Prefeitura Municipal de Queluz
Estado de Sao Paulo
Secretaria Municipal de Educacdo

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO n°. 01/2025
ANEXO II
FICHA DE INSCRICAO

ORIENTACOES PRELIMINARES

e Enviar essa ficha de inscricdo devidamente preenchida, juntamente com curriculo e

titulos em formato pdf através do email processoseletivo@queluz.sp.gov.br;
e Os critérios e pontuacoes constam no Item 4 do edital de abertura;

NAO sera pontuado no Memorial:

e Mais de 02 (duas) formacoes académicas de mesmo tipo. (Ex. 2 mestrados vinculados

ao mesmo componente curricular.)

e Titulo/experiéncia profissional com documentacdes comprobatéria ilegivel ou

rasurada.
e Documentos comprobatoria encaminhada divergente da especificada neste
e Documento em que informacodes diverge da documentacao comprobatéria
encaminhada.

documento.

O Memorial Circunstanciado e documentacao comprobatoria deverao ser encaminhado

em arquivo UNICO, em formato PDF e com tamanho de, no maximo, 25 MB.

CARGO: ASSINALE UM (X) NA OPCAO DESEJADA:

OBSERVACAO: SERA PERMITIDO UM CARGO POR FICHA DE INSCRICAO,

CASO OPTE POR MAIS DE UM, DEVERA ENVIAR UMA NOVA FICHA DE
INSCRICAO.

( )PEBI ( ) PEBII ( ) PEBI Sala Recurso (Atendimento AEE)

PREENCHA:
() I-DADOS GERAIS
() II - FORMAGCAO ACADEMICA
() 1.1 Relacionada a area/vinculada ao componente curricular
() HI- EXPERIENCIAS PROFISSIONAIS COMO PROFESSOR
()  IL1 — Relacionada a area/vinculada ao componente curricular

() [II.2 — Em outra area
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I - DADOS GERAIS

Nome completo:

E-mail:

Data de Nascimento: / /

II - FORMACAO ACADEMICA

II.1 RELACIONADA A AREA/VINCULADA AO COMPONENTE CURRICULAR

DOUTORADO
Titulacao Pts | Documentaciao comprobatodria
Doutor em: ( ) Diploma

() Certificado de Conclusao
Instituicao de Ensino: ( ) Declaracao
Concluido em (ano): ( ) Atestado de Conclusao de Curso
MESTRADO
Titulacao Pts | Documentaciao comprobatodria
Mestre em: ( ) Diploma

() Certificado de Conclusao
Instituicao de Ensino: ( ) Declaracao
Concluido em (ano): ( ) Atestado de Conclusao de Curso
ESPECIALIZACAO
Titulacao Pts | Documentacao comprobatodria
Especialista em: ( ) Diploma

( ) Certificado de Conclusao
Instituicao de Ensino: ( ) Declaracao
Concluido em (ano): ( ) Atestado de Conclusao de Curso
LICENCIATURA OU GRADUAQAO
Titulacao Pts | Documentacao comprobatoria
Licenciado ou Graduado em: ( ) Diploma

( ) Certificado de Conclusao
Instituicao de Ensino: ( ) Declaracao
Concluido em (ano): ( ) Atestado de Conclusao de Curso
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IIT - EXPERIENCIAS PROFISSIONAIS COMO PROFESSOR

PROFESSOR DE CRECHE, EDUCACAO INFANTIL, ENSINO FUNDAMENTAL I E II
(Ultimos 05 anos até 31/12/2023)
Com ministracao de aulas no mesmo componente curricular (para base nacional
Comum) ou na area do componente curricular
Nome da Instituicao Periodo trabalho Documentagéo comprobatéria
De: /] a ( ) Declaracao (1)
I/ () CTPS (2)
( ) Autoénomo (3)
De: /] a ( ) Declaracao
[/ ( ) CTPS
( ) Autébnomo
De: /__/ a ( ) Declaracao
[—/ () CTPS
( ) Autonomo
De: /__/ a ( ) Declaracao
/—] () CTPS
( ) Auténomo
De: /__/ a ( ) Declaracao
[—/ () CTPS
( ) Autébnomo
De: /___/ a ( ) Declaracao
/—] () CTPS
( ) Autébnomo
ATENCAO!

(1) Declaracao

A Declaracao deve conter:

- Papel timbrado, assinada pelo responsavel legal;

- Especificar empresa ou instituicao, funcao/cargo/emprego, tempo de servico e
componente curricular/disciplina ministrada e/ou area de atuacao.

(2) CTPS

Copia da pag. Do contrato de trabalho, bem como de outras pags. Que permitam
identificar a funcao/cargo/emprego, tempo de servico e componente
curricular/disciplina ministrada e/ou area de atuacao.

(3) Autonomo

Encaminhar declaracao ou atestado assinado pelo candidato, informado o periodo e a
espécie do servico realizado, acompanhado de pelo menos um dos seguintes documentos
comprobatorios: recibos ou comprovantes de prestacao de servicos, comprovantes de
pagamento da Previdéncia Social, comprovantes de pagamento de ISS ou Recibos de
Pagamento a Autonomo (RPA).
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Declaro estar ciente das condicoes do presente Processo de Selecdo
Simplificado, conforme edital n® 001/2025. Declaro, também, sob as penas da
lei, serem verdadeiras todas as informacoes prestadas.

Queluz, de de 2025.

Assinatura do Candidato
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