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Universidade de Gurupi A N O S
EDITAL N°033/2025
ANEXO I

REQUERIMENTO DE CONDIGCOES ESPECIAIS PARA REALIZAGAO DA PROVA

Senhora Presidente da Comiss&o Permanente de Processo Seletivo da Universidade de Gurupi - UnirG.

Eu,
CPF: candidato (a) a0 PROCESSO SELETIVO PARA TRANSFERENCIA
EXTERNA, INTERNA, DE TURNO, DE GRAU E PORTADOR DE DIPLOMA 2025-2 inscricdo n°.

, CUurso: venho requerer atendimento
especial para fazer as provas, para a qual apresentarei comprovacdo médica, conforme estabelecido no Edital e
regulamento deste Processo Seletivo.

e Margue abaixo para qual Campus de interesse:
() Campus Gurupi
() Campus Paraiso

TIPO DE DEFICIENCIA ATENDIMENTO SOLICITADO
() Prova ampliada ;
() Auxilio de ledor;
VISUAL () Auxilio de transcritor;
() Outros: especificar no espago reservado a observagoes.
) Permissdo para uso do aparelho auditivo;
AUDITIVA ) Intérprete de libras;

) Outros: especificar no espaco reservado a observagoes.

) Auxilio de fiscal para transcrever as respostas das questdes para o cartdo de
espostas;

) Apoio para perna;

) Mesa para cadeira de rodas ou limitagdes fisicas;

) Mesa e cadeira separadas (gravidez de risco ou obesidade);

) Rampa de acesso ao local de provas

) Sala individual (candidato com doenga contagiosas/outras);

) Sala em local de facil acesso (dificuldade de locomog&o);

) Outros: especificar no espago reservado a observacdes.

FISICA/IMOTORA
(Especifique o tipo)
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() Acidentado;
TEMPORARIAMENTE | () Pos-cirurgico
COM PROBLEMAS () Acometido por doenca. Qual?
GRAVE DE SAUDE

() Outro caso. Qual?

Data do nascimento da crianca:

CLI:'\CIZI?I'I,EI\?TTI'EA Nome do acompanhante:
Documento de identificacdo do acompanhante:
OBSERVACOES:

Local Data

Assinatura do Candidato (a)
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