REQUERIMENTO DE PROGRESSAO FUNCIONAL

A Comissao de Avaliagdo de Desempenho

Eu, ,

matricula , titulacao , Classe

nivel |, pertencente ao Quadro de Pessoal Permanente desta Universidade, regime
de trabalho de = horas semanais Dedicacdo Exclusiva, lotado(a) no
Departamento da Unidade ,
e-mail , completando 02 (dois) anos de
intersticio na referéncia supra em / / , venho REQUERER a V.Sas., de

acordko com as normas vigentes, minha progressdo funcional para a

Classe nivel , com base nas atividades, listadas no Anexo | da

Resolugdo N° 60/2022 - CD, e pontuadas a seguir:

ATUAGCAO DOCENTE

GRUPO 1 - ENSINO

Pontuacao (Informada pelo Pontuacgao (Uso exclusivo da
ID Item s~ C
docente) Comissao de Avaliagao)
GRUPO 2 - PESQUISA/EXTENSAO/INOVAGAO
Pontuacao (Informada pelo Pontuacao (Uso exclusivo da
ID Item s o .
docente) Comissao de Avaliacao)

GRUPO 3 - PRODUTOS DA PESQUISA/EXTENSAO/INOVAGAO

Pontuacao (Informada pelo Pontuagao (Uso exclusivo da
ID Item s .
docente) Comissao de Avaliagao)




GRUPO 4 - INSTITUCIONAL

Pontuacgao (Informada pelo Pontuagao (Uso exclusivo da
ID Item s~ .~
docente) Comissao de Avaliagao)

RESUMO DA PONTUAGAO

TOTAL PONTUAGAO TOTAL PONTUAGAO (Apés
GRUPO (Informada pelo verificagao da Comissao de
docente) Avaliagao)

1-Ensino

2-Pesquisa/Extensao/

Inovagao

3-Produtos da
Pesquisa/Extensao/In
ovacgao

4- Institucional

TOTAL

COMENTARIOS (Opcional)







