Senhor(a) Pro-Reitor de Gestéo de Pessoas, venho por meio deste requerer a concesséo de INCENTIVO
A QUALIFICACAO, em conformidade com a Lei n° 11.091, de 12 de janeiro de 2005, o Decreto 5824/2006
e demais normativas legais, em razao da conclusao do curso de educagao formal conforme dados a seguir:

1. DADOS DO SOLICITANTE

Nome Social:

Nome completo:

Siape:

Cargo/Fungao:

Nivel do Cargo: (O) D( O E
Lotacao:

2. DADOS DO CURSO REALIZADO

.1 Nivel do curso

Ensino Médio Técnico
Graduacgao

Especializagao - Lato Sensu
Residéncia Médica
Mestrado

Doutorado
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2.2. Nome do Curso/Programa:

Modalidade do Curso ( O ) Presencial ( O ) A Distancia

2.3. Para comprovagao apresenta

( O ) Certificado de conclus&o (Ensino Médio Técnico, Especializacdo ou Residéncia)
( O ) Diploma (Graduagéo, Mestrado ou Doutorado).
( O ) *Comprovante Provisério Equivalente. Especificar:

Assinatura do Servidor
Data:

*Declaro nao ter utilizado os certificados elencados neste documentos para fins de outro requerimento de
Progresséao por Capacitagdo ou para fins de Incentivo a Qualificagao

*Estou ciente e assumo o compromisso de incluir neste processo o Diploma / Certificado de conclusdo conforme
a Instrugdo Normativa N° 1/PROGESP/UFFS/2019;

Declaro que estou ciente dos termos da Portaria n°® 1048/GR/UFFS/2018 e que as informagdes ora prestadas
bem como todos os documentos incluidos por mim neste processo sdo verdadeiros, sob a pena de
responsabilidade administrativa, civil e penal, conforme os artigos 296 a 305 do Cddigo Penal Brasileiro (Da
Falsidade Documental) e 121 a 126-A da Lei n° 8.112/1990 e, demais leis em vigor.

2.4. Observagoes:

- ESTE FORMULARIO DEVERA POSSUIR A SEGUINTE ASSINATURA: Interessado, responsavel pelo
requerimento;

- Os diplomas e certificados devem ser digitalizados frente e verso.
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