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EDITAL N.°005 DE 14 DE FEVEREIRO DE 2019

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO
PARA O PREENCHIMENTO DE VAGAS

CURSO DE EXTENSAO

LINGUA PORTUGUESA PARA SURDOS

A Direcdo Geral do campus Séo José dos Campos, do Instituto Federal de Educacédo, Ciéncia
e Tecnologia de S&o Paulo - IFSP, por meio de sua Coordenadoria de Extensdo, no uso de
suas atribuicdes legais, torna publica a abertura de inscri¢fes para o curso de extensao Lingua
Portuguesa para Surdos, conforme instrugdes do presente Edital.

1. DO CURSO, NUMERO DE VAGAS, PRE-REQUISITOS E DURAC}AO
1.1 O nome do curso, o conteddo programatico e a carga horéaria estdo relacionados no quadro

abaixo:

Curso

Conteudo Programatico

Carga
Horaria

Lingua Portuguesa
para Surdos

Aulas 1 e 2 — Eu vejo nomes (Trabalho com nomes e
personalidades  importantes, = pronomes  pessoais,
possessivos, demonstrativos; tipos de cumprimentos em
escritas formais e informais);

Aulas 3 e 4 — Eu vejo meus sentimentos (Trabalho com
expressoes, tipos de frases);

Aulas 5 e 6 — Te vejo na rede - internet (Trabalho com
géneros textuais, cadastros virtuais, profissdo e esporte);
Aula 7 — Eu vejo o que aprendi (Avaliacéo escrita);

Aulas 8 e 9 — Eu vejo nosso planeta (Trabalho sobre
continentes e paises, animais especificos dos lugares;
alimentos, temperaturas, horas e adjetivos ligados aos
lugares);

Aulas 10 e 11 — Eu vejo a minha familia (Trabalho sobre
membros da familia, animais de estimacgdo, ocasifes e
datas festivas, acdes com a familia);

Aulas 12 e 13 — Eu vejo minha cidade, meu bairro
(Trabalho sobre localidades, adjetivos ligados as
localidades, a¢Oes e meios de transportes); e

Aula 14 — Eu vejo o que aprendi (Avaliacdo escrita).
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1.2 O numero de vagas do curso e as reservas de vagas estdo descritos no quadro abaixo:

Candidatos | Candidatos com
Curso Amp[a .| Negrosou outras Total de
Concorréncia . C A Vagas
Indigenas Deficiéncias
Lingua Portuguesa para Surdos 10 4 1 15

1.3 Os pré-requisitos, o local de realizacdo, a data de inicio e o horéario do curso estdo
definidos no quadro abaixo:

Curso Pre-requisitos Local

Jovens entre 16 e 28
anos de idade,
fluentes em LIBRAS |  Associago de 11/03/2019
Lingua Portuguesa para Surdos | (Lingua Brasileira de | Apoio ao Deficiente | Segundas-feiras

Sinais), portando Auditivo — AADA | 08h30 as 11h30
laudo médico de
deficiéncia auditiva

1.4 O endereco do local de realizacdo do curso esta descrito no quadro abaixo:

Data / Horario de
Inicio das Aulas

Local Endereco
Associacdo de Apoio ao Deficiente Avenida Sao José n.° 448 — Centro
Auditivo — AADA Sao José dos Campos

1.5 Ao menos cinco por cento (5%) das vagas serdo reservadas a candidatos com outras
deficiéncias;

1.6 Ao menos vinte e cinco por cento (25%) das vagas serdo reservadas a candidatos negros
ou indigenas;

1.7 Poderdo concorrer as vagas reservadas a candidatos negros ou indigenas aqueles que se
autodeclararem pretos, pardos ou indigenas no ato da inscricdo, conforme o quesito cor ou
raca, utilizado pela Fundac&o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE; e

1.8 Caso ndo haja o preenchimento de pelo menos setenta por cento (70%) das vagas previstas
para 0 curso, o campus Sao José dos Campos do IFSP se reserva o direito de decidir sobre a
sua oferta.

2. DA INSCRICAO
2.1 Poderdo inscrever-se neste processo seletivo os candidatos que se adequarem aos preé-

requisitos estabelecidos no item 1.3 deste Edital,

2.2 Ndo haverd cobranca de taxa de inscricao;

2.3 As inscrigOes serdo realizadas, exclusivamente, na AADA, situada na Avenida S&o José,
n.° 448, Centro, Sdo José dos Campos, nos dias 18 e 25 de fevereiro de 2019, das 08h30 as
11h30, por meio da apresentacdo dos documentos listados no item 4.4 deste Edital;
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2.4 Os candidatos a reserva de vagas para outras deficiéncias deverdo, obrigatoriamente,
comprovar a sua condi¢do, mediante a apresentacdo de laudo médico recente, emitido por
profissional da &rea, no ato da matricula;

2.5 Os candidatos a reserva de vagas para negros ou indigenas deverdo, obrigatoriamente,
preencher a declaracéo para candidato autodeclarado preto, pardo ou indigena - Anexo IlI; e
2.6 Serdo anuladas, a qualquer tempo, as inscricdes que ndo obedecam as determinagdes
contidas neste Edital.

3. DA SELECAO
3.1 A selecdo ocorrera por meio de entrevista em LIBRAS, etapa de carater eliminatorio para

verificar a fluéncia na lingua, respeitando a ordem de inscricéo;

3.2 A selecdo dos candidatos obedecerd a divisdo de vagas, no que se refere aos quesitos
ampla concorréncia e reserva de vagas, conforme definido no item 1.2 deste Edital; e

3.3 No caso da falta de candidatos para ocupar uma vaga reservada, esta sera disponibilizada
aos candidatos inscritos para as vagas de ampla concorréncia.

4. DA MATRICULA
4.1 Serdo matriculados todos os candidatos aprovados na entrevista, respeitando a ordem de

inscri¢do, até o preenchimento do total de vagas ofertadas.
4.2 Néo havera cobranca de taxa de matricula;
4.3 A documentacdo necessaria para efetivar a matricula devera ser apresentada em original e
copia, sendo que a ndo apresentacdo de quaisquer dos documentos exigidos levara a perda da
vaga e ao ndo aceite da matricula;
4.4 Os documentos exigidos sao:
I. Carteira de identidade ou documento oficial com foto;
Il. CPF;
I11. Autorizacdo dos pais ou responsavel legal, no caso de o candidato ser menor de idade
- Anexo II;
IV. Declaragdo para candidato autodeclarado preto, pardo ou indigena - Anexo IlI;
V. Laudo médico no caso de pessoa com deficiéncia; e
VI. Outros documentos comprobatdrios, conforme requisitos estabelecidos no item 1.3
deste Edital.

5. DO RESULTADO
5.1 A relacdo dos candidatos matriculados e a lista de espera serdo publicadas no endereco

eletronico http://sjc.ifsp.edu.br/portal/, a partir do dia 27 de fevereiro 2019.

6. DO INICIO DO CURSO
6.1 A data prevista para o inicio do curso esta descrita no quadro disposto no item 1.3. Esta

data podera sofrer alteracdo ou ser prorrogada, se necessario.

7. DA CERTIFICACAO
7.1 Somente tera direito ao certificado o aluno que obtiver o minimo de 75% de frequéncia

global no curso e aproveitamento suficiente, conforme os critérios de avaliagdo definidos no
Projeto Pedagogico do Curso (PPC).


http://sjc.ifsp.edu.br/portal/
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8. DAS DISPOSICOES GERAIS
8.1. O candidato inscrito assume a aceitacao total das normas constantes neste Edital;

8.2 Cabera a Coordenadoria de Extensdo, do cdmpus Sdo José dos Campos do IFSP, a
responsabilidade de zelar pela lisura do processo seletivo; e

8.3 Os casos omissos, ndo previstos neste Edital, serdo julgados pelo Coordenador de
Extensédo, do campus Sao José dos Campos do IFSP.

9. DO CRONOGRAMA

EVENTO DATA /PERIODO
Inscrigdes e matriculas 18 e 25/02/2019
Divulgacéo do resultado 27/02/2019

A partir de 11/03/2019 (conforme descrito

Data prevista para o inicio do curso n0 quadro do item 1.3 deste Edital

Séo José dos Campos, 12 de Fevereiro de 2019.
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Diretor Geral em exercicio do Campus Sao José dos Campos
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ANEXO |

FICHA DE MATRICULA - CURSO DE EXTENSAO

CURSO

Nome:

RG: Data de expedicao: / / Orgéo Emissor:

CPF: Nacionalidade:

Nascimento / / Naturalidade:

Endereco:

Bairro: Cidade CEP:

Telefone fixo: (__ ) Telefone celular: (__ )

Email:

Profissdo e local de trabalho:

Atualmente é aluno ou servidor do IFSP? () Sim () Néo

COMO FICOU SABENDO DOS CURSOS DE EXTENSAQ?

AUTORIZO o uso de minha imagem em todo e qualquer material entre fotos e documentos
do IFSP.

DECLARO que as informacbes prestadas acima sdo verdadeiras, assumindo inteira
responsabilidade pelas mesmas.

Séo José dos Campos, de de 2019.

assinatura do aluno
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ANEXO 11

AUTORIZACAO PARA PARTICIPACAO EM CURSOS DE EXTENSAO

Eu, , RG ,

responsédvel pelo aluno (a) '

autorizo sua participacao no Curso de Extenséo

, com aulas previstas as -

feiras no periodo de / / a / /

DECLARO estar ciente de que o horario das aulas podera ser alterado e AUTORIZO a saida
do aluno do IFSP em horario diferente do previsto, caso as aulas sejam encerradas

antecipadamente.

Sao José dos Campos, de de 2019.

assinatura do responsavel legal

( )

telefone do responsavel

*anexar copia do RG do responsavel
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ANEXO 111

DECLARACAO PARA ESTUDANTE AUTODECLARADO
PRETO, PARDO OU INDIGENA

Eu, , abaixo assinado,
de nacionalidade : estado civil
, hascido em / / , N0 municipio de

, estado de , filho (a) de

e de

, residente e

domiciliado em

CEP , portador da cédula

de identidade n.° , expedida em _ / [/ , ¢6rgdo

expedidor ,

DECLARO, sob as penas da lei, que sou

() preto () pardo] | ) indigenal.
Estou ciente de que, em caso de falsidade ideoldgica, ficarei sujeito as san¢bes prescritas no

Caodigo Penal* e as demais cominacdes legais aplicaveis.

Sao José dos Campos, de de 2019.

assinatura do candidato

Assinatura do pai ou responsavel, no caso de candidato menor de idade

*Codigo Penal - Falsidade ideologica

Art. 299: omitir, em documento publico ou particular, declaracao que dele devia constar ou nele inserir
ou fazer inserir declaracéo falsa ou diversa da que devia ser escrita, com o fim de prejudicar direito,
criar obrigacdo ou alterar a verdade sobre fato juridicamente relevante:

Pena - reclusdo de um a cinco anos e multa, se 0 documento é publico; recluséo de um a trés anos e
multa, se o documento é particular.




