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EDITAL N° 01/2023 - PPgDITM

A Coordenacdo Geral do Programa de Pds-Graduacdo em Desenvolvimento e Inovagao
Tecnoldgica em Medicamentos torna publico pelo presente edital a abertura de inscrigdes para
o processo de selecdo para o DOUTORADO EM ASSOCIACAO entre a Universidade
Federal da Paraiba — UFPB, Universidade Federal do Ceara — UFC, Universidade Federal do
Rio Grande do Norte — UFRN e Universidade Federal Rural de Pernambuco — UFRPE.

O Edital foi aprovado em reunido do Colegiado do dia 17/04/20 e obedece as Resolucdes do
Consepe N° 07/2013, que estabelece condicdes minimas a serem observadas nos editais de
selecdo para ingresso nos Programas de Pos-graduagdo lato e stricto sensu da UFPB; a
Resolugao N° 79/2013, que deu nova redacao ao Regulamento Geral dos Programas de Pos-
Graduagdo stricto sensu da UFPB; a Resolucdo N° 58/2016, que dispde sobre agdes
afirmativas na Po6s-Graduagdo stricto sensu na UFPB para candidatos autodeclarados e
oriundos da populacdo negra, povos indigenas, povos e comunidades tradicionais e pessoas
com deficiéncia; a Resoluciao 03/2015 do Consepe, que aprova o Regulamento e a Estrutura
Académica do PPgDITM, vinculado ao Centro de Ciéncias da Saude.

1. DAS VAGAS

Serdo oferecidas 50 vagas, sendo 10 vagas que correspondem a 20% do total de vagas,
destinadas a agdes afirmativas para candidatos autodeclarados ou oriundos da populacio
negra, povos indigenas, povos e comunidades tradicionais e pessoas com deficiéncia de
acordo com a Resolugdo N° 58/2016 do CONSEPE/UFPB, para ingresso no periodo
2023.2, de acordo com a ordem classificatoria.

1.1 As vagas reservadas as acdes afirmativas que ndo forem preenchidas serao remanejadas a
critério da comissdo de selecdo, de acordo com o disposto no artigo 6° da Resolugao N°
58/2016 do CONSEPE/UFPB.O modelo de autodeclaragao encontra-se no Anexo Il
deste edital.

2. DA INSCRIGCAO
Os candidatos devem se inscrever no periodo de 01/06/2023 a 16/07/2023 até as 17h, seguindo
o procedimento de inscrigdo por meio eletronico, de acordo com a portaria PRPG-UFPB num

02/2021:
(1) através do Sistema Integrado de Gestdo de Atividades Académicas da UFPB
— www.sigaa.ufpb.br, clicar em stricto sensu, processos
seletivos

strlcto) A inscricdo sera validada somente apos emitido o comprovante de "RECEBIDO".
(2) informar os dados solicitados;


http://www.sigaa.ufrn.br/
https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/processo_seletivo/lista.jsf?nivel=S&aba=p-stricto
https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/processo_seletivo/lista.jsf?nivel=S&aba=p-stricto

(3) anexar os documentos descritos na secao 2.1 deste edital, em formato
digitalizado (PDF) no ato da inscrigdo no SIGAA (Questionario Complementar para
Processos Seletivos. Documenta¢do Processo Seletivo PPgDITM e Informagdes Adicionais);

(4) Nao sera cobrada taxa de inscri¢ao dos candidatos.

2.1 - Documentos necessarios para a inscrigao: Os documentos devem ser
anexados em formato pdf. Os candidatos que ndo apresentarem qualquer documento
solicitado neste item (item 2.1) terdo suas inscrigdes INDEFERIDAS.

a) Curriculo Lattes do CNPq devidamente comprovado, inclusive com historico escolar

de graduagdo e de mestrado;

b) Copia do diploma do Curso de Graduagdo e/ou de Pos-graduagdo ou certificado de
conclusdo datado e assinado pela coordenacdo de curso da instituicdo, em carater
provisoério; ou documento datado e assinado pela coordenacdo de curso da IES de que seja
aluno regularmente matriculado;

c) Copia das Carteiras de Identidade e CPF;

d) Comprovante de quitacdo com o Tribunal Eleitoral (comprovante obtido a partir do site
do Tribunal Superior Eleitoral ou comprovante de votagao impresso da tltima elei¢do);
e) Comprovante de quitagdo com as obrigagdes militares, para os candidatos do

sexo masculino (nada consta a partir de declara¢do obtida no site do Superior Tribunal
Militar);

f) -As pessoas com deficiéncia deverdo apresentar laudo médico atestando a espécie e o
grau da deficiéncia, nos termos dos artigos 3° e 4° do Decreto n°® 3.298, de 20 de dezembro de
1999, com expressa referéncia ao cddigo correspondente da Classificagdo Internacional de
Doengas - CID, conforme Portaria Normativa do MEC, N° 1.117 de 01/11/2018;

- O laudo que atesta a deficiéncia devera ser validado, preferencialmente, pela FUNAD ou
outra Instituicdo Publica de Reabilitagdo. E ainda, passara por valida¢do interna pelo Comité
de Acessibilidade e Inclusdo (CIA) da UFPB, durante o periodo de analise da documentagao;

g) Para candidatos que ndo possuem o titulo de Mestre, sera exigida no ato da
inscrigdo a comprovagao de experiéncia de no minimo 3 (trés) anos de atuagdo
profissional comprovada na cadeia produtiva Farmacéutica.

IMPORTANTE:

e Além de documento oficial que comprove o tempo de atuagao profissional na cadeia
produtiva Farmacéutica, o candidato deverd apresentar uma descrigdo dessa
experiéncia (01 folha descritiva e respectivos documentos comprobatorios)
cientifica/tecnologica da experiéncia profissional, ressaltando a compatibilidade da
sua formacdo com o desenvolvimento do projeto de tese e a producdo intelectual
compativel com a atividade desenvolvida;

e O candidato que no ato da inscri¢cdo declarou que esta cursando o mestrado, em sendo
aprovado e classificado somente podera se matricular como aluno do PPgDITM o
classificado que entregar, no ato da matricula, a ata da defesa de sua dissertacao
devidamente aprovada e assinada pelos membros da banca ou o certificado de
conclusao.

h) Serdo considerados para classificagdo neste Processo Seletivo, projetos de pesquisa
relacionados a area de concentragdo do PPgDITM, ou seja, pesquisa que envolva o
Desenvolvimento e Inovagdo Tecnolégica em Medicamentos, com a participagdo de
pesquisadores do corpo do programa:



e ¢g.1) O projeto devera conter no maximo 10 paginas (incluindo a capa e as
referéncias bibliograficas essenciais), letra Arial 12 com espagamento simples, com os
seguintes itens: a) no titulo do projeto indicar orientador, equipe e instituigdes
envolvidas; b) resumo do projeto e 03 (trés) palavras chaves; c) introdugdo e
justificativa; d) objetivos; e) materiais e métodos; resultados esperados; f) cronograma
de execugdo; g) referéncias bibliograficas. E expressamente proibida a
identificagdo do candidato no arquivo do projeto de pesquisa. A
anuéncia do orientador sera declarada no ato de inscricido no
questionario online no SIGAA. Os candidatos que ndao cumprirem as exigéncias
deste item terdo suas inscrigoes INDEFERIDAS.

Os candidatos que ndo atenderem ao disposto na alinea f) do item 2.1 terdo suas inscri¢des

INDEFERIDAS.

3. DA SELEGAO

O processo seletivo serd conduzido por videoconferéncia e ocorrerd em 4 etapas, como
descrito abaixo. O resultado de cada etapa do Processo Seletivo serd divulgado
prioritariamente como noticia pela 4rea do candidato na pagina eletronica do Processo Seletivo
através do SIGAA

. . e L . serd

disponibilizado também na pagina do Programa
(https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/programa/portal.jsf?id=2302). O candidato aprovado na
etapa 2 sera notificado com antecedéncia por noticia pela area do candidato na
pagina eletronica do

Processo Seletlvo através do SIGAA

Jsf?nivel=S&aba=p-stricto) € pela pagina do

Programa (https //51gaa ufpb. br/mgaa/pubhc/programa/portal jsf?id=2302) sobre a data, horario e
link da plataforma que serd utilizada na segunda etapa da selecao.

3.1 — ETAPA 1: Deferimento da inscrigao- Eliminatéria

3.2 - ETAPA 2: Analise do projeto escrito (nota: 0 a 10) — Eliminatéria Analise
do projeto de forma independente por pelo menos dois membros da Comissdao de Selegao,
quanto a estrutura, pertinéncia, aderéncia as linhas do PPgDITM, perspectivas para geracao
de conhecimento relevante na areca, fundamentagdo tedrica e referencial tedrico utilizado,
clareza e consisténcia dos objetivos delineados, nivel de participacdo e colaboracdo que
propicia entre membros do PPgDITM, potencial inovador, exequibilidade e viabilidade. A
nota minima para aprovacao ¢ 7 (sete), calculada pela média aritmética das notas de cada
avaliador.

3.3 - ETAPA 3: Apresentacao e defesa do projeto de pesquisa (nota: 0 a 10) —
Eliminatéria - Participam desta etapa apenas os candidatos aprovados na etapa 2. A
Comissdo de Selecdo avaliara a apresentacdo e a defesa do projeto pelo candidato. O tempo
maximo para apresentagiao do projeto sera de 10 minutos, seguido de 20
minutos de arguicao pela comissao de selegao para avaliacio da coeréncia da
apresentacao com o projeto escrito, dominio do contetido apresentado,estrutura e qualidade da
apresentacao, justificativa do potencial inovador do projeto. A nota minima para aprovagao ¢é
7 (sete), calculada pela média aritmética das notas de cada avaliador.

34 - ETAPA 4: Avaliagao do Curriculo Lattes do candidato (nota: 0 a 10) —


https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/programa/portal.jsf?id=2302
https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/processo_seletivo/lista.jsf?nivel=S&aba=p-stricto

Classificatoria - Avaliagao do curriculo (dos candidatos aprovados nas Etapas 2 e 3)
considerando a é4rea de atuagdo do candidato (Farmacia, Medicina, Quimica, Biologia, entre
outras areas correlatas). A produgdo intelectual serd avaliada seguindo critérios de pontuagao
no anexo I. O candidato que obtiver maior pontuagdo receberd nota 10 (dez) e os demais,
receberdo nota proporcional ao curriculo de maior pontuagao.

3.5 - Nota Final - Classificatoria
A nota final serd calculada pela média ponderada das trés etapas, sendo atribuido peso 3 (trés)
a segunda etapa, peso 4 (quatro) a terceira etapa e 3 (trés) a quarta etapa.

3.6 -Dos Critérios de Desempate

Caso haja coincidéncia de pontuagdo entre dois ou mais candidatos, o desempate sera feito através dos
seguintes critérios:

a) Obtiver maior nota nas etapas eliminatorias;

b) Obtiver maior nota na prova de titulos (Curriculum vitae);

c) Idade mais elevada;

d) Renda inferior a 10 (dez) salarios minimos, ou menor renda familiar, quando houver mais de um
candidato com renda inferior a indicada.

CRONOGRAMA DO PROCESSO SELETIVO PPgDITM — 2023.2

01 a 30/05/2023 DIVULGAGAO DO EDITAL ON-LINE

01 a 10/05/2023 Prazo para impugnacdo do edital

14/05/2023 Resultado da analise dos pedidos de impugnacio

01/06/2023 a PERIODO DE INSCRICAO

16/07/2023
ETAPA 1

23/07/2023 Deferimento das inscri¢des

24 a 25/07/2023 Prazo limite para pedido de reconsiderag¢ao

26/07/2023 Resposta ao pedido de reconsideracao nesta etapa ¢ homologacao
das inscri¢oes
ETAPA 2

28/07/2023 Resultado da analise do projeto

31e 01/08/2023 Prazo limite para pedido de reconsideragio

02/08/2023 Resposta ao pedido de reconsideragdo nesta etapa
ETAPA 3

03 e 04/08/2023 Apresentagdo e defesa do projeto de pesquisa

07/08/2023 Resultado da apresentacdo ¢ defesa do projeto de pesquisa

08 e 09/08/2023 Prazo limite para pedido de reconsideracao

11/08/2023 Resposta ao pedido de reconsideracdo nesta etapa
ETAPA 4

14/08/2023 Resultado da avaliagdo do curriculo dos candidatos

15 e 16/08/2023 Prazo limite para pedido de reconsiderag¢ao

17/08/2023 Resposta ao pedido de reconsidera¢io nesta etapa
ETAPA DE CONSOLIDACAO - CLASSIFICATORIA

21/08/2023 Resultado final do processo seletivo

22/08 a 04/09/2023 | Prazo limite para interposicdo de recurso

05/09/2023 Resultado Final

06 a 08/09/2023 Periodo de matricula

3.7 — Das Reconsideragoes/Recursos/Prazos
3.7.1 Serad garantido ao candidato o direito de entrar com pedido de reconsideracdo do
resultado em cada etapa de carater eliminatorio/classificatorio do processo seletivo,



obedecendo aos prazos estabelecidos no cronograma.

3.7.2 Sera garantido ao candidato o direito de entrar, no prazo maximo de 10 (dez) dias,
com recurso do resultado final do processo seletivo, conforme cronograma.

3.6.2 Caso o candidato queira pedir reconsideragao ou recurso deve acessar o endere¢o
eletronico  especifico  https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/processo_seletivo/lista.jsf?nivel=S&aba=p-
stricto) e seguir o caminho > Stricto sensu > Area do candidato. Observe que no primeiro acesso
o candidato devera cadastrar uma senha. Na hipotese do pedido nao ser analisado antes da
etapa subsequente fica assegurado ao candidato a sua participagdo na mesma sub judice. Em
caso de indeferimento, a participagdo na(s) etapa(s) subsequente(s) ao pedido

de reconsideragao sera devidamente cancelada.

4. DA MATRICULA

Para efetivar a matricula, os candidatos aprovados deverdo ter um orientador definido no projeto
apresentado durante a inscrigdo. A matricula sera efetuada no periodo de 06 a 08/09/2023,
seguindo as normas e procedimentos especificos da IFES local, mediante a apresentagdo dos
seguintes documentos (copia PDF legivel): Cédula de Identidade, Registro Nacional de
Estrangeiro ou Passaporte (se estrangeiro), CPF, Diploma de graduagdo, Diploma de Mestre ou
equivalente (se houver), 1 foto 3x4 recente e formuldrio de matricula preenchido, conforme

Anexo Il ¢ disponivel no enderego https:/sigaa.ufpb.br/sigaa/public/programa/portal.jsf?id=2302 —
aba “documentos”. Apos o envio por e-mail (ditmcgufpb@gmail.com) dos documentos e

conferéncia pela Secretaria do PPgDITM, serd gerado um nimero de matricula que sera enviado
ao candidato.

5. DAS DISPOSICOES FINAIS

Os casos omissos € as situagdes ndo previstas no presente edital serdo analisadas pela Comissao
de Selecao do Programa juntamente com a Coordenacao Geral.

Qualquer cidadao ¢ parte legitima para impugnar o edital no prazo de 3 dias uteis anteriores a
data de inicio do periodo de inscri¢ao, mediante requerimento dirigido ao Colegiado Geral do
PPgDITM, o qual sera respondido pela comissao de selegdo, em até 3 (trés) dias uteis.

5.1 - Secretarias locais do Programa de Pés-Graduagao em
Desenvolvimento e Inovagao Tecnolégica em Medicamentos:
Programa de Pos-graduagdo em Desenvolvimento e Inovagdo Tecnoldgica em Medicamentos

— PPgDITM
- UFPB

Coordenador local: Hilzeth de Luna Freire Pesséa
Bloco da Administracdo do Centro de Ciéncias da Saude — Campus I Universidade Federal
da Paraiba Cidade Universitaria - Caixa Postal: 5009 CEP: 58051-970 - Jodo Pessoa - PB
Fone/Fax: (83) 3216-7893 Whatsapp: (83) 99938-3866
E-mails: ditmufpb@gmail.com
Site: http://www.ufpb.br/pos/ditm

- UFRN:
Coordenador local: Marcio Ferrari
Nucleo de Pesquisa em Alimentos ¢ Medicamentos — Universidade Federal do Rio Grande
do Norte
Campus Universitario Av. Salgado Filho, 3000 - Lagoa Nova
CEP: 59.072-970 - Natal - RN


https://sigaa.ufpb.br/sigaa/public/programa/portal.jsf?id=2302
mailto:ditm@gmail.com
mailto:ditmufpb@gmail.com
http://www.ufpb.br/pos/ditm

Telefones para contato: (84) 3342-2331 e (84) 991676533 E-mail:
ditm.ufrn@outlook.com Site: www.posgraduacao.ufrn.br/medicamentos

- UFC

Coordenador local: Alice Maria Costa Martins

Faculdade de Farmacia, Odontologia e Enfermagem (FFOE) Universidade Federal do Ceara
— UFC

Rua Pastor Samuel Munguba, 1210 CEP: 60.430-370- Fortaleza

—CE Telefones para contato: (85) 3366-8015 e (85) 3366-8058

E-mail: ppgditm.ufc@gmail.com

- UFRPE

Coordenador local: Celso Amorim Camara

Departamento de Quimica - Universidade Federal Rural de Pernambuco Rua Dom Manoel
de Medeiros s/n, Dois Irmaos CEP: 52171-900 - Recife - PE Telefones para contato: (81)
3320- 6317 e (81) 3320-6382

E-mails: coordenacao.ppgditm@ufrpe.br; secretaria.ppgditm@ufrpe.br Site:
http://www.ppgditm.ufrpe.br/

Comissao de Selegao 2023-2:
- Prof. Dr. Abrahdo Alves de Oliveira Filho -UFPB

- Prof. Dr. Bolivar Ponciano Goulart Lima Damasceno (suplente) -UFPB
- Prof. Dr. Matheus de Freitas Fernandes Pedrosa UFRN

- Prof. Dr. Cicero Flavio Soares Aragao (suplente) - UFRN

- Prof. Dr. Edilson Martins Rodrigues Neto- UFC

- Prof? Dr.? Tamara Gongalves de Araujo (suplente) - UFC

- Prof. Dr. Celso de Amorim Camarao - UFRPE

- Prof. Dr. Ronaldo Nascimento de Oliveira (suplente) - UFRPE

Jodo Pessoa, 17 de abril de 2023.

Documento assinado digitalmente
b RUI OLIVEIRA MACEDO
g L Data: 18/04/2023 10:36:13-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br

RUI OLIVEIRA MACEDO
COORDENACAO GERAL — PPgDITM
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ANEXO | ) )
PONTUAGAO UTILIZADA PARA A ANALISE DE CURRICULO

ITEM VALOR OBTIDO
(pontos)

FORMAGAO ACADEMICA E PROFISSIONAL

1. Mestrado 5
2. Especializagao (maximo duas especializagoes) 1/especializagao
3. Magistério (maximo 5 anos)
-Nivel superior 1/semestre
-Nivel médio 0,5/semestre

4. Atuagao como bolsista
-graduado (DTI, aperfeicoamento e correlatos, maximo 2 1/semestre
anos) 0,5/semestre
-iniciagao cientifica (maximo 2 anos)

5. Experiéncia profissional na cadeia produtiva do 0,5/semestre
medicamento (max 5 anos)

Producao Intelectual

6. trabalhos completos publicados em periddicos indexados
segundo os critérios da CAPES
Fator de impacto:
Fl 22 4
Fl <2

N

7. trabalhos em congressos - apresentacao oral, resumo
publicado ou poster (limite de 3 trabalhos)

-internacional 1
-nacional 0,5
-local/regional 0,25

8. trabalhos premiados em eventos cientificos(limite de 3

prémios por item) 1
-internacional 0,5
-nacional 0,25

-local/regional

9. autor de livro com ISBN(limite de 2 livros) 2

10. autor de capitulo de livro com ISBN (limite de 2 capitulos) 1

11. patentes
-carta de patente concedida 4
-registro de depdsito de patente 1

OBS: PERIODO PARA ANALISE DA PRODUCAO INTELECTUAL: ULTIMOS 5 (CINCO) ANOS



ANEXO I

FORMULARIO
S
FORMUALARIO DE SOLICITACAO AO PREENCHIMENTO DAS VAGAS DESTINADAS AS PESSOAS COM
DEFICIENCIA PARA SELECAO DO DOUTORADO EM UFPB/20
U JRG e
CPF...cooiiiiiien. ,declaro, para o fim especifico de atender ao item  do EDITAL /20  do Programa

de Po6s-Graduagdo em Desenvolvimento e Inovacdo Tecnologica em Medicamentos, que estou apto(a) a
concorrer a vaga destinada a pessoa com deficiéncia na Universidade Federal da Paraiba em virtude de
enquadrar-me nas hipdteses previstas no art. 3° e art. 4° do Decreto n° 3.298, de 20 de dezembro de 1999.
Para tanto, anexo a esta declaracdo o laudo médico (original e cdpia), atestando a espécie e o grau da
deficiéncia, com expressa referéncia ao cddigo correspondente da Classificagdo Internacional de Doengas -
CID, conforme Portaria Normativa do MEC, N° 1.117 de 01/11/2018. Estou ciente de que, se for detectada
falsidade na declaragdo, ficarei sujeito as sangdes prescritas no art. 299 do Coédigo Penal e as demais
cominagdes legais aplicaveis.

Data: Assinatura:

DECLARACAO DE PERTENCIMENTO ETNICO

Eu, , autoridade indigena abaixa assinada, residente na
COMUNIDADE INDIGENA , localizada na Zona Rural do
Municipio  de , Estado

CEP , declaramos para o fim especifico de atender ao item _ do EDITAL /20
do Programa de Po6s-Graduagdo em Desenvolvimento e Inovagdo Tecnoldgica em Medicamentos que o
candidato , RG ,
CPF , nascido (a) em / / , ¢ INDIGENA, nascido (a) e residente nesta
comunidade, mantendo lagos familiares, econdmicos, sociais e culturais com a referida comunidade. Por ser
verdade dato e assino. Lideranca RG:

CPF: Endereco: Estou ciente de que, se

for detectada falsidade na declaragdo, ficarei sujeito as sang¢des prescritas no art. 299 do Codigo Penal e as
demais cominacdes legais aplicaveis.
Data: Assinatura do candidato:

FORMULARIO DE AUTODECLARACAO DE IDENTIDADE COMO NEGRO(A) PARA SELECAO

DO DOUTORADO EM UFPB/ 20
1 TSRO RPRPRPRPRPPRRPRRPPRIR JRGo, e
CPF...covieeeieeee declaro, para o fim especifico de atender ao item  do EDITAL /20 do

Programa de Pés-Graduagdo em Desenvolvimento e Inovacdo Tecnologica em Medicamentos, que estou
apto(a) a concorrer a vaga destinada aos candidatos autodeclarados negros. Estou ciente de que, se for
detectada falsidade na declaracdo, ficarei sujeito(a) as sanc¢des prescritas no art. 299 do Cédigo Penal e as
demais cominagoes legais aplicaveis.

Data: Assinatura:

FORMULARIO DE AUTODECLARACAO DE PESSOA PERTENCENTE A POVOS E
COMUNIDADES TRADICIONAIS PARA SELECAO DO DOUTORADO EM

UFPB/20
1 TR ROPPPRPRPRRPPRPRRPN RGo, e
CPF..oiieeeeeee e, , declaro meu pertencimento ao
POVO/COMUNIAACE. ......eeeiieiiieiieiicee e , nos termos do Decreto n° 6.040 de 7 de

Fevereiro de 2007, para o fim especifico de atender ao item  do EDITAL /20  do Programa de
Po6s-Graduagdao em Desenvolvimento e Inovagdo Tecnoldgica em Medicamentos. Estou ciente de que, se for
detectada falsidade na declaracdo, ficarei sujeito(a) as sangoes prescritas no art. 299 do Cédigo Penal e as



demais cominagdes legais aplicaveis.
Data: Assinatura:




ANEXO Il

FORMULARIO DE MATRICULA

1. Dados pessoais
Nome civil:
Nome social:*

Identidade de género:*

Data

Sexo: ( )M ( )F Data nascimento:___/
Etnia/Cor: Deficiéncia: () Sim () Nao
Naturalidade: Nacionalidade:
Filiagao:
RG/RNE/Passaporte: Orgﬁo Emissor:
de emissdo: Titulo:___Secao:
Zona:
CPF: Reservista: Data de Emisséo:
Passaporte: Pais emissor:

Link do Curriculo Lattes:

2. Endereco Residencial

Rua/Av.: N°
Bairro: Cidade: UF: ___
CEP: Fone () Celular ()
E-mail:
3. Informacgoes académicas:
Graduagao:
Instituigao:
Ano:
Mestrado:
Instituigao:
Ano:

Inscricio para doutorado:
Area de concentragao:

Orientador Pretendido:

O candidato exerce alguma atividade profissional? ) sim () ndo

(

Instituigao:



Deseja pleitear bolsa de estudos? () sim () ndo
Informag¢oes complementares:

* Decreto N° 8.727/2016/Presidéncia da Republica

Data: Assinatura do(a) Requerente:




