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	FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO PARA ALUNOS ESTRANGEIROS

	

	DOCUMENTOS EXIGIDOS

	Documentos necessários para inscrição:

· Projeto de pesquisa, que deverá ser executado segundo linha de pesquisa e área de concentração do Programa;

· Certificado de suficiência em língua portuguesa para estrangeiros (CELPEBRAS básico), salvo se o candidato for oriundo de pais lusófono; 

· A seleção para mestrado ou doutorado requer comprovação de proficiência em inglês mediante as seguintes opções: i) prova escrita de tradução livre de texto, sendo permitida consulta a dicionários (inglês-inglês e/ou inglês-português) ii) certificado de Proficiência em Inglês do Test Of English as a Foreign Language – TOEFL (mínimo de 213 pontos para o CBT TOEFL ou 500 pontos para o TOEFL tradicional) ou do International English Language Test – IELTS (mínimo de 6,0 pontos); iii) Os candidatos estrangeiros, residentes fora do Brasil,  selecionados que não apresentarem um dos comprovantes de proficiência em Inglês acima mencionados deverão realizar a prova e obter aprovação no próximo processo seletivo para o PPGSP, sob pena de desligamento.

· Cartas de recomendação de 3 (três) pessoas ligadas à sua formação universitária ou às suas atividades profissionais encaminhadas ao Programa em ENVELOPE LACRADO;

· Curriculum vitae documentado;

· Diploma autenticado com carimbo da Embaixada brasileira;

· Cópias do original e da tradução juramentada dos diplomas, históricos e certidão de nascimento/casamento;

· Fotocópia digitalizada da identidade civil e da folha de identificação do passaporte, com visto atualizado. 



	ATENÇÃO!

	Todas as informações solicitadas são indispensáveis à avaliação do candidato.

	

	CURSO PRETENDIDO (vide lista em anexo)

	

	ÁREA DE CONCENTRAÇÃO (vide lista em anexo)

	

	IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO

	NOME COMPLETO

	

	SEXO
	CPF
	IDENTIDADE

	· M
	· F
	
	

	NASCIMENTO
	NACIONALIDADE
	VISTO PERMANENTE

	______/_____/______
	
	(  SIM      (  NÃO

	ENDEREÇO 

	

	CIDADE
	UF
	PAÍS
	CEP

	
	
	
	

	FORMAÇÃO ACADÊMICA

	CURSO DE GRADUAÇÃO

	

	INSTITUIÇÃO

	

	CURSO DE PÓS-GRADUAÇÃO

	

	INSTITUIÇÃO

	

	ATUAÇÃO PROFISSIONAL E LOCAL DE TRABALHO*

	
	PERÍODO
	

	INSTITUIÇÃO
	DESDE
	ATÉ
	TIPO DE ATIVIDADE

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	* Docência, pesquisa, extensão, promoção e atividade particular. Identifique, começando pela mais recente, suas três últimas atividades remuneradas.

	FONTE FINANCIADORA DE SEUS RECURSOS

	· Possuo bolsa de estudo a ser concedida pelo(a) __________________________________________________.
· Manterei vínculo empregatício durante o curso, recebendo vencimentos.
· Manterei vínculo empregatício durante o curso, sem receber vencimentos.

	

	PLANO DE TRABALHO

	RESUMO DA LINHA DE PESQUISA DE INTERESSE DENTRO DA ÁREA DE CONCENTRAÇÃO

	

	

	

	

	

	

	

	CONCORDÂNCIA DA INSTITUIÇÃO (para candidatos com vínculo empregatício)

	DATA
	CARGO/FUNÇÃO
	ASSINATURA/CARIMBO*

	______/______/______
	
	

	* Assinatura do Diretor ou superior hierárquico competente, manifestando sua concordância quanto ao afastamento do candidato para realizar o curso , caso seja selecionado,  em regime de tempo integral

	DECLARAÇÃO

	DECLARO que este pedido contém informações completas e exatas, que aceito o sistema e os critérios adotados pela instituição para avaliá-lo, bem como as normas estabelecidas pelo Regimento de Pós-Graduação da UENF e do curso. 

	LOCAL
	DATA
	ASSINATURA

	
	______/______/______
	

	

	TERMO DE COMPROMISSO

	Comprometo-me a entregar cópia autenticada dos diplomas de Curso Superior e/ou de Mestrado, ou documentos equivalentes, até a data-limite da matrícula inicial, de acordo com Calendário Acadêmico.

Declaro, ainda, estar ciente de que o descumprimento do exposto acima implicará na não efetivação da minha matrícula e a consequente perda da vaga.

	LOCAL
	DATA
	ASSINATURA

	
	______/______/______
	

	


