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ANEXO II - IN PROGRAD nº 01/2022
Requerimento de Exercícios Domiciliares na Fase Verde do Regime Acadêmico por Modalidades e Fases (RAEMF)
A ser preenchido pelo estudante 
Eu, _____________________________________, RGA nº __________________, aluno do curso ________________________________________ venho requerer o regime de exercícios domiciliares, conforme previsto no Art. 2º da Resolução CEPEC/UFGD nº 281/2022:

O presente requerimento justifica-se por me encontrar nas seguintes condições e/ou fatores de risco (assinalar uma ou mais opções):

1 - (   ) idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos;
2 - (   ) tabagismo;
3 - (   ) obesidade;
4 - (   ) miocardiopatias de diferentes etiologias (insuficiência cardíaca, miocardiopatia isquêmica, etc.);
5 - (   ) hipertensão arterial;
6 - (   ) doença cerebrovascular;
7 - (   ) pneumopatias graves ou descompensadas (asma moderada/grave, DPOC);
8 - (   ) imunodepressão e imunossupressão;
9 - (   ) doenças renais crônicas em estágio avançado (graus 3, 4 e 5); 
10 - (   ) diabetes mellitus, conforme juízo clínico;
11 - (   ) doenças cromossômicas com estado de fragilidade imunológica;
12 - (   ) neoplasia maligna (exceto câncer não melanótico de pele);
13 - (   ) cirrose hepática;
14 - (   ) doenças hematológicas (incluindo anemia falciforme e talassemia);
15 - (   ) gestação;
16 - (   ) outras comorbidades graves que, de acordo com recomendação médica e passível de validação por perícia médica oficial, indiquem a necessidade de trabalho remoto;
17 - (  ) pais, padrastos ou madrastas que possuam filhos ou responsáveis que tenham a guarda de menores em idade escolar ou inferior, nos locais onde ainda estiverem mantidas a suspensão das aulas presenciais ou dos serviços de creche, e que necessitem da assistência de um dos pais ou guardião, e que não possua cônjuge, companheiro ou outro familiar adulto na residência apto a prestar assistência;
18 - (   ) pais, padrastos ou madrastas que possuam filhos ou responsáveis que tenham a guarda de crianças com idade não abrangida pela campanha de vacinação contra a COVID-19; e
Declaro, como justificativa para o presente requerimento, que me encontro na seguinte condição de coabitante:
19 - (   ) estudante que, em razão de ter sob cuidado e coabitação uma ou mais pessoas com suspeita ou confirmação de diagnóstico de infecção por COVID-19, idoso, pessoa com deficiência ou integrante do grupo de risco para a COVID-19, deve ser submetido a isolamento por meio de trabalho remoto enquanto perdurar o estado de emergência de saúde pública de importância internacional decorrente do coronavírus.
Declaro, ainda, que estou ciente de que a prestação de informação falsa me sujeitará às sanções penais, cíveis e administrativas e/ou acadêmicas  previstas em Lei e/ou em regulamentos da UFGD.
OBS: O estudante deverá anexar comprovante de acordo com a situação assinalada, conforme previsto nos §§ 2º, 3º e 4º do Art 6º da Instrução Normativa PROGRAD nº 01/2022. 
 Dourados-MS,_______/______/2022
____________________________________
Nome completo e assinatura do estudante

