () Desconhecida
Nome: Profissao: Data de nascimento:

Estado Civil: ( ) Solteiro(a) ( ) Unido estavel ( ) Viuvo(a) ( ) Divorciado(a) ( ) Separado(a) ( )Casado(a)

Se Separada: ( ) Separagédo legalizada ( ) Separacao nao legalizada ( ) Paga pensao alimenticia ( ) Recebe pensao
alimenticia

Situacao Ocupacional: ( ) Trabalho Formal ( ) Trabalho Informal (sem vinculo empregaticio) ( )Desempregado
( ) Aposentado(a) - Profissdo que exercia:
Instituto que paga a aposentadoria: ( ) INSS () IPERGS ( ) Previdéncia complementar ( ) Outros

Se Falecida: Profissdo que exercia:
Deixou penséo: ( ) Sim ( ) Nao
Instituto que paga a pensdo: ( ) INSS ( ) IPERGS ( )Previdéncia complementa ( ) Outros

Endereco de moradia: Ne°: Complemento:
Bairro: Cidade: Estado:
Situacdo do imoével de moradia: ( ) Proprio ( ) Alugado () Cedido ( ) Financiado

Situacdo Patrimonial da Mae ou Responsavel Valor estimado dos bens em R$
Casa e/ou ()1 ()2 ( ) 3 ou mais|
Apartamento
Terreno Urbano ()1 ()2 () 3 ou mais|
Imoével Rural ()1 ()2 () 3 ou mais
Automovel ()1 ()2 () 3 ou mais
Motocicleta ()1 ()2 ( ) 3 ou mais

Qutros (Aplicacoes financeiras, Cotas de empresa, etc.)
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO - Folha 4/4
| VI - COMPOSICAO DA RENDA DO GRUPO FAMILIAR DO/A CANDIDATO/A |

No quadro abaixo, vocé deve declarar todas as rendas obtidas pelos membros do grupo familiar, maiores de 14 anos,
declarados no quadro IV (folha 2/4) (pais, irmaos, filhos e outros), que contribuam para a renda do grupo familiar,
inclusive vocé enquanto candidato(a).

Todos os rendimentos apresentados devem ser os valores brutos, sem que ocorra nenhum tipo de dedugao.

Renda Formal: refere-se a renda proveniente de atividade laboral com os devidos registros trabalhistas e com
contribuigdo previdenciaria.

Renda Informal: refere-se a rendas provenientes de trabalhos eventuais, sem contrato de trabalho ou sem vinculo
empregaticio sem contribuicdo da Previdéncia Social, declarados através do formulario — Declaracdo de Trabalho
Informal; ou

Outras rendas: refere-se a renda proveniente de aluguel ou arrendamento, beneficios assistenciais como Bolsa
Familia, Pensdo, Aposentadoria e/ou outros tipos de auxilios ou beneficios que ndo tenham contraprestagdo de
servigo.

13° salario e 1/3 de férias: os valores brutos recebidos a titulo de 13?2 salario e 1/3 de férias deverao, na fracao de

1/12, serem somados aos rendimentos mensais e serdo assim considerados no calculo da renda bruta familiar per
capita.

Importante: caso um membro do grupo familiar tenha mais de um tipo de renda (formal + informal + outras rendas) os valores brutos
mensais devem ser somados e langados na coluna do respectivo més do recebimento.

Nome Tipo de renda Tipo de Renda: (1) Formal (2) Informal (3) Outras Rendas

N.° MALI. 2024 JUN. 2024 JUL. 2024 Média 3 meses

TOTAL DA RENDA BRUTA FAMILIAR (somatdrio das médias dos 3 meses considerados)

NUMERO DE PESSOAS QUE COMPOEM O GRUPO FAMILIAR (declarados no quadro IV — folha 2/4)

RENDA FAMILIAR BRUTA PER CAPITA

A renda familiar bruta per capita é calculada utilizando-se o valor total da renda familiar (somatério das médias dos 3 meses considerados), divididg
pelo niumero de pessoas que compdem o Grupo Familiar. Este valor devera ser igual ou inferior a 1 salario minimo nacional (R$ 1.412,00).
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DECLARAGAO DE VERACIDADE DAS INFORMAGOES E AUTENTICIDADE DOS
DOCUMENTOS APRESENTADOS

Eu,

, portador(a) do RG n.°
, 0Orgao expedidor e CPF n°

- , assumo inteira responsabilidade pelas informagbes prestadas e
autenticidade das cépias de documentos encaminhados para fins de confirmagao de vaga na Universidade
Federal de Santa Maria.

Declaro estar ciente de que a falsidade nas informacgbes apresentadas implicara penalidades
cabiveis, notadamente no que diz respeito “DOS CRIMES CONTRA A FE PUBLICA, CAPITULO Il DA
FALSIDADE DOCUMENTAL E DE OUTRAS FALSIDADES” previstas no Cédigo Penal Brasileiro (Art. 296

a 308), sem prejuizo das demais possiveis san¢gdes administrativas e civis.

Declaro para fins de direito que as informacdes e copias de documentos encaminhadas a
Comissao de Ingresso Académico da UFSM sao verdadeiras e auténticas.

Declaro, ainda, estar de acordo com a coleta, tratamento e compartiihamento dos dados pessoais
pela Universidade Federal de Santa Maria dentro dos limites legais estabelecidos pela Lei n.° 13.709/2018
(Lei Geral de Protecao de Dados Pessoais), para os fins informados.

E por ser esta a expressao da verdade, firmo o presente.

Local e data: de de 202__.

Assinatura do(a) Candidato(a)

Assinatura do(a) Responsavel (se candidato(a) menor de 18 anos)
CPF . . -
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COMPROVANTE DE VINCULO COMO PROFESSOR/A DA REDE PUBLICA DA EDUCAGAO BASICA

E/OU DA REDE DE FORMAGAO POR ALTERNANCIA

Eu, (nome completo do/a

Diretor/a da escola), CPF: ocupante do cargo

de ,na escola

(nome da escola)

declaro para fim especifico de atender ao edital do Processo Seletivo de ingresso no curso de
Licenciatura em Educacéo Especial Inclusiva 2°/2024 do Programa Nacional de Fomento a Equidade
na Formagdo de Professores da Educacdo Basica - PARFOR EQUIDADE, que o/a

candidato/a , CPF:

, RG: , integra o corpo docente da
escola no
municipio de do estado do ,
no periodo de até

(dia/més/ano - Observagdo: data limite a ser

informada: 02/08/2024).

Estou ciente de que a pessoa que prestar informacdes falsas relativas as exigéncias estabelecidas quanto a
autodeclaragao tera, em consequéncia, sua matricula recusada no curso, o que podera acontecer a qualquer
tempo, visto que esse ndo é um direito absoluto da pessoa classificada. Assim como estou ciente de que a
Universidade Federal de Santa Maria, no &mbito do exercicio de sua autonomia universitaria, prevista
constitucionalmente, exerce o direito de adotar outras formas de politica de ag¢des afirmativas, assim como se
reserva o direito de fiscalizar o cumprimento da referida Lei e do sentido maior - constitucional - da acdo dessa

politica.

Assinatura do/a Diretor/a da Escola (com carimbo)



Ministério da Educagéao
Universidade Federal de Santa
Pré-Reitoria de Graduacgéao

COMPROVANTE DE ATUAGAO COM O PUBLICO ALVO DA EDUCAGAO ESPECIAL

Eu, (nome completo do/a

Diretor/a da escola ou responsavel legal na instituicdo de ensino  superior),

CPF: , ocupante do cargo de ,na

escola

(nome da escola)

declaro para fim especifico de atender ao edital do Processo Seletivo de ingresso no curso de
Licenciatura em Educagao Especial Inclusiva 2°/2024 do Programa Nacional de Fomento a Equidade
na Formagdo de Professores da Educacdo Basica - PARFOR EQUIDADE, que o/a

candidato/a ,

CPF: , RG: , atuou com o publico

alvo da educacao especial exercendo as seguintes funcdes

(descrever o publico alvo e fungdes)

no municipio de do estado do , nNo

periodo de (dia/més/ano) até

(dia/més/ano - Observacgao: data limite a ser

informada: 02/08/2024).

Estou ciente de que a pessoa que prestar informacdes falsas relativas as exigéncias estabelecidas quanto a
autodeclaragéo tera, em consequéncia, sua matricula recusada no curso, o que podera acontecer a qualquer
tempo, visto que esse ndo é um direito absoluto da pessoa classificada. Assim como estou ciente de que a
Universidade Federal de Santa Maria, no ambito do exercicio de sua autonomia universitaria, prevista
constitucionalmente, exerce o direito de adotar outras formas de politica de agbes afirmativas, assim como se
reserva o direito de fiscalizar o cumprimento da referida Lei e do sentido maior - constitucional - da acdo dessa

politica.

Assinatura do/a Diretor/a da Escola (com carimbo)
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COMPROVANTE DE ATUAGAO COMO MONITOR DO PUBLICO DA EDUCAGAO ESPECIAL NA
EDUCAGAO BASICA E/OU NO ENSINO SUPERIOR

Eu, (nome completo do/a

Diretor/a da escola ou responsavel legal na instituicho de ensino  superior),

CPF: , ocupante do cargo de ,na

escolalinstituicao de ensino superior

(nome da escola ou

instituicdo de ensino superior) declaro para fim especifico de atender ao edital do Processo Seletivo de
ingresso no curso de Licenciatura em Educagéo Especial Inclusiva 2°/2024 do Programa Nacional de
Fomento a Equidade na Formacao de Professores da Educacido Basica - PARFOR EQUIDADE, que

o/a candidato/a , CPF:

, RG: , atuou com MONITOR do
publico alvo da educagao especial exercendo as seguintes
funcdes

(descrever o

publico alvo e fungdes) no municipio de do
estado do , no periodo de (dia/més/ano)
até (dia/més/ano).

Estou ciente de que a pessoa que prestar informacdes falsas relativas as exigéncias estabelecidas quanto a
autodeclaragao tera, em consequéncia, sua matricula recusada no curso, o que podera acontecer a qualquer
tempo, visto que esse ndo é um direito absoluto da pessoa classificada. Assim como estou ciente de que a
Universidade Federal de Santa Maria, no ambito do exercicio de sua autonomia universitaria, prevista
constitucionalmente, exerce o direito de adotar outras formas de politica de agbes afirmativas, assim como se
reserva o direito de fiscalizar o cumprimento da referida Lei e do sentido maior - constitucional - da agdo dessa

politica.

, de de

Assinatura do Diretor/a da Escola ou Responsavel Legal na instituicdo de ensino superior (com
carimbo)
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DECLARACAO DE CONVERSAO DA NOTA CONCEITO PARA NOTA NUMERICA (0 a 10)
(a ser preenchida e assinada pela Instituicao onde o/a candidato/ concluiu o Ensino Médio)

A Instituicao de Ensino Médio
declara,

para 0s devidos fins, que (nome do/a candidato/a)
portador/a do RG n.° , 6rgao expedidor , € do CPF
n.° , obteve as seguintes notas nas disciplinas de Lingua

Portuguesa e Matematica no 3° ano do Ensino Médio ou equivalente:

1. Lingua Portuguesa: (conceito) (nota equivalente).

2. Matematica: (conceito) (nota equivalente).

Declaro estar ciente de que a falsidade nas informacbes apresentadas implicara penalidades cabiveis,
notadamente no que diz respeito “DOS CRIMES CONTRA A FE PUBLICA, CAPITULO Il DA FALSIDADE
DOCUMENTAL E DE OUTRAS FALSIDADES” previstas no Cédigo Penal Brasileiro (Art. 296 a 308), sem

prejuizo das demais possiveis san¢des administrativas e civis.

Local e data: : de de 202__.

Assinatura do/a Responsavel pela Instituicdo de Ensino Médio
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DECLARAGAO DE FAMILIA AMPLIADA

Eu,

, (nome do(a) responsavel pelo
grupo familiar), portador(a) do RG n.c

e CPF:
- , DECLARO, sob as penas da lei, para fins de apresentagdo a Comissao
de Ingresso Académico da Universidade Federal da Santa Maria, que

(informar o nome da pessoa),

portador(a) do RG n.° e CPF:

grupo familiar, residindo em moradia conjunta e dependente da renda familiar.

- , faz parte do

Declaro, ainda, a inteira responsabilidade pelas informacdes contidas nesta declaracao, estando

ciente de que a omissdo ou a apresentagdo de informacdes e/ou documentos falsos ou divergentes

implicam na  desclassificagdo ou perda da vaga do/a candidato/a classificado/a

na UFSM.
Autorizo a Comissao de Ingresso Académico da UFSM, confirmar e averiguar a informagao acima.

Local e data: de de 202__.

Assinatura do(a) Declarante

Testemunha 01:

Nome completo:
CPF: . . RG:

Assinatura:

Testemunha 02:
Nome completo:
CPF: . . RG:

Assinatura:




Ministério da Educagéao
Universidade Federal de Santa
Pré-Reitoria de Graduacgéao

DECLARAGAO DE TRABALHO INFORMAL - Sem recolhimento de INSS
(para membros do grupo familiar, inclusive do/a candidato/a classificado/a)

Eu, , RG n.°
e CPF: . . - , membro do grupo familiar, declaro para os
devidos fins, que realizo trabalho informal, exercendo a atividade de

, hdo constante na Carteira de Trabalho e Previdéncia

Social, tendo recebido como renda bruta nos trés meses estabelecidos no edital, os seguintes valores:

1) Més de R$
2) Més de R$
3) Més de R$

Infformo que o(s) local(is) de referéncia para essa(s) atividade(s) que exergo ¢é (sdo)

Ratifico serem verdadeiras as informagbes prestadas, estando ciente de que, se falsa for esta declaragdo bem como
a documentagdo comprobatéria, incorrera nas penas do crime do art. 299 do Cddigo Penal (falsidade ideoldgica),
além de, caso configurada a prestagdo de informacao falsa, apurada posteriormente ao registro académico do/a
candidato/a classificado/a, em procedimento que lhe assegure o contraditério e a ampla defesa, ensejara o
cancelamento do registro na Universidade Federal de Santa Maria, sem prejuizo das san¢des penais cabiveis (art. 9°
da Portaria Normativa n°® 18, de 11 de outubro de 2012, do Ministério da Educacao).

Local e Data: , de de 202__.

Assinatura do/a candidato/a classificado/a

Assinatura do(a) pai/mae ou responsavel

(candidato/a classificado/a menor de idade)

Testemunha 01:
Nome completo:
CPF: . ) - RG:

Assinatura:

Testemunha 02:
Nome completo:
CPF: . . - RG:

Assinatura:
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DECLARAGAO DE NAO EXERCICIO DE ATIVIDADE REMUNERADA

(para membros do grupo familiar, inclusive do/a candidato/a classificado/a)

Eu,

n.° e CPF: ) ) -
classificado/a

portador(a) do RG

, membro do grupo familiar do/a candidato/a

, concorrente a uma vaga
nesse processo seletivo da UFSM, na modalidade de "estudantes egressos de escola publica, com renda

familiar bruta mensal igual ou inferior a 1 salario minimo per capita” (Cotas LB_PPI, LB_Q, LB_PCD e

LB_EP), DECLARO, sob pena de configurar crime de falsidade ideoldgica (art. 299 do Cddigo Penal
Brasileiro), ndo possuir qualquer fonte de rendimento.

Local e data: de de 202__.

Assinatura do(a) Declarante

Assinatura do(a) pai/mae ou responsavel

(declarante menor de idade)

Testemunha 01:
Nome completo:
CPF: . ) - RG:

Assinatura:

Testemunha 02:
Nome completo:
CPF: . . - RG:

Assinatura:
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DECLARAGCAO DE MORADIA N° 1:
O TITULAR DA CONTA NAO ESTA NO NOME DO MEMBRO DO GRUPO FAMILIAR

Eu,
CPF n.° ) ) -

, (home do proprietario(a) do imodvel)

, declaro sob as penas da lei, para comprovagdo, que

, candidato/a classificado/a a uma
vaga nesse processo seletivo da UFSM, na modalidade de "estudantes egressos de escola publica, com

renda familiar bruta mensal igual ou inferior a 1 salario minimo per capita” (Cotas LB_PPI, LB_Q,

LB_PCD e LB_EP), reside em minha propriedade desde o ano de

, pagando, como aluguel, o
valor de R$

O imoével esta localizado na rua , n.°

complemento

municipio , estado

,  bairro

Declaro a verdade e estou ciente de que a omisséo de informagdes ou a apresentacdo de dados

ou documentos falsos e/ou divergentes implicam na desclassificagdo do concurso ou perda da vaga na
Instituicao.

Autorizo a Comissao de Ingresso Académico da UFSM, confirmar e averiguar a informacao acima.

Local e data: de de 202__.

Assinatura do(a) proprietario(a) do imével

Assinatura do/a candidato/a classificado/a
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DECLARAGCAO DE MORADIA N° 2
O/A CANDIDATO/A CLASSIFICADO/A RESIDE EM MORADIA CEDIDA, SEM PAGAMENTO

DE ALUGUEL
Eu, , portador(a) do RG n.°
e CPF n.° - , residente na rua
, n.° , complemento
, bairro , municipio
, estado

______, candidato/a classificado/a a uma vaga nesse processo
seletivo da UFSM, na modalidade de "estudantes egressos de escola publica, com renda familiar bruta
mensal igual ou inferior a 1 salario minimo per capita”, Declaro, sob pena de configurar crime de falsidade
ideoldgica (art. 299 do Cddigo Penal Brasileiro), que eu € o0 meu grupo familiar ndo possuimos bens
iméveis e que o imével em que residimos é cedido por
(nome do(a) proprietario(a) do imével).

Autorizo a Comissao de Ingresso Académico da UFSM, confirmar e averiguar a informagao acima.

Local e data: de de 202__.

Assinatura da pessoa classificada

Assinatura do(a) Proprietario(a) do imovel
CPF
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DECLARAGAO DE ENSINO MEDIO CURSADO COMPLETAMENTE EM ESCOLA PUBLICA

Eu, , portador (a) do RG n.°
e CPF . - , declaro, sob pena de configurar crime de
falsidade ideoldgica (art. 299 do Codigo Penal
exclusivamente, em escola da rede publica.

Brasileiro), ter cursado todo o Ensino Médio,
Local e data:

de 202__.

Assinatura da candidato/a classificado/a

Assinatura do(a) pai/mae ou responsavel

(candidato/a classificado/a menor de idade)

CPF

RG:
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DECLARAGAO DE QUE NAO POSSUI CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDENCIA SOCIAL
(CTPS)
(para membros do grupo familiar, inclusive do/a candidato/a classificado/a)

Eu, , portador(a)
do RG n.°

e CPF - , declaro para os devidos fins que
ndo possuo Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS), pelo seguinte motivo:

o Nunca solicitei a emissao;
o Perdi/extraviei e registrei em Boletim de Ocorréncia;

o Perdi/extraviei e nao registrei em Boletim de Ocorréncia;
o Outros:

Assumo inteiramente a responsabilidade perante o Art. 299, do Codigo Penal, que versa sobre
declaragdes falsas, documentos forjados ou adulterados, constituindo em crime de falsidade ideoldgica,

além disso, declaro que estou ciente de que a inveracidade das informacées prestadas poderao indeferir a
solicitagdo do/a candidato/a classificado/a.

Local e data: de

de 202__.

Assinatura do(a) Declarante

Assinatura do(a) pai/mae ou responsavel

(declarante menor de idade)
CPF . : RG:




C\’Ed“"”q

Gﬁn

Ministério da Educagéao
Universidade Federal de Santa
Pré-Reitoria de Graduacgéao

AWErs,
oW er,r

A
&

“epy g

1960

DECLARAGAO DE QUE NAO POSSUI BLOCO DE PRODUTOR RURAL
(para membros do grupo familiar, inclusive do/a candidato/a classificado/a)

Eu,
do RG n° e CPF n°

, portador (a)

- , declaro para os devidos fins

que nao possuo Bloco de Produtor Rural, pelo seguinte motivo:

o Nunca solicitei a emisséao;
o Perdi/extraviei e registrei em Boletim de Ocorréncia;

o Perdi/extraviei e n&o registrei em Boletim de Ocorréncia;

o QOutros:

Assumo inteiramente a responsabilidade perante o Art.299, do Cddigo Penal,que versa sobre
declaragdes falsas, documentos forjados ou adulterados, constituindo em crime de falsidade ideoldgica,

além disso, declaro que estou ciente de que a inveracidade das informacées prestadas poderao indeferir a
solicitacdo do/a candidato/a classificado/a.

Local e data: de de 202__.

Assinatura do(a) Declarante

Assinatura do(a) pai/mae ou responsavel
(declarante menor de idade)

CPF . : - RG:

Testemunha 01:

Nome completo:

CPF: . . - RG:
Assinatura:

Testemunha 02:

Nome completo:

CPF: . . - RG:
Assinatura:
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AUTODECLARAGAO ETNICO-RACIAL - INDIGENA - Cotas LB_PPI e LI_PPI

Eu, , CPF: : . - ,
portador do RG n.° , DECLARO, para o fim especifico de atender a esse
processo seletivo da UFSM para ingresso no curso de

, inscrito no processo através

da Cota ( ) LB_PPl ou ( ) LI_PPI, da Universidade Federal de Santa Maria, que sou pertencente ao Povo

Indigena (especificar a etnia) e membro da Comunidade

Indigena (nome

da Terra Indigena ou Acampamento) situada no(s) Municipio(s) de
, Estado

Estou ciente de que a pessoa que prestar informacdes falsas relativas as exigéncias estabelecidas quanto a
autodeclaracao tera, em consequéncia, sua matricula recusada no curso, o que podera acontecer a qualquer tempo,
visto que esse ndo é um direito absoluto do/a candidato/a classificado/a. Assim como estou ciente de que a
Universidade Federal de Santa Maria, no ambito do exercicio de sua autonomia universitaria, prevista
constitucionalmente, exerce o direito de adotar outras formas de politica de agbes afirmativas, assim como se reserva
o direito de fiscalizar o cumprimento da referida Lei e do sentido maior - constitucional - da agédo dessa politica.

O sistema de politica de agao afirmativa, no que tange a adogéo de cotas raciais, surge para dar conta de uma divida
social historica da sociedade brasileira. Qualquer tentativa de burla-lo ndo sé o fragiliza desde as suas raizes, como
cria situagdo de verdadeira iniquidade. Desse modo, descumpre-se aquilo que a Constituigdo Federal estabelece e
corre-se o risco de praticar-se falsidade ideolégica, com eventual responsabilizagao penal.

Por isso, e em consonancia a Lei 12.711/2012, que institui a reserva de vagas nas Universidades Federais e nas
Instituicdes Federais de superior, estou ciente de que devo participar do processo de heteroidentificagao, com a
Comissdo de Autodeclaracdo da UFSM onde meu relato sera gravado e acostado a este documento.

Local e data: , de de 20__.

Assinatura do/a candidato/a classificado/a

1 — Cacique/Liderangas/Chefes da Comunidade Indigena

Nome:

Identidade: Assinatura:

2 — Liderancgas e/ou Membro da Comunidade Indigena
Nome:

Identidade: Assinatura:
ou
Representante da FUNAI

Nome:

Identidade: Assinatura:




Ministério da Educagéao
Universidade Federal de Santa
Pré-Reitoria de Graduacgéao

AUTODECLARAGAO ETNICO-RACIAL - QUILOMBOLA - Cotas LB_Q e LI_Q

Eu, , CPF: : . - ,
portador do RG n.° , DECLARO, para o fim especifico de atender a esse
processo seletivo da UFSM para ingresso no curso de

, inscrito no processo através

da Cota ( ) LB_Q ou ( ) LIL_Q, da Universidade Federal de Santa Maria, que sou pertencente a
Comunidade Quilombola , situada no(s) Municipio(s) de
, Estado

Estou ciente de que a pessoa que prestar informacgbes falsas relativas as exigéncias estabelecidas quanto a
autodeclaragao tera, em consequéncia, sua matricula recusada no curso, o que podera acontecer a qualquer tempo,
visto que esse ndo é um direito absoluto da/a candidato/a classificado/a. Assim como estou ciente de que a
Universidade Federal de Santa Maria, no ambito do exercicio de sua autonomia universitaria, prevista
constitucionalmente, exerce o direito de adotar outras formas de politica de agbes afirmativas, assim como se reserva
o direito de fiscalizar o cumprimento da referida Lei e do sentido maior - constitucional - da agao dessa politica.

O sistema de politica de agao afirmativa, no que tange a adogéo de cotas raciais, surge para dar conta de uma divida
social histérica da sociedade brasileira. Qualquer tentativa de burla-lo n&o s6 o fragiliza desde as suas raizes, como
cria situagao de verdadeira iniquidade. Desse modo, descumpre-se aquilo que a Constituicdo Federal estabelece e
corre-se o risco de praticar-se falsidade ideolégica, com eventual responsabilizagao penal.

Por isso, e em consonancia a Lei 12.711/2012, que institui a reserva de vagas nas Universidades Federais e nas
Instituicbes Federais de ensino superior, estou ciente de que devo participar de procedimento de
heteroidentificagdo, com a Comisséo de Autodeclaragdo da UFSM onde meu relato sera gravado e acostado a este
documento.

Local e data: , de de 20__.

Assinatura do/a candidato/a classificado/a

1 — Representante/Liderangas/Chefes da Comunidade Quilombola:
Nome:

Identidade: Assinatura:

2 — Presidente/Liderangas/Chefes da Comunidade Quilombola:

Nome:

Identidade: Assinatura:
ou

Representante da Fundagao Cultural Palmares

Nome:

Identidade: Assinatura:




Ministério da Educagéao
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AUTODECLARAGAO ETNICO-RACIAL — PESSOAS PRETAS E PARDAS - Cotas LB_PPl e LI_PPI

Eu, , CPF

n.° , Documento de identidade (RG) n.°

declaro, para o fim especifico de atender a esse processo seletivo da UFSM para ingresso no

, (Especificar nome do Curso), inscrito(a) neste processo

através da Cota (especificar a cota LB_PPIl e LI_PPI), que sou
(Preto(a) ou Pardo(a)).

(Opcional) Declaro ainda que os seguintes motivos justificam minha autodeclaragao (histéria de

vida, identificagdo com a etnia negra):

Estou ciente de que a pessoa que prestar informagdes falsas relativas as exigéncias estabelecidas quanto a
autodeclaracao tera, em consequéncia, sua matricula recusada no curso, o que podera acontecer a qualquer tempo,
visto que esse nao é um direito absoluto da pessoa classificada. Assim como estou ciente de que a Universidade
Federal de Santa Maria, no ambito do exercicio de sua autonomia universitaria, prevista constitucionalmente, exerce
o direito de adotar outras formas de politica de ag¢des afirmativas, assim como se reserva o direito de fiscalizar o
cumprimento da referida Lei e do sentido maior -constitucional —da agéo dessa politica.

O sistema de politica de agao afirmativa, no que tange a adogéo de cotas raciais, surge para dar conta de uma divida
social histérica da sociedade brasileira. Qualquer tentativa de burla-lo n&o so6 o fragiliza desde as suas raizes, como
cria situagdo de verdadeira iniquidade. Desse modo, descumpre-se aquilo que a Constituigdo Federal estabelece e
corre-se o risco de praticar-se falsidade ideoldgica, com eventual responsabilizagéo penal.

Por isso, e em consonancia a Lei N.12.711/2012,que institui a reserva de vagas nas Universidades Federais e nas
Instituicbes Federais de ensino superior, estou ciente de que devo participar do procedimento de
heteroidentificagdo, com a Comissdo de Autodeclaragdo/UFSM onde meu relato sera gravado e acostado a este
documento.

Local e data: , de de 20__.

Assinatura do/a candidato/a classificado/a



