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Anexo III – Declaração de disponibilidade de tempo 

DECLARAÇÃO DE DISPONIBILIDADE DE TEMPO

Eu ________________________________________________________, residente no município de _____________________________________________________ a avenida/rua ______________________________________________________, nº ______, bairro ______________________________________________________ telefone (___) _______________, e-mail ______________________________ declaro que
· disponho de, no mínimo, 12 horas semanais para desenvolver atividades relativas ao trabalho de professor na modalidade a distância, inclusive nos finais de semana;
· poderei efetuar visitas aos polos, conforme indicação de necessidade pela coordenação curso;
· desempenharei todas as atribuições inerentes à função de professor a distância discriminadas no item 16 e subitens do Edital 000/2015 para ministrar a disciplina _________________________________________ no curso de _______________________________________________________, junto a Diretoria de Gestão de Educação a Distância/DEAD da Universidade do Estado de Mato Grosso/UNEMAT, articulado com o Sistema da Universidade Aberta do Brasil/UAB. 

___________________________/MT, ____ de abril de 2015
_____________________________________________________

Nome do candidato e assinatura
Anexo IV – Modelo de recurso 

MODELO DE RECURSO

Candidato(a): ___________________________________________________________
e-mail: ________________________________________________________________
Disciplina: ______________________________________________________________

Solicitação de recurso contra: 

(   ) Divulgação preliminar das inscrições.  

(   ) Resultado preliminar da Prova de Títulos.  

Justificativa: __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________/MT, ____ de abril de 2015.

__________________________________________

Assinatura do (a) Candidato (a)

Obs.:

a) O recurso deverá ser preenchido de forma legível e conter argumentação lógica e consistente sobre o item a ser reavaliado.
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