UNIVERSIDADE FEDERAL DE SAO CARLOS Uso da Secretaria
CENTRO DE EDUCAGAO E CIENCIAS HUMANAS
" PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM CIENCIA, TECNOLOGIA E SOCIEDADE Inscr. No
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FICHA DE INSCRICAO PARA EXAME DE SELECAO 2011
MESTRADO EM CIENCIA, TECNOLOGIA E SOCIEDADE
Foto 3X4
IDENTIFICACAO
Nome:
Filiacdo: Pai:
Mae:
Data de nascimento: Cidade-UF:
Estado Civil: Sexo: Masculino [] Feminino [
RG: Data Orgéo Exp CPF:
ENDERECO RESIDENCIAL
Rua/Av.:
Cidade-UF: CEP:
Fone: e-mail:
FORMACAO ACADEMICA
Nivel Nome do Curso Ano de ~ | Instituicéo
Concluséao
Graduacéao
Mestrado
Especializagéo
Outros
ATIVIDADE(S) PROFISSIONAL(AIS) ATUAL(AIS)
InstituicAo/Empresa:
Endereco: Cidade-UF:
Fone:
Cargo/Funcéo:
Regime de Trabalho: Integral [ Parcial [] N° Horas/Semana:
Instituicdo/Empresa:
Endereco: Cidade-UF:
Fone:
Cargo/Funcéo:
Regime de Trabalho: Integral [ Parcial [_] N° Horas/Semana:




DISPONIBILIDADE PARA CURSAR O PROGRAMA

1. Mantera vinculo de trabalho durante o curso?
Nao ] Sim ]

2. Se tiver o vinculo, obterd licenga para cursar o programa?
Naold simd com remuneragao? ]

Sem remuneragcao? ]
3. Pretende candidatar-se a Bolsa de Estudos para realizar o curso?
Naod simd Juntoa Instituic&o de origem (PICD) ]
Junto a UFSCar (CAPES ou CNPq) ]

Outra Agéncia? ] Qual?

4. Pretende morar em Sao Carlos?

Naold simO

INTERESSE NO PROGRAMA

Linha de Pesquisa:

Orientador(a): 12 Opcao:

22 Opcao:

OBS.: - A indicagdo de possiveis orientadores é opcional. Quando apresentadas duas opc¢ées para

Orientador(a), ambas deverdo ser da Linha de Pesquisa indicada

A indica¢éo da Linha de Pesquisa é obrigatéria.

BOLSAS RECEBIDAS

Instituicdo Tipo Agéncia

Periodo

, de

de

(Local e Data)

ASSINATURA DO(A) CANDIDATO(A)




