
 
  

 

                                                                              ANEXO X 
 
 
                                                                     FORMULÁRIO PARA ENVIO DE TITULOS  

OBS: (JUNTAR DO DOCUMENTO DE IDENTIFICAÇÃO OFICIAL COM FOTO) 
NOME:  

CPF:  

NOME DO CARGO/CÓDIGO DO 
CARGO: 

 

 

E-MAIL:  

 
                                                                                   TÍTULAÇÃO 
 

Critério  
DOCUMENTO COMPROBATÓRIO 

 
PONTUAÇÃO 

POR 
TÍTULAÇÃO 

 
PONTUAÇÃO 

MÁXIMA 

TITULAÇÃO 
APRESENTADA 

PELO 
CANDIDATO 

 
 

Doutor 

Diploma, devidamente registrado, 
de conclusão de Doutorado; ou 
Certificado/Declaração de 
conclusão de Doutorado, 
acompanhado de Histórico Escolar 
e Ata de Defesa, na área de 
atuação. 

 
 

3 

 
 

3 

 
 

( ) 

 
 

Mestre 

Diploma, devidamente registrado, 
de conclusão de Mestrado; ou 
Certificado/Declaração de 
conclusão de Mestrado, 
acompanhado de Histórico Escolar 
e Ata de Defesa, na área de 
atuação. 

 
 

2 

 
 

2 

 
 

( ) 

 
Especialista 

Certificado de Curso de Pós 
Graduação em nível de 
Especialização, devidamente 
registrada no e-MEC, com carga 
horária mínima de 360 horas, na área 

de atuação. 

 
1 

 
1 

 
( ) 

TOTAL 

 
 
                                                                                                                                                     DATA / /  
                                                                             ASSINATURA DO CANDIDATO 
 


