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EDITAL N°. 029/2018 de 26 de junho de 2018
PROCESSO SELETIVO PARA PREENCHIMENTO DAS VAGAS REMA NESCENTES DO
SISU 2018.2A PARTIR DA LISTA DE ESPERA E DO CADASTRO SELETIVO

A Pré-Reitora de Graduagdo da Universidade Feder&tecdncavo da Bahia — UFRB, no uso de suas
atribuicdes e considerando o disposto no EditdPmezesso Seletivo do SISU/UFRB n°® 027/2018, ite2ril4na
Portaria Normativa n.° 21/2012, Artigo 29, e no lamento do Ensino de Graduacéo, torna publicaogsso
seletivo preenchimento das vagas remanescentesSild 2)18.2a partir dalLista de Espera e do Cadastro
Seletivo, nos cursos de graduacgéo, para ingressemestre letivo 2018.2.

DAS DISPOSICOES PRELIMINARES

1.1. Este processo seletivo tem como objetivo preenaberagas ndo ocupadas do SiSU 2018.2, mediante a
utilizacdo da Lista de Espera SISU/UFRB e do Cadl&sletivo UFRB.
1.1.1.Sera realizada uma Unica chamada da Lista de &dpeBiSU 2018.2, segundo a ordem decrescente
das notas obtidas no ENEM 2017, por curso e mauigidle concorréncia, conforme item 3.1 do
Edital SISU-UFRB 027/2018.

1.1.2Em caso de ndo preenchimento das vagas da priediraca, chamada da Lista de Espera, as mesmas
serdo preenchidas pelos candidatos que manifesiatemasse em participar do Cadastro Seletivo, por
meio do sistema eletrdnico de ingresso da UFRB.

1.2. O/a candidato/a, inscrito/a tanto na Lista de BEsppranto no Cadastro Seletivo, concorrera ao curso
declarado como sua 12 opcéao e na modalidade dessegthida no SISU 2018.2.

1.3. E de inteira responsabilidade do/a candidato/arels@s prazos e procedimentos estabelecidos neste
Edital, e-éhs normas referentes ao SiSU, bem como, acompashalteracbes que sejam realizadas e
informadas por meio do endereco eletrénico de BeoseSeletivos da UFRBww.ufrb.edu.br/prosel

1.4. A participacdo do/a CANDIDATO/A no processo seletimplicara:

a. a ciéncia e aceitacdo das normas e condicdes lesidbs neste Edital, em relacdo as quais néo
podera alegar desconhecimento; e

b. o consentimento para a utilizacdo e a divulgaciesuwdes notas obtidas no Enem 2017 e das
informacdes prestadas no referido Exame, inclusaguelas constantes do questionario
socioecondmico, assim como os dados referentea pasticipagdo na segunda edi¢éo de 2018 do
Sisu.

1.5. Os itens deste Edital poderdo sofrer eventuaislizdgées ou acréscimos enquanto ndo consumada a
providéncia ou evento que lhes disser respeitoy#itancia que serad mencionada em Edital ou agisos
serem publicados no endereco eletrbnico do Nuclem Rrocessos Seletivos da UFRB:
www.ufrb.edu.br/prosel

DA LISTA DE ESPERA E DO CADASTRO SELETIVO

2.1. As vagas de que trata este Edital serdo preenchilas/as candidato/as que manifestaram interesse e
participar da Lista de Espera SiSU/UFRB — Seguritigéle de 2018.
2.1.1.0/A candidato/a sera classificado/a segundo amrbxrescente das notas obtidas no Enem/2017, na

opcado de vaga para a qual se inscreveu, por lecafedta, curso e turno, bem como por modalidade
de concorréncia.

2.2. Apés a primeira, e Unica, convocacgdo dos/as caiudi@a da Lista de Espera SISU 2018.2/UFRB, toslos/a
os/as demais candidatos/as, relacionados na ListeEspera SISU 2018.2/UFRB, que ndo foram
convocados/as para a pré-matricula, independententn sua classificacdo, deverdo confirmar seu
interesse em participar do Cadastro Seletivo, sk@menteonline no sistema da UFRB, com vistas a
continuar concorrendo as vagas porventura existelgtaseu respectivo curso.

2.3. As confirmagbes de interesse em participar do Gaxl&zletivo serdo realizadas do d& de julho de
2018 até as 23 horas e 59 minutos do dia 27 de jollde 2018 horario oficial da Bahia
EXCLUSIVAMENTE PELA INTERNET , por meio do sistema eletrbnico de ingresso daRJFR link:
http://processoseletivo.ufrb.edu.br/
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2.3.1.Para ter acesso ao sistema o/a candidato/a deer@ o numero do CPF e o nimero do ENEM
2017.

2.3.2.0/A candidato/a devera imprimir o comprovante deficmacéo de interesse, emitido pelo sistema da
UFRB.

2.4. A UFRB néao se responsabiliza por validar a soljéitade inscricdo, via internet, ndo recebida pdivios
de ordem técnica dos computadores, falhas de coagfin, bem como, outros fatores que impossibildem
transferéncia de dados.

2.5. O/A candidato/a que nao confirmar, no sistema dRRJFSeu interesse em participar do Cadastro Sejetiv
no periodo estabelecido no item 2.3, ndo podeiléaem outra data, pois serd considerado formabmen
desistente e ndo sera convocado/a em nenhuma d@pdtelependente de sua classificacdo na Lista de
Espera SISU 2018.2.

2.6. A UFRB, a qualquer tempo, podera determinar a géolaa inscricdo, e da matricula do/a candidato/a,
desde que verificada qualquer pratica infracicsgjh de natureza administrativa ou penal.

DAS CHAMADAS E CRONOGRAMA DO PROCESSO

3.1. O processo Seletivo do qual trata este Edital paendlizacédo de 01 (uma) chamada para a Listsperd&
e 03 (trés) chamadas para o Cadastro Seletivolgdiyas por meio do endereco eletrdnico de Processos
Seletivos da UFRB: www.ufrb.edu.br/prosel, nos psagstabelecidos no item 3.2 desse edital.
3.1.1As realizacdes das chamadas do Cadastro Selettacd@scondicionadas a existéncia de vagas
disponiveis, que ndo foram ocupadas, ou que foraenphidas e desocupadas mediante desisténcias
ou cancelamentos, das chamadas do SISU e da EidEsmkra 2018.2, e obedecera rigorosamente a
ordem de classificagdo e modalidade de vaga.
3.1.1.1.0s/as candidatos/as convocados/as na terceira dhadwm Cadastro Seletivo devem ingressar
imediatamente, apos a efetivacdo da matricula,idenamdo que o semestre seletivo ja tera
iniciado. Nao hé previsao de reposicéo de atividadeavaliagcdes porventura ja realizadas.
3.1.2Vagas eventualmente disponiveis apés a terceirmadiea do Cadastro Seletivo, ndo serdo mais
preenchidas neste processo, haja vista que n&onsEgi possivel assegurar o cumprimento da
frequéncia minima (75%) as aulas.
3.2. O Edital de Lista de Espera e Cadastro Seletiv8.2Qbbedecera ao seguinte cronograma:

Publicacdo do Edital de Lista de Espera e Cad&stietivo /SISU 2018.2 26/06/2018
12 Chamada da Lista de Espera 19/07/2018
Inscricdoonline para Cadastro Seletivo 19 a 27/07/2018

Verificacdo da autodeclaracdo pela Comissédo deigéiferde Autodeclaracdo GAAD
(candidatos L2, L2D, L4 e L4D)

Analise e verificagdo do Laudo Médico pela Comissio Afericao de Deficiéncip-
CAPED (candidatos L1D, L2D, L3D e L4D)

Analise e verificacdo de apuracao da renda (catmdidd, L1D, L2 e L2D)

25 e 26/07/2018

25, 26 e 27/07/2018

Pré-matricula da 12 Chamada da Lista de Espera

12 Chamada do Cadastro Seletivo 08/08/2018

Verificacdo da autodeclaracao pela Comissédo deigdierde Autodeclaracdo GAAD
(candidatos L2, L2D, L4 e L4D)

Analise e verificagdo do Laudo Médico pela Comissio Afericao de Deficiéncip-
CAPED (candidatos L1D, L2D, L3D e L4D) 15 e 16/08/2018

Andlise e verificacao de apuracdo da renda (catudidd, L1D, L2 e L2D)

Pré- matricula da 12 Chamada do Cadastro Seletivo
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22 Chamada do Cadastro Seletivo 29/08/2018

Verificacdo da autodeclaracéo pela Comissao degdfede Autodeclaracdo — CAAD
(candidatos L2, L2D, L4 e L4D)

Andlise e verificacao do Laudo Médico pela Comiss@ié\fericdo de Deficiéncia -
CAPED (candidatos L1D, L2D, L3D e L4D) 05/09/2018

Andlise e verificacao de apuracdo da renda (catudidd, L1D, L2 e L2D)

Pré-matricula da 22 Chamada do Cadastro Seletivo

Confirmacao de Matricula nos Centros de Ensino 19 a 24/09/2018
Inicio das aulas do semestre 2018.2 24/09/2018
32 Chamada do Cadastro Seletivo 26/09/2018

Verificacdo da autodeclaracéo pela Comissao dagdfede Autodeclaracdo - CAAD
(candidatos L2, L2D, L4 e L4D)

Analise e verificacdo do Laudo Médico pela Comiss@ié\fericdo de Deficiéncia -
CAPED (candidatos L1D, L2D, L3D e L4D) 28/09/2018

Andlise e verificacao de apuracdo da renda (catudidd, L1D, L2 e L2D)

Matricula da 32 Chamada do Cadastro Seletivo

Confirmagéao de Matricula dos ingressantes da 3Mm@ta nos Centros de Ensino 03, 04 e 05/09/2018

DA CLASSIFICACAO E CRITERIO DE DESEMPATE

4.1. O resultado dar-se-a na ordem decrescente das obtass no ENEM 2017, de acordo com a
modalidade de vaga de sua inscri¢do no SISU 2q1L8i211.711/2012, alterada pela Lei 13.409/2016
e Resolugdo CONAC 17/2014), por curso/ campus.

4.1.1Sera consideradoBONVOCADO/A, e apto/a ao preenchimento da vaga, o/a candidato/
que estiver incluido até o limite de vagas ofedada devereAGUARDAR NOVA
CHAMADA , o/a candidato/a, cuja posi¢géo se encontrar agonlisnite das vagas ofertadas.

4.2. Em caso de empate, serdo considerados os mesr@isride desempate estipulados no Edital n°
45/2018, do Processo Seletivo do SiSU — Segundgi&die 2018, da Secretaria de Educacéo Superior
do MEC.

4.3. Para a primeira chamada da Lista de Espera, a UpfleBederd com a classificacdo geral dos
candidatos inscritos na Lista e para as demaisocaigbes do Cadastro Seletivo, a selecdo considerara
exclusivamente os candidatos que confirmaram isgerem participar do Cadastro.

DA VERIFICACAO DA POLITICA DE RESERVA DE VAGAS (Lei 12.711/2012, alterada pela Lei
13.409/2016 e Resolugdo CONAC 017/2014)

5.1. Politicas Afirmativas: L1, L1D, L2, L2D, L3, L3D, L4 e L4D

5.1.10s/as candidatos/as convocados/as para ocupareagas reservadas nas modalidaldes
L1D, L2, L2D, L3, L3D, L4 e L4D, de acordo com a Lei 12.711/2012, deverdo compravar
frequéncia em escola publica mediante apresenti&istorico escolar do Ensino Médio, de
acordo com a exigéncia legal.
5.1.1.1. Por escola publica compreende-se a instituicdonda@ criada ou incorporada,
mantida e administrada pelo Poder Publico, nosaemo inciso I, do artigo 19, da Lei
n°. 9.394, de 20 de dezembro de 1996.
5.1.1.2.  As escolas pertencentes ao Sistema S (Senai, Sesiag), escolas conveniadas ou
ainda fundag¢@es ou instituicdes similares (mesn® mantenham educacao gratuita)
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ndo sdo consideradas instituicbes da rede publicee censinopara participagdo na
Reserva de Vagas (Lei n°. 12.711/2012).

5.1.1.3. OJ/A candidato/a que tenha estudado em escolasydaréts, ainda que com bolsa
de estudos integral, e os/as candidatos/as quanteestudado em escolas comunitarias,
filantrépicas ou confessionais, as quais, nos terdmArt. 20 da Lei de Diretrizes e
Bases da Educacdo (Lei n° 9.394 de 20/12/208f), consideradas instituicdes
privadas de ensing ainda que a escola cursada pelo/a candidatctansajtida por
convénio com o Poder Publico, convocados/as parpapem as vagas reservadas, ndo
ter4 sua matricula realizad@erdera automaticamente o direito a vaga.

5.1.1.4. 0Os/As candidatos/as convocados/as as vagas reasrdad acordo com a Lei
12.711/2012, que apresentarem Certificado de Csé&aldo Ensino Médio com base no
resultado do Exame Nacional do Ensino Médio — ENBWdo Exame Nacional para
Certificacdo de Competéncias de Jovens e Adult&EBNECEJA, ou de exames de
certificacdo e competéncia ou de avaliacdo de peeadultos realizados pelos sistemas
estaduais de ensindeverdo comprovar a frequéncia em escola publica rdente
apresentacdo do Histérico Escolar do Ensino Médiopois o certificado néo
pressupde a frequéncia em escola publica, confBortaria Normativa MEC n.° 10, de
23 de maio de 2012.

5.2. Politicas Afirmativas: L1, L1D, L2 e L2D

5.2.10s/As candidatos/as convocados/as para ocupareagas reservadas nas modalidades
L1D, L2 e L2D deverdo apresentar documentacdo comprobatériaenida rfamiliar,
conforme a Relacdo de Documentos RecomendadosCaanarovacdo da Renda Familiar
Bruta Mensal (Portaria Normativa N° 18/2012), An¥Xo

5.2.1.1. Para os efeitos do disposto neste item, conforiogi @a® 12.711/2012, o Decreto

n° 7.824/2012 e a Portaria Normativa n° 18/201asicera-se:

a. Familia: a unidade nuclear composta por uma ou pessoas, eventualmente ampliada por
outras pessoas que contribuam para o rendimertenbam suas despesas atendidas por aquela
unidade familiar, todas moradoras em um mesmo dbonic

b. Morador/a: a pessoa que tem o domicilio como lbeditual de residéncia e nele reside na data
de inscri¢gao do/a candidato/a no Sistema de Seldgdicada (SiSU);

c. Renda familiar Bruta Mensal: o total dos rendimerinutos recebidos por todas as pessoas da
familia, calculadas na forma do disposto no Arfi§oda Portaria Normativa n® 18/2012.

d. Renda Familiar Bruta Mens®ler Capita a razdo entre a renda familiar bruta mensal aad t
de pessoas da familia, calculada de acordo corsposto no Artigo 7°, na Portaria Normativa
n° 18/2012.

5.2.2Assistentes Sociais da UFRB fardo as analises dauais e apuracdo da renda familiar
bruta mensaper capita,referente a reserva de vagas nas modalidades mada® no item
5.2.1

5.2.3A apuracdo da renda familiar bruta mernsal capitg de que trata o item 5.2.2 deste edital,
tomara por base as informagfes prestadas pelotidatoia, os documentos fornecidos e
eventuais entrevistas e visitas ao local de doimidd/a candidato/a, bem como, consultas a
cadastros de informacfes socioeconémicas e soa@ais,procedimento de avaliacdo
socioecondmica.

5.2.3.1. Nos casos de apuracdo da renda familiar bruta memsa capita os/as

candidatos/as que estiverem com documentacdo enliseangpoderdo ser
matriculados/as preliminarmente, até a divulgac@o pdrecer final no endereco
eletrénico de Processos Seletivos da UFRB: www.edidobr/prosel.

5.3. Politicas Afirmativas: L2, L2D, L4 e L4D
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5.3.10s/As candidatos/as convocados/as para ocupareagas reservadas nas modalidadgs
L2D, L4 e L4D deveraoobrigatoriamente comparecena data e horério estipulada para
afericdo da veracidade da autodeclaracao, atravpsodedimento de heteroidentificacéo.
5.3.2A Comissdo de Afericdo de Autodeclaracdo da UFRB C€AAD, constituida pela
Resolucdo CONSUNI 003/2018, procedera a heteradibagao dos/as candidatos/as pretos
ou pardos mediante apresentacdo do formulario deéod@alaracdo FEtnico Racial
devidamente preenchido e assinado (Anexo Il) eisndle aspectos fenotipicos, os quais
serdo verificados, obrigatoriamente, com a presdafg@candidato/a conforme estipulado na
Resolucéo, considerando o quesito de cor e ragh ysdo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE), excluidas as consideracda® sscendéncia.
5.3.3A afericdo dos candidatos indigenas sera feita@akaD mediante a apresentagéo do Termo
de Autodeclaragdo de Identidade Indigena — TADNidimente preenchido e assinado
(Anexo lll) e andlise dos seguintes documentos:
a. Registro de Nascimento Indigenas — RANI; e/ou
b. Declaragio da Fundagdo Nacional do indio — FUN#stando que o/a candidato/a reside
em comunidade junto cotmés declara¢cdesde sua comunidade sobre a sua condicdo de
pertencimento étnico, cada declaracdo devera ty assinada por uma lideranca
reconhecidgndo podendo haver mais de uma declaragédo com enenassinatura)
5.3.40 procedimento de heteroidentificacdo sera filmadma gravagéo sera utilizada na analise
de eventuais recursos interpostos pelos candidatos.

5.4. Politicas Afirmativas: L1D, L2D, L3D e L4D

5.4.10s/as candidatos/as convocados/as para ocupansagasreservadas nas modalidadHs,
L2D, L3D e L4D deverdopbrigatoriamente comparecena data e horario estipulada para
apresentacdo deaudo médicoa Comissa@mitido nos ultimos 12 meses, do formulario de
Identificacdo da Pessoa com Deficiéncia, Anexo ,X#ldo Relatério de Descritivo de
Funcionalidade, Anexo XIV.

5.4.1.1. Nos casos em que a deficiéncia aparente irrevidsithe, o prazo de validade de
laudo ndo serd exigido, desde que, 0 apresentasdie & espécie, 0 grau ou o nivel de
deficiéncia com expressa referéncia ao Cadigo spomdente da Classificacao
Estatistica Internacional de Doencas e Problemdaci®erados a Saude (CID em
vigor).

5.4.20 Laudo médico devera conter o codigo corresporddatClassificacdo Internacional de
Doenca (CID), o nome legivel e niumero do registvoQonselho Regional de Medicina
(CRM) do médico que forneceu o laudo, além de fmnaletalhes sobre as limitacdes
funcionais do candidato na prética.

5.4.2.1. O/a candidato/a com deficiéncia auditiva, além aderido laudo, devera
apresentar exame de audiometria, no qual consteme tegivel, assinatura e numero
do Conselho de Classe do profissional que reatizexame.

5.4.2.2. Ola candidato/a com deficiéncia visual, além derieéb laudo, devera apresentar
exame de acuidade visual no qual conste o nomeelegissinatura e ndmero do
Conselho de Classe do profissional que realizoxame.

5.4.2.3. Para candidatos/as com deficiéncia mental, sonseméeaceito laudo emitido por
médico psiquiatra ou neurologista.

5.4.3A Comissao de Afericdo de Pessoa com Deficiéncia — REED (Académica) baseada na
Lei 13.146/2015, Decreto 5.296/2004 e Decreto 3¥Zara analise e verificacdo do Laudo
Médico assinado por médico especialista na aredeticiéncia alegada pelo/a candidato/a
atestando a espécie e o grau ou nivel de defieiéitssa analise e verificagdo seréo
realizadas, obrigatoriamente, com a presenca dofidato/a.

5.4.40/A candidato/a que ndo atender aos requisitosH&os da Reserva de Vagas com base na
Lei 12.711/2012, alterada pela Lei 13.409/2016 @& @ direito a vaga.
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5.4.50 procedimento de apresentacdo do laudo médica éodmularios indicado no item 5.4.1
tera validade somente para este processo seletivo.

DOS RECURSOS
6.1. O/A candidato/a cuja afericdo de renda, etnia efdeficiéncia for indeferida poderd,

fundamentalmente, interpor recurso utilizandeoomulério de Interposicdo de RecurspAnexo XlI,
para a respectiva Comiss&o prazo e local informado na tabela abaixo:

Comisséo de Afericao Prazo Local para Abertura do Bcurso
Renda Até 5 (cinco) dias Uteis apos a divulgagdo
(L1, L1D, L2 e L2D) do parecer no sitio SURRAC
Etnia Até 1(um) dia util apés o resultado da .
(L2, L2D, L4 e L4D) CAAD Secretaria da PROGRAD
Deficiéncia Até 1(um) dia util apés o resultado da .
(L1D, L2D, L3D e L4D) CAPED (Académica) Secretaria da PROGRAD

6.2. Os resultados dos recursos serdo divulgados no dite processos seletivos da UFRB:
www.ufrb.edu.br/prosel

6.3. O/a candidato/a cujo recurso for indeferido peraedireito a vaga e terd a sua matricDRNCELADA,
caso tenha sido efetivada

DA EFETIVACAO DA MATRICULA

7.1. O/a candidato/a convocado/a s6 podera ser matiwi@a@m um Unico curso da UFRB.

7.2. A matricula compreendera duas etapas, respectitamen
a. Pré-matricula: consiste no registro do/a candidato/a convocadtiant apresentacédo e entrega

de documentos junto a Superintendéncia de ReguéaBa&wistros Académicos (SURRAC);

b. Confirmacdo de matricula: consiste na retirada do comprovante de inscricAc@mponentes
curriculares do semestre e confirmacdo do vinauitojao Nucleo de Gestdo Técnico Académico
do Centro de Ensino no qual o/a ingressante realzaurso.

7.3. A pré-matricula dos/as candidatos/as convocados/as sera reatipackanpus deCruz das Almas
das 09h00min as 11h30min e 13h30min as 16h30minsiderando o periodo estabelecido
cronograma, disposto no item 3.2 deste Edital.
7.3.1A pré-matricula podera ser realizada por Procufaddesde que legalmente constituido/a e

o/a mesmo/a deverd apresentar, além dos documaligtesdlos no item 8, documento de
identificacdo com foto (original e copia) e Pro@d@ Publica registrada em cartério, ou
particular com firma reconhecida (original), comfier Anexo | deste edital.

7.3.2.No caso de pré-matricula realizada pelos paisméds, ndo serd obrigatéria a apresentacdo
da PROCURACAO, entretanto, os mesmos deverdo apaesdocumento original de
identificacdo com foto, e entregar cépia legtl@lproprio documento oficial de identificacao
com foto, o qual ficara retido.

7.3.30 ndo comparecimento do/a candidato/a, ou seu/smzurador/a, a realizacdo da pré-
matricula nos horérios e datas estipulados no #&re cronograma disposto no item 3.2
deste Edital, ou a ndo apresentagdo da documergdmaformulérios e declaracdes exigidas
impedira a realizacdo da pré-matricula nesta Unicéio.

7.4. A confirmagéo da matricula seré realizada no Nucleo de Gestdo Técnico Acadéda respectivo
Centro de Ensino no qual o/a ingressante realza#so, de acordo com o horéario de funcionamento
do setor, conforme cronograma disposto no itent8s2e edital.
7.4.1Para realizar a confirmacdo da matriculaesiudante ingressantedevera apresentar

documento de identificagdo com foto.

7.4.2A confirmacdo da matricula podera ser realizada/pedsponsavel legal ou procurador/a
Edital N° 029/2018
25/06/2018
Rua Rui Barbosa, 710, Bairro: Centro. CEP: 4438D-00
Fone/Fax: (75) 3621-/9214
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U F B Pagina 7 de 25

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RECONCAVO DA BAHIA
PRO-REITORIA DE GRADUACAO — PROGRAD

quedevera apresentar, além da cépia do documentoetiifidacdo com foto do estudante
ingressante, documento de identificacdo com fotmi(ml e copia) e Procuracdo Publica
registrada em cartério, ou particular com firmaordeecida (original), conforme Anexo |
deste edital.

7.4.3.No caso da confirmagdo da matricula realizada pg@sou irmaos, ndo sera obrigatoria a
apresentacdo da PROCURACAO, entretanto, os mesmesrad apresentar documento
original de identificacdo com foto, e entregar adigigiveldo proprio documento oficial de
identificacdo com foto, o qual ficara retido.

7.5. O/a candidato/a que realizapgé-matricula junto a SURRACcampusde Cruz das Almas, e ndo
comparecer ao Nuacleo de Gestdo Técnico AcadémicoCdotro de Ensino do curso
correspondente, nos periodos estipulados no cramzgdeste edital para cnfirmacdo da
matricula, NAO TERA SUA MATRICULA EFETIVADA, PERDENDO
AUTOMATICAMENTE O DIREITO A VAGA.

7.6. A matricula dos/as candidatos/as convocados/asod@atiimite de vagas oferecidas obedecera a
legislacéo pertinente.

7.7. A selecdo do/a candidato/a assegura apenas a akmeade direito & vaga para a qual se
inscreveu, estando sua matricula condicionada grovacdo de atendimento dos requisitos
legais e regulamentares exigidos pela UFRB, em cedp@&queles previstos na Lei nC.
12.711/2012.

7.8. De acordo com a Lei n® 9.394/96, s6 poderdo saicukdos/as os/as candidatos/as que tenham
concluido o ensino médio ou equivalente, tornardavsla, de pleno direito, a classificacdo
daqueles que ndo apresentarem prova de escolandad® da pré-matricula, independente do
resultado apresentado no Processo Seletivo.

7.9. E de responsabilidade exclusiva do/a candidatoferehr se cumpre os requisitos legais e
institucionais para concorrer a reserva de vagas.

7.10. Os/As candidatos/as das modalidades L1D, L2, LZAD, L4 e L4D convocados/as, deverao
atender aos critérios dispostos nos itens 5.3ul®e/A1 deste edital.

DA DOCUMENTACAO PARA MATRICULA

8.1. A auséncia de qualquer documento e/ou declaragdgilas implicara naNAO REALIZACAO DA
PRE-MATRICULA .

8.2. Para realizar a pré-matricul@ODOS/AS OS/AS CANDIDATOS/AS CONVOCADOSI/AS fardo a
entrega das seguintes documentacoes:

a. Documento oficial de identidade com f@@RIGINAL e COPIA ou COPIA AUTENTICADA);

b. Cadastro de Pessoas Fisicas - GPHGINAL e COPIA ou COPIA AUTENTICADA);

c. Certificado de quitagcdo com o Servigo Militar pagabrasileiros do sexo masculino maiores de 18

anos ORIGINAL e COPIA ou COPIA AUTENTICADA;

d. Certiddo de quitacdo eleitoral emitida pela intenmm@ endereco eletronico do Tribunal Superior
Eleitoralou Comprovantes de votagdo da Ultima eleicdo - 2ter@os, quando houvebRIGINAL e
COPIA ou COPIA AUTENTICADA;

Comprovante de Endereco do més anteri@RtEINAL e COPIA ou COPIA AUTENTICADA;
Certificado de Concluséo do curso de Ensino Mé&dRIGINAL e COPIA ou COPIA AUTENTICADA;
Histérico Escolar do Ensino MédiORIGINAL e COPIA ou COPIA AUTENTICADA;

Uma foto 3x4 atual,

I. Ficha de Inscricdo Individual devidamente preerechid
8.3. A Ficha de Inscricdo Individual para matricula, Fermularios de Autodeclaracdo Etnico Racial e de

Recurso e as Declaracdes estdo disponiveis noesodetetrbnico de Processos Seletivos da UFRB:
www.ufrb.edu.br/prosel Menu:Documentos para Matricula

e YN

8.4. Os/As candidatos/as convocados/as pela Politidecdes Afirmativas da Lei 12.711/2012 e da Resolugéo
CONAC 017/2014 DEVERAO APRESENTAR ALEM DA DOCUMENTACAO RELACIONADA

Edital N° 029/2018
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NO ITEM 8.2, OS DOCUMENTOS RELACIONADOS NA TABELA A BAIXO, de acordo com
modalidade de vaga escolhida:

a

L1

a) Formulério de Declara¢éo da Composicéo ael&devidamente preenchido;

b) Documentos para comprovagdo da rendadie m@mbro da familia, conforme a Relagdo de docuwseatomendadd
pra comprovagéo da renda familiar bruta igual derior a 1,5 (um virgula cinco) salario-minimo papita - ORIGINAIS ¢
COPIAS ou COPIAS AUTENTICADAS.

(7]

L1D

a) Formulério de Declara¢éo da Composicéo aeld&devidamente preenchido;

b) Documentos para comprovacgdo da rendadie rm@mbro da familia, conforme a Relagdo de docuseatomendadd
pra comprovagdo da renda familiar bruta igual derior a 1,5 (um virgula cinco) salario-minimo papita - ORIGINAIS &
COPIAS ou COPIAS AUTENTICADAS.

C) Laudo médico atestando a espécie e odgaleficiéncia, nos termos do art. 4° do Decret208 de 20 de dezembro
1999, com expressa referéncia ao codigo corresptadia Classificacdo Internacional de Doenca — ®REdécédo dada pe
Portaria Normativa do MEC n° 9, de 5 de maio de pPié&ferencialmente emitido nos Ultimos 12 mes&@RIGINAL

n

a

L2

a) Autodeclaracéo Etnico Racial devidamenéemehida (e para indigenas, acrescentar documgisfsstos nas alineas
e b, do item 5.3.3 do edital);

b) Formulério de Declaragdo da Composicao del&kdevidamente preenchido;

C) Documentos para comprovacdo da rendadke membro da familia, conforme a Relagdo de docursestomendadd
pra comprovacdo da renda familiar bruta igual derior a 1,5 (um virgula cinco) salario-minimo papita - ORIGINAIS €
COPIAS ou COPIAS AUTENTICADAS;

d) Foto 3x4 adicionahlém da que ja consta no proprio item 8.1, paracolo formulario de autodeclaragio

L2D

a) Autodeclaracéo Etnico Racial devidamenéemehida (e para indigenas, acrescentar documgisfsstos nas alineas
e b, do item 5.3.3 do edital);

b) Formulario de Declara¢éo da Composicao ael&devidamente preenchido;

C) Documentos para comprovacdo da rendadke membro da familia, conforme a Relagdo de docursestomendadd
pra comprovacdo da renda familiar bruta igual deriar a 1,5 (um virgula cinco) saléario-minimo papita - ORIGINAIS €
COPIAS ou COPIAS AUTENTICADAS.

d) Laudo médico atestando a espécie e odgaleficiéncia, nos termos do art. 4° do Decret208 de 20 de dezembro
1999, com expressa referéncia ao cédigo corresptadia Classificacéo Internacional de Doenca — Redéc¢éo dada pe
Portaria Normativa do MEC n° 9, de 5 de maio de P@i&ferencialmente emitido nos Ultimos 12 mes&@&RIGINAL

e) Foto 3x4 adicionahlgém da que ja consta no proprio item 8.1, paracolo formulario de autodeclaragio

a

L3

(Apenas a documentacéo alistada no iten).8.1

L3D

a) Laudo médico atestando a espécie e odgraleficiéncia, nos termos do art. 4° do Decret 288 de 20 de dezembro
1999, com expressa referéncia ao codigo corresptadia Classificacdo Internacional de Doenca — ®REdécédo dada pe
Portaria Normativa do MEC n° 9, de 5 de maio de P@iaferencialmente emitido nos Ultimos 12 mes&@&RIGINAL

a

L4

a) Autodeclaragdo Etnico Racial devidamenéemehida (e para indigenas, acrescentar documgisfisstos nas alineas
e b, do item 4.3.3 do edital);

b) Foto 3x4 adicionahlém da que ja consta no proprio item 8.1, paracolo formulario de autodeclaragio

L4D

a) Autodeclaracéo Etnico Racial devidamenéemehida (e para indigenas, acrescentar documgisfsstos nas alineas
e b, do item 5.3.3 do edital);

C) Laudo médico atestando a espécie e odgaleficiéncia, nos termos do art. 4° do Decret288 de 20 de dezembro
1999, com expressa referéncia ao cédigo corresptadia Classificacéo Internacional de Doenca — Redéc¢éo dada pe
Portaria Normativa do MEC n° 9, de 5 de maio de pPié&ferencialmente emitido nos Ultimos 12 mes&@RIGINAL

C) Foto 3x4 adicionahlém da que ja consta no préprio item 8.1, paracaol formulario de autodeclaracgio

Al

a) Atestado médico comprobatério da defig@nemitido nos Ultimos 12 meses por servico mégigolico, com express
referéncia ao codigo correspondente a Classifichg@onacional de Doengas (CID-10) da Organizagao tNdrde Saud

37

(OMS) - ORIGINAL ou COPIA AUTENTICADA.
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9. DAS DISPOSICOES GERAIS

9.1.

9.2.

9.8.

9.4.

9.5.

9.6.

9.7.

O Edital, na integra, ficar4 disponivel no enderegetronico de Processos Seletivos da UFRB:

www.ufrb.edu.br/prosel

Quaisquer duvidas e informag6es suplementares @aanCadastro Seletivo poderdo ser respondidas pela

Pré-reitoria de Graduacao, através do Nulcleo dddGede Processos Seletivos da Coordenadoria de

Politicas e Planejamento da Graduagédo no epragel@ufrb.edu.br

Duvidas referentes a documentacéo para pré-matrétuerdo ser encaminhadas a Superintendéncia

de Registro e Regulagédo Académica / Nucleo de Gestddmissao, Cadastro e Arquivo Académico

nos emailscadastro@surrac.ufrb.edudssurrac@ufrb.edu.br

Na hipétese de quaisquer altera¢cbes das dispodigdess neste Edital, a Pro-reitoria de Graduad#io

UFRB fard comunicacdo, através de nota oficial,uldada no endereco eletrbnico da UFRB

www.ufrb.edu.br/prosekconstituindo tal documento, parte integranteededital.

E de responsabilidade do/a candidato/a, acompapoarmeio do endereco eletrdnico de Processos

Seletivos da UFRBwvww.ufrb.edu.br/prosedventuais alteracdes referentes ao processoveeleti

9.5.1.Eventuais comunicados da Pro-reitoria de Graduacéoca deste processo seletivo tem carater
meramente complementar, ndo afastando a respadadbilde o/&CANDIDATO/A manter-se
informado/a acerca dos prazos e procedimentos.

As disposic¢des e instrugdes contidas em publicagfigiais ou em Editais Complementares, se existire

constituem normas que passarao a integrar o pecidital.

Os casos omissos ou ndo previstos neste edital sdlvidos pela Pro-Reitoria de Graduagéo.

Cruz das Almas, 26 de junho de 2018.

Rosineide Pereira Mubarack Garcia
Pré-Reitora de Graduacéao
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Anexo |

PROCURACAO

Por este instrumento de procuracib,

(nome)

’ anaidade) (profissao)

Portador(a) da Identidade CPF ,

residente no endereco

(estado civil)

nomeio e

constituo meu/minha PROCURADOR(A) o(a) Sr(a)

(nome)

(naciénalidade) ' (profissao)

Portador(a) da Identidade , CPF

(estaéjo civil)

residente no endereco

a quem confiro
poderes para representar-me perante a Universigiedieral do Recdncavo da Bahia - UFRB a fim de
realizar minha amtlerao Processo Seletivo ,
podendo para este fim assinar documentos, enfiatjcar todos os aos necessarios ao bom e fiel
desempenho deste mandato.

Local data

Assinatura

Edital N° 029/2018
25/06/2018
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Anexo I
. FOTO 3X4
AUTODECLARACAO ETNICO RACIAL (Atual e
(Obrigatorio para candidatos as cotas L2, L2D, L4B) Colorida)
Eu, )
CPFn.° portador/a do documento de identidade n.° ,
convocado/a para matricula na UFRB do periododetiv Nno curso
, na modalidadeatmv L2[ ] L2D[ ] L4[ ] 4D []
declaro-me: [ ] PRETO [ PA®O

Declaro ainda, que os seguintes motivos justificsinha autodeclaracao:

Declaro ainda, serem verdadeiras as informacdesagias, e estar ciente que a declaracéo inveridita,
vez comprovada mediante procedimento institucioingblicard no cancelamento da matricula na Unideds
Federal do Recéncavo da Bahia — UFRB (Art. 9 daafarNormativa n® 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).

Declaro ainda que estou ciente de que a informé&jda poderda submeter-me ao previsto no Art. 299 do
Cédigo Penal Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do Declarante

Parecer Motivado l

A Comissao de afericdo de autodeclaracao, conférantaria Normativa n°® 04/2018, do MPOG e Resollcdo
CONSUNI Ne° 3/2018 considerou para fins de ingresaoUFRB, apenas as caracteristicas fenotipicas do/
candidato/a (conjunto de caracteristicas fisicasndividuo, predominantemente a cor da pele, autextio
cabelo e os aspectos faciais)

As caracteristicas fenotipicagnfirmam a As caracteristicas fenotipicaso confirmam a
autodeclaracdo ( ) autodeclaracéo ( )

Data: / /2018

Presidente da Comissao

Edital N° 029/2018
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Anexo Il

TERMO DE AUTODECLARACAO DE IDENTIDADE INDIGENA — TA DIl

Eu RG Orgéo Expedidor

CPF declaraneu pertencimento ao povo

indigena, para o fim dspede atender ao Edital de Abertura de Inscscgde

Processo Seletivo para ingresso em curso de da
Universidade Federal do Recéncavo da Bahia Na nazakd: ( )L2 ( )L2D ( )L4 (L4D.

Declaro ainda, serem verdadeiras as informacdestaolas, e estar ciente que a declaracdo inverigioa, vez
comprovada mediante procedimento institucional licapa no cancelamento da matricula na Universideaatieral
do Recdncavo da Bahia — UFRB (art. 9 da Portariamnstiva n° 18, de 11 de outubro de 2012, do Miristda
Educacao) e que estou ciente de que a informatsodadera submeter-me ao previsto no art. 2994digG Penal
Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do Declarante

Parecer Motivado
A Comisséo de afericdo de autodeclaragdo indigensiderou para fins de ingresso na UFRB, as
documentacdes apresentadas de pertencimento ainpdyena.

Os documentos apresentadaonfirmam a|Os documentos apresentadu®o confirmam a
autodeclaracao indigena ( ) autodeclaracao indigena ( )

Data: / /2018

Presidente da Comissao

Edital N° 029/2018
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Anexo IV

DECLARACAO DE COMPOSICAO DE FAMILIA
(Obrigatério para os candidatos as cotas L1, L1De L2D)

Eu, , portador(a) do RG n° , 6rgéo expedidor . €
CPF n° , convocado(a) para culatrina UFRB do periodo letivo no curso mail E
, Celular ( ) , Telefone para recado ( ) , residente na(o)
, bairro: , n° , ickim e
UF: declaro que a minha familia € compostade _ (nUmesdqgas, das quais _____ (numero) recebem rendame¥alores abaixo indicados:
Relacdo de Membros da Famili&é necessario entregar a cépia do Documento Ofibéaldentidade e CPF de cada membro relaciopado
N° | CPF Nome Idade S;?gn(tj:sco/ SR e Possui Renda Profisséo/ Atividade zﬁﬂiﬂoiisg%g?rﬁes)
w CANDIDATO/A | ( )SIM ( )NAO
02 ( )SIM ( )NAO
03 ( )SIM ( )NAO
04 ( )SIM ( )NAO
05 ( )SIM ( )NAO
06 ( )SIM ( )NAO
07 ( )SIM ( )NAO
08 ( )SIM ( )NAO

Declaro serem verdadeiras as informacdes prestadasgar ciente que a declaragdo inveridica, umae@provada mediante procedimento instituciomaplicara no cancelamento da matricula na Univetdsidgederal do
Reconcavo da Bahia — UFRB (art. 9 da Portaria Novana® 18, de 11 de outubro de 2012, do MinistdedEducacao). Declaro ainda que estou ciente el guformacéo falsa poderd submeter-me ao prewstst. 299 do Codigo

Penal Brasileira.

Local: , de de 2018

Assinatura do/a Declarante
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Anexo V

RELACAO DE DOCUMENTOS RECOMENDADOS PARA COMPROVACAO DA RENDA

FAMILIAR BRUTA MENSAL (PORTARIA NORMATIVA N° 18/201 2)

Para cada membro do nucleo familiar colocado nmddario DECLARACAO DE COMPOSICAO DE
FAMILIA, deverdo ser apresentaddzdos os documentos ou Declaracdes listados a seguiforoos
categorias profissionais e deve ser entregue tambgras dd>ocumento de Identidade e CPF

2.

1. TRABALHADORES ASSALARIADOS (com carteira assinada ai funcionarios publicos)

1.1
1.2

1.3.

1.4.

15.

Contracheques dos Ultimos trés meses consecutivos;

Declaracdo completa de Imposto de Renda Pessaa FHIRPF (Ano-Calendario 2016/ Exercicio
2017) acompanhada do recibo de entrega a Recaltxdfalo Brasil e da respectiva notificacao de
restituicdo, oypara isentoddeclaracdo de Isencdo de Imposto de Renda

CTPS (Carteira de Trabalho e Previdéncia Socigjjstmda e atualizada — original e cépia do
respectivo membro do grupo familiar (pagina da,fptogina da qualificacdo civil, pagina do ultimo
contrato de trabalho, pagina subsequente em beaatumliza¢des contratuais);

CTPS (Carteira de Trabalho e Previdéncia Socigjstada e atualizada ou carné do INSS com
recolhimento em dia, no caso de empregado/a daragsti

Extratos bancarios de todas as contas dos Ultirdesnteses, pelo menos, de todos os membros do

grupo familiar que possuireconta correnteem agéncias bancarias.

ATIVIDADE RURAL

2.1.

2.2.

2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

Declaracdo do Sindicato Rural atestando a condigdavrador, agricultor informando a venda dos
produtos agricolas e os rendimentos mensais réésraratividade rural;

Declaracdo de Imposto de Renda Pessoa JuridicdP3 (Rno-Calendéario 2015/ Exercicio 2016)
completa, acompanhada do recibo de entrega a Réasleral;

Declaracdo completa de Imposto de Renda Pessam FsSiRPF (Ano-Calendario 2015/ Exercicio
2016) acompanhada do recibo de entrega a Recaltxdralo Brasil e da respectiva notificacdo de
restituicdo, opara isentos Peclaragédo de Isencdo de Imposto de Renda

Quaisquer declaragdes tributarias referentes aaegsridicas vinculadas ao candidato ou a membros
da familia, quando for o caso;

Extratos bancéarios dos ultimos trés meses, peloosjetla pessoa fisica e das pessoas juridicas

vinculadas;
CTPS (Carteira de Trabalho e Previdéncia Socidg)stada e atualizada — original e copia do
respectivo membro do grupo familiar (pagina da,fgtdgina da qualificacdo civil, pagina do ultimo

contrato de trabalho, pagina subsequente em beaatumliza¢des contratuais).

APOSENTADOS E PENSIONISTAS

3.1.

Extrato mais recente do pagamento de beneficio de m®r obtido pela internet, no endereco:
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http://www8.dataprev.gov.br/SipalNSS/pages/hisccaixhtml;

3.2. Declaragdo completa de Imposto de Renda Pessam FdiRPF (Ano-Calendéario 2016/ Exercicio
2017) acompanhada do recibo de entrega a Recaltxdfelo Brasil e da respectiva notificacdo de
restituicdo, _oupara isentosPeclaracao de Isencdo de Imposto de Renda

3.3. Extratos bancérios de todas as contas dos Ultir@ssrteses, pelo menos, para aqueles que possuirem
conta corrente em agéncias bancarias;

3.4. Caso 0 aposentado e/ou pensionista exerca alguividadé remunerada, devera apresentar a

documentagdo comprobatdria desta renda.

AUTONOMOS E PROFISSIONAIS LIBERAIS

4.1. Declaracdo completa de Imposto de Renda Pessam FisiRPF (Ano-Calendario 2016/ Exercicio
2017) acompanhada do recibo de entrega a Recaltxdralo Brasil e da respectiva notificacdo de
restituicdo, quando houver;

4.2. Quaisquer declaragdes tributarias referentes aaggsridicas vinculadas ao candidato ou a membros
de sua familia, quando for o caso;

4.3. Guias de recolhimento ao INSS com comprovante darpanto do dltimo més, compativeis com a
renda declarada;

4.4, Extratos bancérios de todas as contas dos ultirdesnteses, pelo menos, de todos os membros do
grupo familiar que possuirem conta corrente emaggiancarias.

4.5. Declaragdo de Trabalho Auténomo / Profissional Libeal contendo a atividade exercida e o
rendimento médio mensal;

4.6. Contracheques de remuneragdo mensal dos UltimgsrteSes, no caso de socios e dirigentes de
empresas;

4.7. Se o trabalhador autbnomo enquadrar-se nos casix® afbevera apresentar também:
a) se taxista- copia e original de declarac¢éo do sindicatotakistas constando o valor do

rendimento dos ultimos trés meses e atividade igheerc
b) se pescador cdpia e original da carteira de identificacdmogescador e declaracéo
constando o valor do rendimento dos ultimos trésase atividade exercida.
c) se caminhoneire copia e original das notas de carregamento ltio®8§ trés meses, e

declaracao constando o valor do rendimento e Elatie exercia.

5. RENDIMENTOS DE ALUGUEL OU ARRENDAMENTO DE BENS MOVE IS EIMOVEIS

5.1. Declaragdo completa de Imposto de Renda Pessam FsIRPF (Ano-Calendario 2016/ Exercicio
2017) acompanhada do recibo de entrega a Recaltxdfalo Brasil e da respectiva notificacdo de
restituicdo, quando houver;

5.2. Extratos bancarios dos ultimos trés meses, pel@sien

5.3. Contrato de locacdo ou arrendamento devidamentstreelp em cartério acompanhado dos trés
Gltimos comprovantes de recebimentos.

5.4. Declaracdo de renda por meio de locagédo de méveis indveis e/ou arredamentanformando os

S siosr2015
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bens alugados e os valores mensais recebidosmpefwlamento ou aluguel.

6. DESEMPREGADO, TRABALHADOR INFORMAL, PESSOA DO LAR E MEMBRO QUE NAO

POSSUA CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDENCIA SOCIAL OU CONTABANCARIA.

6.1. DESEMPREGADO - Carteira de Trabalho e Previdéndaig® - CTPS (onde constem paginas de
identificacdo do trabalhador, pagina onde congiestre de rescisdo e proxima pagina em branco) ou
termo de rescisdo do contrato de trabalho homotogad comprovante de pagamento do seguro
desemprego @eclaracdo de Desempregadmformando atividade exercida e rendimento médio
mensal

6.2. TRABALHADOR INFORMAL: Carteira de Trabalho e Pregidcia Social - CTPS (onde constem
paginas de identificagdo do trabalhador, pagina @uhste registro de resciséo e proxima pagina em
branco) eDeclaracdo de trabalho Informal informando atividade exercida e rendimento médio
mensal

6.3. PESSOA DO LARDeclaracédo (anexo Xlinformando atividade.

6.4. Declaracdo completa de Imposto de Renda Pessaa FsSIRPF (Ano-Calendario 2016/ Exercicio
2017) acompanhada do recibo de entrega a Recaltrdfalo Brasil e da respectiva notificacdo de

restituicdo, oupara isentosbeclaracdo de Isengdo de Imposto de Renda

7. MEMBROS DA FAMILIA MENORES DE 18 ANOS QUE NAO POSSUEMRENDA:

7.1. Certiddo de nascimento e/ou documento oficial datidade;

7.2. Comprovacdo de vinculo de relacdo de dependéngamdg nao estiver explicita em documento
oficial de identificacé@o a relagédo de parenteseo qaalquer componente do grupo familiar devera ser
comprovada:

a) por meio de documentos emitidos ou reconhecido®#os oficiais referentes a tutela, termo de
guarda e responsabilidade.
b) certiddo de casamento ou declaracdo da existéacinido estavel, quando for o caso.
8. MEMBRO QUE NAO POSSUA CARTEIRA DE TRABALHO E PREVID ENCIA SOCIAL OU
CONTA BANCARIA:

8.1. Devera apresent@reclaracdo (anexo Xlconfirmando tal afirmacéo.

9. BENEFICIARIOS DE PROGRAMAS SOCIAIS OU CADASTRADOS:
9.1. Cartdo de bolsa familia;

a) Além do cartdo bolsa familia, sera necessério aptastambém documentacdo que comprove a renda
de acordo com a realidade da familia.

9.2. Extrato do pagamento do beneficio.

Edital N° 029/2018
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Anexo VI

DECLARACAO DE ISENCAO DE IMPOSTO DE RENDA

Eu , Carteira de
Identidade , Orgéo Expedidor , C.P.F. n°
, membro da familia o d (a) candidato €)

, CPF n° ,

convocado/a para matricula na UFB do periodo letivo

Declaro a Universidade Federal do Reconcavo daaBaHJFRB que ndo possuo bens e valores que
justificassem a obrigatoriedade de Declaracéo ¢@dto de Renda de Pessoa Fisica Exercicio
Declaro serem verdadeiras as informacfes prestadastar ciente que a declaracdo inveridica, urma ve
comprovada mediante procedimento institucional, litaph no cancelamento da matricula na Universidade
Federal do Recdncavo da Bahia — UFRB (art. 9 déafarNormativa n° 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).

Declaro ainda que estou ciente de que a informé&alda podera submeter-me ao previsto no art. 299 do
Cadigo Penal Brasileira.

Local e data: de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018
25/06/2018
Rua Rui Barbosa, 710, Bairro: Centro. CEP: 44380-00

Fone/Fax: (75) 3621-/9214
E-mail: prosel@ufrb.edu.br



Uk B

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RECONCAVO DA BAHIA
PRO-REITORIA DE GRADUACAO — PROGRAD

Anexo VII

DECLARACAO DE TRABALHO AUTONOMO / PROFISSIONAL LIBE RAL

Eu , Carteira de
Identidade , Orgéo Expedidor . C.P.F. n°
, membro da familia o d (a) candidato (a)

, CPF n° ,

convocado (a) para matricula na UFB do periodudeti
Declaro, para os devidos fins, que sou trabalhadotbnomol/liberal, exercendo a funcdo de

, hBstace na Carteira de Trabalho e Previdéncia

Social, recebendo renda bruta nos meses:
Més/Ano: Renda

1) /201 'R$ X
2) /201____:R$ ;
3) /201 :R$

Declaro serem verdadeiras as informacdes prestada&star ciente que a declaracdo inveridica, unza ve
comprovada mediante procedimento institucional, litaph no cancelamento da matricula na Universidade
Federal do Recdncavo da Bahia — UFRB (art. 9 déafarNormativa n° 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).
Declaro ainda que estou ciente de que a informéglda podera submeter-me ao previsto no art. 299 do
Cadigo Penal Brasileira.
Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018
25/06/2018
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Anexo VIII

DECLARACAO DE RENDA POR MEIO DE LOCACAO DE MOVEIS O U IMOVEIS E/OU

ARRENDAMENTO
Eu , Carteira de
Identidade , Orgéo Expedido , C.P.F.
n° , membro da familiado (a) candidato (a)

, CPF n° ,

convocado (a) para matricula na UFB do periodudeti
Declaro, para o0s devidos fins, que recebi a rendeutab descrita abaixo referente a

locacao

Més/Ano: Renda

1) /201 'R$ X
2) /201____:R$ ;
3) /201 :R$

Declaro serem verdadeiras as informacdes prestad&star ciente que a declaragdo inveridica, unza ve
comprovada mediante procedimento institucional, litaph no cancelamento da matricula na Universidade
Federal do Recbncavo da Bahia — UFRB (art. 9 déafarNormativa n°® 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).

Declaro ainda que estou ciente de que a informéglda podera submeter-me ao previsto no art. 299 do

Cadigo Penal Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018
25/06/2018
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Anexo IX

DECLARACAO DE DESEMPREGADO

Eu , Carteira de
Identidade , Orgéo Expedidor . C.P.F. n°

, membro da familia o d (a) candidato (a)

, CPF n° ,

convocado (@) para matricula na UFB do periodo vdeti
Declaro, para os devidos fins, que estou desempoedgesde o dia . Declaro ginela
nao recebo nenhuma remuneragao, provendo meu twusten da seguinte
forma:

Més/Ano: Renda

1) 201____:R$ ;
2) 201____:R$ ;
3) /201 'R$

Declaro serem verdadeiras as informac¢fes prestadastar ciente que a declaracdo inveridica, urma ve
comprovada mediante procedimento institucional, litapa no cancelamento da matricula na Universidade
Federal do Recdncavo da Bahia — UFRB (art. 9 déaParNormativa n° 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).

Declaro ainda que estou ciente de que a informéglda podera submeter-me ao previsto no art. 299 do

Cdédigo Penal Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018
25/06/2018
Rua Rui Barbosa, 710, Bairro: Centro. CEP: 44380-00
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Anexo X

DECLARAGCAO DE TRABALHO INFORMAL

Eu , Carteira de
Identidade , Orgao Expedido , C.P.F. n°
, membro da familia o d (a) candidato (a)
, CPF n° ,
convocado €) para matricula na UFB do periodo  vdeti

Declaro, para os devidos fins, que sou trabalhadaformal, exercendo a atividade de

do canstante na Carteira de Trabalho e Previdéncia

Social, recebendo renda bruta nos meses:
Més/Ano: Renda

1) /201 'R$ X
2) /201____:R$ ;
3) /201 :R$

Declaro serem verdadeiras as informagOes prestadestar ciente que a declaracdo inveridica, umma ve
comprovada mediante procedimento institucional, litaph no cancelamento da matricula na Universidade
Federal do Recbncavo da Bahia — UFRB (art. 9 déafarNormativa n°® 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).

Declaro ainda que estou ciente de que a informéglda podera submeter-me ao previsto no art. 299 do

Cadigo Penal Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018
25/06/2018

Rua Rui Barbosa, 710, Bairro: Centro. CEP: 44380-00
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Anexo XI
DECLARAGAO
Eu , Carteira de
Identidade , Orgéo Expedidor , C.P.F. n°
, membro da familia o d (a) candidato (a)
, CPF ne

, convocado/a para matriculiFEado periodo letivo
Declaro, para os devidos fins que

Declaro serem verdadeiras as informac¢fes prestadastar ciente que a declaracdo inveridica, urma ve
comprovada mediante procedimento institucional, litapa no cancelamento da matricula na Universidade
Federal do Recdncavo da Bahia — UFRB (art. 9 déaParNormativa n°® 18, de 11 de outubro de 2012, do
Ministério da Educacéo).

Declaro ainda que estou ciente de que a informéglda podera submeter-me ao previsto no art. 299 do
Cdédigo Penal Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018

25/06/2018
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Anexo XlI

FORMULARIO DE INTERPOSICAO DE RECURSO

Eu, , portador/a do RG
ne , orgéo expedidor , e CPF
n° , convocado/a para matricul#FRB do periodo letivo , NO curso
, esidente

na/o , desejo
interpor recurso contra
conforme detalhamento abaixo:
Argumento para Interposicao de Recurso:
Documentagéo acrescida éaso de recurso contra a re)ida

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Edital N° 029/2018
25/06/2018
Rua Rui Barbosa, 710, Bairro: Centro. CEP: 44380-00
Fone/Fax: (75) 3621-/9214
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Anexo XIlI

FORMULARIO DE IDENTIFICACAO DA PESSOA COM DEFICIENC IA
(Obrigatério para candidatos as cotas L1D, L2D, e3D4D)

Eu, ,
CPFnNn.° portador/a do documento de identidade n.° ,
convocado/a para matricula na UFRB no curso de
, ha modalidade | | L2 | | L2D | | L4 | | L4D

TIPO DE DEFICIENCIA:

Fisica [ ] Mdltipla

Intelectual Visual

] Auditiva ] Espectro Autista

Declaro ainda, serem verdadeiras as informacOestapies, e estar ciente que a declaracdo
inveridica, uma vez comprovada mediante procedinérgtitucional, implicara no cancelamento da
matricula na Universidade Federal do RecdncavoatéaB- UFRB (Portaria Normativa n° 9, de 05 de

Maio de 2017, do Ministério da Educacéo).
Declaro ainda que estou ciente de que a informteg§a podera submeter-me ao previsto no art.

299 do Cddigo Penal Brasileira.

Local e data: , de de 2018.

Assinatura do/a Declarante

Comisséo de verificacdo da Pessoa com Deficiéncia

Verificagdo em: / / [ ] Deferido [] Indeferido

Presidente da Comissao
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Anexo XIV

MODELO RELATORIO DE DESCRITIVO DE FUNCIONALIDADE
(Este formulario devera ser preenchido pelo prioiied de saude que emitir os laudos médicos)

Identificacao:

Nome:

Idade: Deficiéncia:
Permanente () Transitéria ()

Descri¢cdo Funcional:

Possibilidades de realizar atividades relacionadaimensdes de acessibilidade:

Arquiteténica:

Mobiliario;
Sinalizacao;
Adaptacao de espaco;

Outros.

Comunicacional:

( ) Sistema de leitura/escrita; ( ) Libras tatil;

() Prova ampliada; ( ) Ledor;

() Leitura Labial; ( ) Transcricao;

() Tradutor/intérprete de Libras; () Guia-intérprete;

( ) Braile; ( ) Outras Tecnologias Assistiva.

Complementar:

Demais informagfes que o profissional julgar ratéea
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