SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
Pr6-Reitoria de Graduacéao
Diretoria de Processos Seletivos

ANEXO

REQUERIMENTO DE ATENDIMENTO ESPECIFICO
PARA REALIZACAO DAS PROVAS

Leia atentamente as instrucoes antes de preencher o seu formulario.

Este formulario destina-se aos candidatos que necessitam de condicdes
especificas para a realizacdo das provas dos processos seletivos e/ou
concursos realizados pela Diretoria de Processos Seletivos/UFU.

ATENCAO!

O(a) candidato(a) devera fazer upload, durante o periodo de inscricao, do
requerimento de solicitagdo de atendimento especifico para realizagcdo das
provas e dos documentos que este requerimento exige para analise.

O setor de atendimento nao recebera os documentos necessarios para
solicitagao de atendimento especifico.

As solicitagbes do requerimento de atendimento especifico serao atendidas
segundo os critérios de viabilidade e de razoabilidade.

Preencha corretamente as informagdes a seguir, para que possamos atendé-
lo(a) em sua necessidade da melhor forma possivel.
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REQUERIMENTO DE ATENDIMENTO ESPECIFICO
PARA REALIZACAO DAS PROVAS

Ao
Diretor da DIRPS/UFU.

Eu , candidato(a)
do Edital , portador(a) do
documento de identificagao n® , 6rgao expedidor ,
CPF n® Telefone(s) ,

venho requerer a V.S.2 atendimento especifico para realizar as provas conforme

as informagdes prestadas a seguir.

Local Data Assinatura do(a) candidato(a)

| ASSINALE O MOTIVO DO REQUERIMENTO

1. AMAMENTACAO ( )
2. SABATISTA( )

3. NOME SOCIAL ()
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ATENDIMENTO ESPECIFICO

1. AMAMENTACAO

A candidata que estiver amamentando, além de solicitar atendimento

especifico para tal fim, devera fazer o upload dos seguintes documentos:

a) Copia da certidao de nascimento da crianca, durante o periodo de
inscricao;

b) Cépia legivel do documento de identificacago do (a)
acompanhante;

c) Requerimento de atendimento especifico devidamente
preenchido.

Nome completo do(a) acompanhante do(a) bebé:

Numero do documento de identificacdo do(a) acompanhante e érgao
expedidor:

O(a) acompanhante somente tera acesso ao local de prova mediante
a apresentagado do documento de identificagao original.

2. SABATISTA

A UFU oferecera atendimento especifico para candidatos sabatistas
(pessoas que, por motivo religioso, guardam o sabado) que, no ato da
inscricéo, solicitarem esse tipo de atendimento.

a) O candidato sabatista devera comparecer ao local de prova nas mesmas
datas e nos mesmos horarios dos demais candidatos.

b) Aos sabados, o candidato sabatista aguardara em seu local de prova
para inicia-la as 18h. (Horario oficial de Brasilia).

3. NOME SOCIAL

O Candidato travesti ou transexual (pessoa que se identifica e quer ser
reconhecida socialmente em consonancia com sua identidade de género),
que desejar atendimento pelo nome social, devera realizar o upload deste
documento com o Requerimento de Inclusdo e Uso do Nome Social
devidamente preenchido (vide pagina 4).

O Candidato deve dispor de documentos comprobatérios da condigao que
motiva a solicitagdo de atendimento pelo nome social, conforme item
especifico do edital que rege o processo de selegao.
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REQUERIMENTO DE INCLUSAO E USO DO NOME SOCIAL

Leia atentamente as instrucoes antes de preencher o seu formulario

Este formulario destina-se aos candidatos que solicitam incluséo e uso de
nome social para realizagdo das provas dos processos seletivos e/ou
concursos realizados pela Diretoria de Processos Seletivos/UFU.

Nos termos do Decreto Federal n? 8.727, de 28 de abril de 2016, eu,

numero de inscrigao , portador de Cédula de Identidade

ne e CPF n® , inscrito no

processo de selegao regido pelo Edital
solicito a inclusao e o uso do seqguinte nome social

nos registros relativos aos servigos prestados por esse 6rgéao ou entidade.

Local Dia Més Ano

Assinatura do Candidato
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