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EMAI - Solicitação de Acompanhamento - IFCS

1) Dados do(a) ESTUDANTE para o(a) qual está sendo solicitado acompanhamento 
por monitor:

Nome: 

CPF: 

Celular: 

E-mail: 

Curso: 
LICENCIATURA em Filosofia

BACHARELADO em Filosofia

2)  Tipo  de  deficiência  ou  condição  informada  pelo(a)  estudante  (marcação 
OBRIGATÓRIA em, pelo menos, uma das opções):

Deficiência Auditiva

Deficiência Visual

Deficiência Física

Deficiência Intelectual 

Deficiência Psicossocial 

Transtorno do Espectro Autista (TEA)

Transtorno do Deficit de Atenção com Hiperatividade (TDAH)

Dificuldades de aprendizagem (dislexia, discalculia, etc)
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3) Caso tenha selecionado “Deficiência Auditiva”, especificar (marcação em apenas 
uma das alternativas):

O(a) estudante é pessoa com baixa audição

O(a) estudante é pessoa surda sinalizante (se comunica por meio da Língua 
Brasileira de Sinais)

O(a) estudante é pessoa surda oralizada

O(a) estudante é pessoa surdocega

4) Caso tenha selecionado “Deficiência Visual”, especificar (marcação em apenas 
uma das alternativas):

O(a) estudante é pessoa cega

O(a) estudante é pessoa com visão subnormal

O(a) estudante é pessoa com visão monocular

O(a) estudante é pessoa surdocega

Observação:  A  identificação  das  necessidades  apresentadas  pelo(a)  estudante 
solicitante é importante para que a atuação do(a) EMAI seja melhor planejada. Isso não 
significa,  contudo,  que  o(a)  monitor(a)  será  responsabilizado(a)  pelo  atendimento  de 
todas aquelas que forem especificadas a seguir.

5) Necessidades de apoio informadas pelo(a) estudante (marcação OBRIGATÓRIA 
em, pelo menos, uma das opções):

Para deslocamento dentro de sala de aula, prédio ou campus da UFRJ

Para alimentação

Para higiene pessoal

Para transcrição/anotação de aulas

Para leitura de slides e outros materiais (impressos ou digitais)

Para interação e comunicação com professores e colegas de aula

Para organização de agenda de atividades e avaliações

Para aprendizagem

Apoio psicossocial

Outro tipo de apoio
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6) Caso tenha selecionado “outro tipo de apoio”, especificar:

7) Recursos de acessibilidade e adaptações que já estão sendo utilizados ou já 
foram fornecidos ao estudante, conforme suas necessidades individuais (marcação 
OBRIGATÓRIA em, pelo menos, uma das opções):

Tradução/Interpretação de Língua de Sinais e Português

Aplicativos de tecnologia assistiva para apoio à leitura

Textos com fonte aumentada

Textos em Braille

Cadeira de rodas

Mobiliário adaptado

Avaliações em sala separada

Tempo adicional para realização de atividades ou avaliações

Nenhum recurso/adaptação é oferecido/utilizado

Outro recurso/adaptação não especificado nesta lista é oferecido/utilizado
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Caso tenha selecionado “Outro Recurso/Adaptação”, especificar:

8) Acrescente aqui informações complementares sobre o(a) estudante que sejam 
importantes  para  o  planejamento  da  atuação  de  monitor  de  acessibilidade  e 
inclusão (EMAI) (campo de preenchimento OBRIGATÓRIO):
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EMAI - Descrição da Atuação (semestral) - IFCS

1) O(a) EMAI (marcação OBRIGATÓRIA em, pelo menos, uma das opções):

 precisará  acompanhar  PRESENCIALMENTE  o(a)  estudante  solicitante  durante 
TODAS as aulas

 precisará  acompanhar  PRESENCIALMENTE  o(a)  estudante  solicitante  durante 
ALGUMAS aulas

 NÃO precisará acompanhar PRESENCIALMENTE o(a) estudante solicitante durante 
as aulas

2) Se for necessário que o(a) EMAI acompanhe PRESENCIALMENTE o(a) estudante 
solicitante durante as aulas, especifique abaixo os dias e horários em que isso 
deve ocorrer:
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3) Se for necessário que o(a) EMAI acompanhe PRESENCIALMENTE o(a) estudante 
solicitante durante as aulas, informe o nome das disciplinas e endereço da sala 
onde elas serão ministradas (indicando prédio e campus):

4) Se for necessário que o(a) EMAI acompanhe PRESENCIALMENTE o(a) estudante 
solicitante, mas NÃO durante as aulas, indique dias, horários e local, esclarecendo 
qual é o acompanhamento requerido:
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5) Se for necessário que o(a) EMAI acompanhe de forma REMOTA o(a) estudante 
solicitante,  indique  dias  e  horários,  esclarecendo  qual  é  o  acompanhamento 
requerido:
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