UNIVERSIDADE FEDERA
Concurso Publico para provimento de vagas de cargos

Formulario de Apresentacédo de Titulos

Cargo:

A-109 - Médico - Otarrinolaringologia - 40 h

L DO RIO DE JANEIRO
Técnico-Administrativos - Edital 293/2016

ATENCAO

1. Leia atentamente o Edital do concurso antes de preencher

modelos.

concurso.

este formulario.

2. Verifique cuidadosamente se o modelo deste formulario corresponde ao cargo a que concorre, pois ha diferenga de pontuagdo entre os varios

3. Este formulario apenas resume as informagdes a serem consideradas na Prova de Titulos, ndo significando, portanto, a concessio de qualquer
pontuagdo prévia ao candidato. A concessdo de pontos nesta fase depende exclusivamente de avaliagdo da Banca Examinadora.
4. As pontuagdes pretendidas devem estar baseadas nos quantitativos descritos no Anexo V — Critérios para a Prova de Titulos do Edital do

QUADRO 1: Preencher seu nome e seu numero de inscricdo.

Nome do Candidato:

N2 de Inscrigdo:

QUADRO 2: Preencher os campos de quantidade de documentos entregues e os campos de pontuagao pretendida.

Valor Valor Quantidade de ~ .
e . - s At n . Pontuacdo pretendida
Descri¢ao da Titulagdo unitario em maximo em Objeto do Titulo documentos .
pelo Candidato
pontos pontos entregues
Mestrado 20 20 |:| I:I
(A) (E)
Titulo de Especialista 15 15 no car < |:| |:|
go/area de
B F
— — atuagdo requerido (B) (F)
Curso de Especializagdo com duragdo
minima de 360 horas 15 15 I:I I:I
(9] (G)
Curso de Aperfeicoamento ou de Extensdo
com duragdo minima de 80 horas 05 10 |:| |:|
(D) (H)
Pontuagdo Maxima de Titulagdo 60 pontos |:| |:|
(A+B+C+D) (I=E+F+G+H)

QUADRO 3: Preencher os campos de quantidade de periodos e de pontuagdo pretendida.

Quantidade de
VLI VLT eriodos Pontuagdo pretendida
Descri¢do da Experiéncia Profissional unitario em maximo em Objeto do Titulo P ol .
completos de 6 pelo Candidato
pontos pontos
meses
2 pontos a
Tempo de Trabalho ca,da 40 no cargo/érea de |:| I:I
periodo atuagdo requerido
completo de (J) (K=Jx2)
6 meses
Pontuaga axi iénci
'ua';ao Maxima de Experiéncia 40 pontos I:I
Profissional )

QUADRO 4: Preencher o campo de total de pontos pretendidos.

Pontuagdo Maxima Total

100 pontos

(1+1L)

QUADRO 5: Datar e assinar.

Rio de Janeiro, de

de 2017.

Assinatura do Candidato:

QUADRO 6: Q

uadro reservado para a administracdo.

Quantidade Total de Folhas Entregues:

Nome do Atendente:

SIAPE do Atendente:

Assinatura do Atendente:




