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UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO
PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM CIÊNCIAS FLORESTAIS 

ANEXO II
CRITÉRIOS PARA PONTUAÇÃO DO CURRÍCULO

	Item
	Pontuação
	Total

	Autoria ou coautoria de artigo científico em periódico avaliado pelo Qualis A1 a A2
	0,8
	

	Autoria ou coautoria de artigo científico em periódico avaliado pelo Qualis A3 a A4
	0,6
	

	Autoria ou coautoria de artigo científico em periódico avaliado pelo Qualis B1 a B2
	0,4
	

	Autoria ou coautoria de artigo científico em periódico avaliado pelo Qualis B3 a B4
	0,3
	

	
	Total
	





ANEXO III
FICHA DE INSCRIÇÃO

1. Identificação do candidato
	Nome completo:



2. Composição do núcleo familiar¹
	Nome
	Parentesco
	Situação socioeconômica²

	
	Candidato
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


(Adicione linhas se necessário)
¹ Grupo familiar é a unidade nuclear composta por uma ou mais pessoas que residam em um mesmo domicílio, podendo ser ampliada para pessoas que residam em domicílio diverso, caso contribuam para o rendimento ou tenham as despesas atendidas por aquela unidade familiar.
[bookmark: _GoBack]² Indicar a situação socioeconômica dentre as seguintes opções: a) trabalhador assalariado; b) aposentado ou pensionista; c) autônomo, informal ou profissional liberal; ou d) desempregado; ou e) outras atividades remuneradas (especificar).

3. Disponibilidade para dedicação ao PPGCFL
	Declaro possuir disponibilidade de _________ horas semanais para me dedicar às atividades do PPGCFL.



4. Informações adicionais:
	Foi ingressante por ações afirmativas no PPGCFL, marque:
(    ) Candidato negro
(    ) Candidato indígena
(    ) Candidato quilombola
(    ) Candidato transexual/travesti
(    ) Candidato com deficiência
(    ) Candidato refugiado



______________/______, _______ de ___________ de 20__



___________________________
Assinatura do candidato

ANEXO IV
DECLARAÇÃO DE TRABALHADOR AUTÔNOMO, PROFISSIONAL LIBERAL OU TRABALHO INFORMAL



Eu, ____________________________________________________, portador(a) do RG nº ____________________, e CPF nº ___________________________, declaro, para os devidos fins, que sou [trabalhador(a) autônomo(a) ou profissional liberal ou trabalhador(a) informal, ou outras atividades remuneradas (especificar)]. exercendo a atividade de _________________________________________________________________, não constante na Carteira de Trabalho e Previdência Social, recebendo renda bruta média nos últimos três meses de R$ _______________________________ mensais.

Ratifico serem verdadeiras as informações prestadas, estando ciente de que a informação falsa incorrerá nas penas do crime do art. 299 do Código Penal (falsidade ideológica), além de, caso configurada a prestação de informação falsa, acarretar a desclassificação do(a) candidato(a) do Edital 009/2025-PPGCFL, com a devida revogação da concessão da bolsa, sem prejuízo das sanções penais cabíveis.





________________________________________________
Assinatura do(a) declarante

ANEXO V
DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE RENDA



Eu, ____________________________________________________, portador(a) do RG nº ____________________, e CPF nº ___________________________, declaro para os devidos fins, que sou desempregado(a) e não recebo nenhuma remuneração, seja de atividade formal ou informal. 

Ratifico serem verdadeiras as informações prestadas, estando ciente de que a informação falsa incorrerá nas penas do crime do art. 299 do Código Penal (falsidade ideológica), além de, caso configurada a prestação de informação falsa, acarretar a desclassificação do(a) candidato(a) do Edital 009/2025- PPGCFL, com a devida revogação da concessão da bolsa sem prejuízo das sanções penais cabíveis.





________________________________________________
Assinatura do(a) declarante ou de seu representante legal
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