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Gerência de Ensino e Pesquisa


MODELO 1 - FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO

         Nº___________
NOME:________________________________________________________________________________
TELEFONE: (     ) ________________________E-MAIL:___________________________________________

ORIENTADOR: __________________________________________________________________________
TITULAÇÃO DO ORIENTADOR: (     ) MESTRE 
(      )DOUTOR
	CHECK LIST DOS DOCUMENTOS
	ENTREGOU
	FALTOU

	1. Proposta do Projeto de Pesquisa (datado, carimbado e assinado) – (modelo 2)
	
	

	2. Carta de indicação do orientador (modelo 3)
	
	

	3. 01 (uma) CÓPIA DE RG E CPF
	
	

	4. 01 (uma) cópia do Comprovante de residência
	
	

	5. Histórico escolar atualizado
	
	

	6. Comprovante de matrícula atualizado onde conste o período de curso atual do aluno (a partir do 4º período e não estar no último período)
	
	

	7. Currículo Lattes atualizado (Aluno)
	
	

	8. Comprovante do cadastro no Banco de Pesquisador da FAPEAM (Aluno)
	
	

	9. Declaração que pertence ao quadro de pessoal permanente do HUGV ou UFAM ou EBSERH (modelo 4)
	
	

	10. Carta de Indicação do colaborador (a) do HUGV (modelo 5)
	
	

	11. Currículo Lattes atualizado (Orientador)
	
	

	12. Comprovante de cadastro no Banco de Pesquisador da FAPEAM (Orientador)
	
	

	13. CASO SELECIONADO,02 (duas) cópias doTermo de compromisso e responsabilidade FAPEAM (PREENCHIDO DIGITALMENTE) – Modelo 6
	
	

	14. CASO SELECIONADO, declaração de não acúmulo de bolsa (modelo 7)
	
	

	15. CASO VOLUNTÁRIO, declaração de participação do programa (modelo 8)
	
	


A NÃO ENTREGA DE TODOS OS DOCUMENTOS DE INSCRIÇÃO NA GEP NAS DATAS ESTABELECIDAS, EXCLUI AUTOMATICAMENTE A PROPOSTA SUBMETIDA A SELEÇÃO DO EDITAL 01/2016.
MANAUS ______/_______/______

ASSINATURA: ________________________________________________
INTERESSE EM PARTICIPAR COMO VOLUNTÁRIO?(   ) SIM   (    ) NAO

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
	Comprovante de inscrição PAIC HUGV                          Data: _______/_______/_______

Projeto: ________________________________________________________________

Recebido e Conferido por: ________________________________
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