
ANEXO I - Edital nº009/2022 - Contratação de Professor Substituto IFAC/Campus Cruzeiro do Sul 

 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO 

Nome:                                                                                                                                                                  

                                                                                              

Campus: Campus Cruzeiro do Sul/IFAC 

Desejo concorrer às vagas destinadas à: Desejo concorrer para a vaga referente à                  

(x) Ampla concorrência Área: 

 (  ) Informática 

  

  

  

CHECK-LIST 

       I  □ Formulário de Inscrição, devidamente preenchido e assinado – Anexo I; 

2. □ Cópia do documento de identidade; 

3. □ Comprovante de graduação na área para a qual se inscreveu; 

4. □ Curriculum conforme modelo do Anexo II deste edital; 

5. □ Cópia das titulações informadas; 

6. □ Cópia das comprovações das experiências profissionais docentes; 

7. □ Cópia dos certificados de cursos extracurriculares. 

,                                                                                                               de        de 2022. 

 

Assinatura do candidato: ____________________________________________________________ 

 

Comprovante de entrega de documentos 

Quantidade de folhas: 

Declaro que entreguei os documentos solicitados no EDITAL Nº 009, de 03 de junho de 2022. 

Quantidade de folhas: 

____________________________, ____de _________________de 2022. 

 

Assinatura do servidor:____________________________________________________________ 



ANEXO II – Edital nº 009/2022 - Contratação de Professor Substituto IFAC/Campus Cruzeiro do Sul 

 

CURRICULUM – PROFESSOR SUBSTITUTO 

I - DADOS PESSOAIS 

 

CARGO PRETENDIDO:                                                                                                                          

ÁREA: 

CAMPUS: Cruzeiro do Sul/IFAC 

 

II - FORMAÇÃO ACADÊMICA: 

 

1. TÍTULO DE FORMAÇÃO ACADÊMICA (curso superior de graduação, reconhecido pelo 

MEC): 

Curso:                                                                                                                                                                  

                                                          

Instituição:                                                                                                                                               

 

Título:                                                                                                                                                                  

                                       

Instituição: 

 

 

 

01. NOME (sem abreviações): 

02. ENDEREÇO: 

03. TELEFONE 

FIXO:                                                                         CELULAR:                                                           

04. E-MAIL: 

05. DATA DE NASCIMENTO: 

06. ESTADO CIVIL: 

07. SEXO: 

08. NATURALIDADE: 

09. NOME DO PAI: 

10. NOME DA MÃE: 

11. IDENTIDADE:                                                              ORGÃO EXPEDIDOR: 

12. CPF: 



2. TÍTULOS DE PÓS-GRADUAÇÃO 

DOUTORADO 

Título:                                                                                                                                                                 

                                  

Instituição:                                                                                                                                                  

MESTRADO: 

Título: 

 

Instituição: 

ESPECIALIZAÇÃO: 

 Título:                                                                                                                                                                 

                                 

 Instituição:                                                                                                                                       

 

III - EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL: 

INFORMAR EM ORDEM CRONOLÓGICA REGRESSIVA, o tempo de docência. 

                                                                                                                                                                              

                                      

 

                                                                                                                                                                              

                                                                                                                                                                              

                                                                                                                  

IV - CURSOS EXTRACURRICULARES: 

INFORMAR EM ORDEM CRONOLÓGICA REGRESSIVA, até o máximo de 05 anos, Cursos Extra 

Curriculares, com carga horária igual ou superior a 20h. 

CURSO                                                                                                                                        

                                                                                  

CARGA 

HORÁRIA    

                      

                                                                                                                                                      

                                                                                                 
 

  

  



  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

 

ATENÇÃO:          ANEXAR,       OBRIGATORIAMENTE,    OS        DOCUMENTOS 

COMPROBATÓRIOS DE TODOS OS ELEMENTOS DECLARADOS. 

 

 

____________________________ ,____de _____ de  2022 

 

 

Assinatura do candidato: ____________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 



ANEXO III – Edital nº 009/2022 Contratação de Professor Substituto IFAC/Campus Cruzeiro do Sul 

 

REQUERIMENTO PARA RECURSO 

IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO                                                                               

Candidato:      

Cargo 

Pretendido: 
 

Fone:  
                                                      

                     
E-mail: 

                                                                                  

                                                                                   

                  

 

À COMISSÃO DO PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO 

 

O PRESENTE RECURSO REFERE-SE 

À:                                                                                                                                                                          

                                                                                     

(  ) Homologação de 

Inscrição 
(  ) Outros(Especificar):                                                             

(  ) Prova de Títulos  

JUSTIFICATIVA DO CANDIDATO 

 

 

 

 

 

 

 

 

_______________________ , ________ de __________ de 2022. 

 

 

Assinatura do candidato: ____________________________________________________________ 

 


