
 
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO 

UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS 

 

FICHA DE INSCRIÇÃO PARA CONCURSO DE PROFESSOR EFETIVO  

(preencher exclusivamente esta ficha, manualmente,  

com letra de forma e legível) 

CONCURSO PÚBLICO – EDITAL CPSI Nº ________/_______ 

 

 

 

 

 

Doc. Identidade nº: ________________________________CPF:_______________________________________ 

Nome: _____________________________________________________________________________________ 

Filiação : Pai – ______________________________________________________________________________ 

                Mãe – _____________________________________________________________________________ 

Data de Nascimento: ______________________________ Estado Civil: ________________________________ 

Naturalidade: ____________________________________ Nacionalidade: _______________________________ 

Endereço: _____________________________________________________________ Nº __________________ 

Complemento: _______________________________ Bairro: _________________________________________ 

Cidade: ___________________________________________ Estado: ______ CEP: _______________________ 

Telefone: (   )____________________________________ Celular:  (    )________________________________ 

E-mail: ____________________________________________________________________________________ 

Candidato ao cargo de _________________________________________________________________________ 

Área: ______________________________________________________________________________________ 

          ______________________________________________________________________________________ 

Processo UFPel nº 23110._____________/_________-________ 

Marque a opção de vaga: 

 

(    ) Ampla Concorrência; 

(    ) Reservada aos candidatos deficientes (anexar requerimento de Reserva de Vaga); 

(    ) Reservada aos candidatos autodeclarados negros (anexar autodeclaração de etnia). 

 

Declaro, sob pena da lei, que as informações prestadas e os documentos apresentados são verdadeiros. 

 

 

 

Data: ________ de__________________________ de______________. 

 

 

 
 

Recebimento CPSI/UFPel 
________________________________________________ 

Assinatura do Candidato 

 

 

 

FICHA DE INSCRIÇÃO(*) Nº ___________________ 
* preenchimento da CPSI 

 

 
 

Cole aqui 

sua Foto 


