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ANEXO 1 

 

INFORMAÇÕES GERAIS SOBRE O CURSO DE ESPECIALIZAÇÃO EM GESTÃO 

AMBIENTAL 

 

Nome do Curso: Especialização em Gestão Ambiental 

 

Área do Conhecimento: Multidisciplinar I – Meio Ambiente e Agrárias  

 

Endereço Eletrônico: http://ifce.edu.br/campus_morada/cursos/pos-graduacao 

 

Objetivo: Qualificar, ao nível de pós-graduação, profissionais graduados em diversas áreas do 
conhecimento visando prepará-los para exercerem atividades em gestão ambiental. 

 

Público-alvo: profissionais com formação superior em diferentes áreas do conhecimento que 
trabalhem ou pretendam atuar no auxílio à elaboração, execução, acompanhamento e avaliação de 
estudos ambientais e questões voltadas ao meio ambiente. 

 

Modalidade de Oferta: presencial. 

 

Duração do Curso: O curso terá duração de 18 meses. 

 

Campus ofertante: IFCE - campus Morada Nova 

 

Local(is) de realização das aulas: IFCE - campus Morada Nova 

 

Horários das disciplinas: sextas-feiras entre 18:20 e 21:59 e sábados entre 7:30 e 12:45; 
excepcionalmente, atividades extras em outros horários poderão ser agendadas para integralização 
da carga horária das disciplinas  
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ANEXO 2 

CRONOGRAMA GERAL DO PROCESSO SELETIVO 

 

Etapas do Processo Seletivo Datas 

Lançamento do Edital 10/11/2022 

Período para impugnação do Edital 14/11/2022 

Resultado dos pedidos de impugnação 16/11/2022 

Período de inscrições  17/11 a 1/12/2022 

Resultado preliminar das inscrições deferidas e indeferidas  08/12/2022 

Interposição de recursos referente ao resultado das inscrições deferidas e indeferidas   09/12/2022 

Divulgação do resultado da interposição de recursos referentes ao resultado das inscrições 
deferidas e indeferidas  

12/12/2022 

Resultado Final das inscrições deferidas e indeferidas  12/12/2022 

Realização da prova escrita de conhecimentos 18/12/2022 
Divulgação do gabarito da Prova Escrita 19/12/2022 

Interposição de Recursos referente à Prova Escrita 20/12/2022 
Divulgação do resultado da interposição de recursos referente à Prova Escrita 22/12/2022 

Divulgação da pontuação da prova escrita de conhecimentos 09/01/2023 
Interposição de recursos referentes à pontuação da prova escrita de conhecimentos 10/01/2023 

Divulgação do resultado da interposição de recursos referentes à pontuação da prova 
escrita de conhecimentos 

11/01/2023 

Divulgação da pontuação da análise do currículo 19/01/2023 
Interposição de recursos referentes à pontuação da análise do currículo 20/01/2023 

Divulgação do resultado da interposição de recursos referentes à análise do currículo 25/01/2023 
Divulgação do resultado parcial do processo seletivo 25/01/2023 

Interposição de recursos referentes ao resultado parcial do processo seletivo 26/01/2023 
Divulgação do resultado da interposição de recursos referentes ao resultado parcial do 

processo seletivo 
30/01/2023 

Divulgação da(s) data(s), local e horário(s) de cada candidato(a) para realização do 
procedimento de heteroidentificação  

31/01/2023 

Período para solicitação de procedimento de heteroidentificação telepresencial, conforme 
excepcionalidades previstas neste Edital. 

31/01/2023 

Resultado da solicitação de procedimento de heteroidentificação telepresencial 02/02/2023 

Período de realização do procedimento de heteroidentificação 02/02/2023 

Resultado preliminar do procedimento de heteroidentificação 03/02/2023 
Interposição de recursos referentes ao resultado preliminar do procedimento de 

heteroidentificação 
06 e 07/02/2023 

Período da análise dos recursos contra o resultado preliminar do procedimento de 
heteroidentificação pela banca recursal de heteroidentificação 

08 a 10/02/2023 



Divulgação do resultado da interposição de recursos referentes ao resultado preliminar do 
procedimento de heteroidentificação 

13/02/2023 

Divulgação do resultado final do procedimento de heteroidentificação 13/02/2023 

Divulgação do resultado final do processo seletivo  13/02/2023 

Matrícula Presencial Primeira Chamada 15/02/2023 

Matrícula Presencial Segunda Chamada 17/02/2023 

Aula inaugural 24/02/2023 

*em todas as etapas serão considerados somente os recursos enviados até às 23h59 do último dia do prazo. 
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ANEXO 3 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO 

DADOS PESSOAIS 
NOME DO(A) CANDIDATO(A) 
 

                                                                                                                                                                DATA DE NASCIMENTO 

NOME SOCIAL                                                                                                                                                                DATA DE NASCIMENTO 
 
 

ENDEREÇO                                                                                                                   Nº                          COMPLEMENTO                                                                                              

 
 

CIDADE                                                                                     BAIRRO                                                                      CEP                                                                                      
 

SEXO           E-MAIL                                                                  TELEFONE COMERCIAL  TELEFONE RESIDENCIAL   CELULAR                                                                           

 

NACIONALIDADE                                                                                                 NATURALIDADE                        

 

DOCUMENTAÇÃO               CPF                                                                               

Nº IDENTIDADE                                                                      ESTADO                                         ÓRGÃO EXPEDITOR      DATA DE EMISSÃO  

 

Nº TÍTULO ELEITORAL                                                         ZONA ELEITORAL                        SEÇÃO                              DATA DE 
EMISSÃO                                                                                                                                                         

 

Nº RESERVISTA                                                   REGIÃO MILITAR                    C.S.M.                                   ESTADO       
ANO                                                                                                                                                         

 
Necessidades de atendimento especial/acessibilidade: (    ) sim   (    ) não - Caso sim qual:  
DECLARO que este pedido contém informações completas e exatas, que aceito os critérios de seleção estabelecidos no Edital 
nº xx/2022 adotados pelo curso de Especialização em Morada Nova, comprometendo-me a cumprir seus regulamentos. 

 
_____________________, _____ de ______________ de _____ 

 
 

_________________________________________________________ 
Assinatura do(a) candidato(a) 

                                                                                                                                                                                                                             
  

 
 

Foto 3x4 
 



Deseja concorrer às vagas da reserva?    Sim (   )      Não (   )     
 
Vagas para:      (   ) candidatos negros e indígenas             (   ) pessoas com deficiência 
 
Caso tenha solicitado para concorrer concomitantemente às vagas da reserva para candidatos negros e indígenas e para 
pessoas com deficiência, indique qual vaga irá preencher em caso de ser contemplado com as duas: 
 
                        (   ) candidatos negros e indígenas             (   ) pessoas com deficiência 
 
DECLARO que ao solicitar para concorrer à(s) vaga(s) da reserva estou ciente de que, na hipótese de constatação de 
declaração falsa, serei eliminado do processo seletivo e, se tiver sido matriculado, ficarei sujeito à anulação da matrícula, 
após procedimento administrativo em que me sejam assegurados o contraditório e a ampla defesa, sem prejuízo de 
outras sanções cabíveis. 
 
 
 

_____________________, _____ de ______________ de _____             
 
 
 
 

   _________________________________________________________ 
  Assinatura do(a) candidato(a) 
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ANEXO 4 

 
FORMULÁRIO PARA INTERPOSIÇÃO DE RECURSO  

(Apenas modelo. Não utilize como impresso) 
 

Eu, .................................................................., portador(a) do documento de identidade nº 

........................................., CPF nº .....................................,  inscrito para concorrer a uma vaga no 

Curso de Especialização em Gestão Ambiental, IFCE – campus Morada Nova, através  do Edital nº 

XX/2022, interponho recurso, junto à Comissão Avaliadora responsável pelo processo seletivo, 

referente à  .................................................................... (indicar a etapa do processo seletivo, 

conforme cronograma, a qual a interposição está relacionada). 

A decisão objeto de contestação é: 

.................................................................................................................................................. 

.................................................................................................................................................. 

(explicitar a decisão que está sendo contestada).  

 

Os argumentos com os quais contesto a referida decisão são: 

.................................................................................................................................................. 

.................................................................................................................................................. 

(explicitar de forma clara e objetiva os argumentos de contestação). 

 

________________, ______de ________________ de _________. 

(Local e Data) 

______________________________________ 

Assinatura do(a) candidato(a) 
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ANEXO 5 

TABELA DE PONTUAÇÃO DO CURRÍCULO LATTES 

(DEVE SER PREENCHIDA E ASSINADA PELO(A) CANDIDATO(A)) 
 

Candidato(a)_____________________________________________________________ 
Área de avaliação:_________________________________________________________ 
 

nº  Âmbito geral Pontuação por 
item 

Pontuação 
máxima 

Pontuação do 
candidato 

1 Artigos em periódicos - Qualis A1 e A2  5 pontos por 
artigo 

20  

2 Artigos em periódicos - Qualis B1 a B5 3 pontos por 
artigo 

9  

3 Livros publicados com ISBN  8 pontos por 
livro 

24  

4 Capítulos de livros publicados com 
ISBN 

4 pontos por 
capítulo 

12  

5 Trabalhos publicados em anais de 
eventos internacionais com ISSN e/ou 
ISBN (completos)  

8 pontos por 
trabalho 

24  

6 Trabalhos publicados em anais de 
eventos internacionais com ISSN e/ou 
ISBN (resumos expandidos ou resumos 
simples)  

5 pontos por 
trabalho 

15  

7 Trabalhos publicados em anais de 
eventos nacionais ou regionais com 

4 pontos por 
trabalho 

12  



ISSN e/ou ISBN (completos)  

8 Trabalhos publicados em anais de 
eventos nacionais ou regionais com 
ISSN e/ou ISBN (resumos expandidos 
ou resumos simples)  

3 pontos por 
trabalho 

9  

9 Patentes depositadas no exterior com 
número do registro 

10 pontos por 
patente 

10  

10 Patentes depositadas no país com 
número do registro 

5 pontos por 
patente 

5  

11 Monitoria (remunerada ou voluntária) 6 pontos por 
ano ou fração 

18  

12 Bolsista de Iniciação Científica 
(remunerado ou voluntário) 

6 pontos por 
ano ou fração 

18  

13 Bolsista de Extensão (remunerado ou 
voluntário) 

6 pontos por 
ano ou fração 

18  

14 Experiência Profissional na área do 
curso pretendido e afins 

12 pontos por 
ano ou fração 

24  

15 Formação complementar na área do 
curso pretendido ou afins (Minicursos, 
oficinas e cursos de extensão) 

2 pontos 

para cada 10 
h/a 

10  

16 Participação em Eventos Científicos na 
área do curso pretendido ou áreas afins 
(congressos, simpósios, encontros, etc). 

1 ponto por 
evento 

10  

PONTUAÇÃO TOTAL 
 

*A produção científica deverá ter relação direta com a área do curso pretendido pelo candidato ou áreas afins. 
 

________________, ______de ________________ de _________. 

__________________________________________________________ 
Assinatura do(a) candidato(a) 
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ANEXO 6 

CONTEÚDO PROGRAMÁTICO 
 

 Português: 

o Compreensão e interpretação de textos; 
o Morfologia: 
o Vozes verbais; 
o Emprego de pronomes; 
o Emprego das conjunções. 
o Sintaxe: 
o Concordância nominal e verbal; 
o Regência nominal e verbal. 
o Coesão e coerência textual. 
o Semântica: 
o Figuras de linguagem. 

 Conhecimentos específicos: 

o Lei nº 6.938/1981 – Política Nacional de Meio Ambiente; 
o Fundamentos físicos, químicos e biológicos básicos dos ambientes naturais 

(aquático, terrestre, atmosférico); 
o Fundamentos socioeconômicos do desenvolvimento sustentável e a questão 

ambiental.  
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ANEXO 7 
 

TERMO DE AUTORIZAÇÃO DE USO DE ÁUDIO OU IMAGEM 
 

Neste ato, eu, ________________________________________________________, 

nacionalidade ____________________________, portador da cédula de identidade RG nº 

____________________________, inscrito no CPF sob nº _____________________________, 

residente no endereço ___________________________________________________________, 

no município de __________________________________, estado _______, declaro 

AUTORIZAR o uso de minha imagem, somente para efeitos de utilização deste processo seletivo, 

visando a garantir a seriedade do mesmo.  

 

A presente autorização é concedida a título gratuito, abrangendo o uso da imagem em todo 

o território nacional, sem que nada haja a ser reclamado a título de direitos relacionados à minha 

imagem ou a qualquer outro. 

 

Cidade: ________________________, Data:____/____/______. 
 
 

_______________________________________ 
Assinatura do(a) candidato(a) 
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ANEXO 8 

 
DECLARAÇÃO DE COR/RAÇA OU ETNIA 

 
Eu, _______________________________ , CPF _________________, candidato ao curso 
_______________________________, nº. inscrição do candidato ___________________, campus 
do IFCE Morada Nova, data de nascimento ___/___/____, me autodeclaro_____________(preto, 
pardo, indígena, branco ou amarelo). Estou ciente de que, em caso de falsidade ideológica, ficarei 
sujeito às sanções prescritas no Código Penal e às demais cominações legais aplicáveis; e que 
poderei perder o vínculo com a instituição, a qualquer tempo. 
 
Cidade:_______________________________    Data: ____/____/______ 

 
____________________________________________________ 

Assinatura do(a) candidato(a) 
 

Breve nota sobre os sujeitos de direito das vagas desta reserva 
 

A comissão local de heteroidentificação do Instituto Federal de Educação Ciência e Tecnologia do 
Ceará, para garantia das vagas aos sujeitos de direito a que esta reserva de vagas se destina, reitera 
que “serão consideradas as características fenotípicas do candidato ao tempo da realização do 
procedimento de heteroidentificação” conforme texto da Orientação Normativa Nº 4, de 6/04/2018, 
do Ministério do Planejamento, Desenvolvimento e Gestão, ou seja, as características físicas do 
candidato, e não de seus familiares ou seus quando mais jovem. 

(Para preenchimento da Comissão de Heteroidentificação) 
 

(   ) Deferido       (  ) Indeferido 
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________ 
 
                      Cidade______________________       Data: ____/ ____/____  
 

 



 
Assinatura dos membros da Comissão: 

 
 

________________________________       _______________________________ 
NOME:                                                         NOME: 
SIAPE ou CPF:                                             SIAPE ou CPF: 
 
________________________________       _______________________________ 
NOME:                                                         NOME: 
SIAPE ou CPF:                                             SIAPE ou CPF: 
 

_________________________________________ 
NOME: 

SIAPE ou CPF: 
  



 

MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO 
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO PROFISSIONAL E TECNOLÓGICA 

INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DO CEARÁ – 
CAMPUS MORADA NOVA 

ANEXO 9 

DECLARAÇÃO DE PESSOA COM DEFICIÊNCIA 

Eu, ________________________________________, documento de identidade nº 

_______________________, CPF: Nº ________________________, abaixo identificado(a), declaro, nos termos 

da Lei Nº 12.711/2012, alterada pela Lei Nº 13.409, de 28 de dezembro de 2016, e da Portaria Normativa  MEC 

Nº 9, de 5 de maio de 2017, que estou apto(a) a ocupar vaga destinada a pessoa com deficiência na Pós-graduação 

lato sensu, do curso de _____________________________________________________________  do Instituto 

Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Ceará - Campus Morada Nova. 

Declaro, ainda, que a minha deficiência é atestada pelo laudo médico anexo, emitido por: __________  

__________________________________________________________ (nome completo do profissional), 

___________________________ (CRM do profissional), Identificação da deficiência: _________, CID Nº 

______________________ (de acordo com o laudo médico).  

Estou ciente de que a prestação de informação falsa, apurada posteriormente à matrícula, em 

procedimento que me assegure o contraditório e a ampla defesa, ensejará o cancelamento de minha matrícula no 

curso supracitado, sem prejuízo das sanções penais eventualmente cabíveis.   

A seguir, registro informações sobre os recursos de acessibilidade e de tecnologia assistiva que me serão 

necessários no acompanhamento das atividades acadêmicas:   

__________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________ 

Identificação do(a) assinante:    

☐ Candidato com deficiência    ☐ Procurador(a) devidamente identificado(a)  

Local e Data: ________________________, ____ de ________________ de _____. 

 

  __________________________________________________          

Assinatura do(a) candidato(a) 
                

 
 


