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Anexo I ao Edital nº 021/2024 – PPGA, de 05 de junho de 2024

	

	FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO – vagas remanescentes 2024

	IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO
	Foto 3x4

	Nome completo: 
	

	Local de nascimento (Cidade, Estado/País): 
	Data de Nasc.: 
	

	Nacionalidade: 
	Estado Civil: 
	

	RG: 
	Órgão expedidor: 
	CPF: 
	

	Passaporte (se estrangeiro):
	Órgão e data de emissão:
	

	Endereço: 
	

	Cidade/Estado/País: 
	CEP: 
	Telefone: (    )

	  E-mail: 
	Celular: (    )

	CURSO 

	Doutorado em Agronomia

	ATIVIDADE PROFISSIONAL ATUAL

	Trabalha?   (    ) Sim   (    ) Não  
	Empresa/Instituição: 

	Endereço: 

	Cidade/Estado/País: 
	CEP: 
	Telefone: (    )  

	Se selecionado, manterá vínculo empregatício? (    ) Sim     (    ) Não           Liberação:    (    ) Parcial   ____horas    (   ) Integral

	Carga horária de trabalho na empresa (carga horária semanal):

	A área de atuação profissional tem relação com a temática da dissertação ou tese?  (    ) Sim     (    ) Não           

	CURSO DE NÍVEL SUPERIOR

	Instituição
	Local (Cidade/Estado)
	Início
	Término
	Título obtido ou a ser obtido

	
	
	
	
	

	CURSO DE PÓS-GRADUAÇÃO – NÍVEL MESTRADO

	Instituição
	Local (Cidade/Estado)
	Início
	Término
	Título obtido ou a ser obtido

	
	
	
	
	

	Teve Bolsa de Estudos?    (    ) Sim
	(    ) Não
	Órgão de Fomento:

	BOLSA DE ESTUDOS 

	Solicito a inscrição para concorrer a uma bolsa de estudos do PPGA:                (   )  Sim      (   ) Não

	O candidato que optar por bolsa de estudo DECLARA estar ciente de que deverá cumprir as normas vigentes do Programa Demanda Social da CAPES/DS, ou dos demais órgãos de fomento, além das normas internas vigentes que regem a distribuição de bolsas do Programa de Pós-Graduação em Agronomia - Nível Mestrado e Doutorado da Unioeste.

	LINHA DE PESQUISA PRETENDIDA

	(    ) Manejo de Culturas                (    ) Sistemas de Produção Vegetal Sustentáveis               (    ) Fitossanidade e Controle Alternativo

	ORIENTADOR PRETENDIDO

	1ª Opção:

	2ª Opção:

	3ª Opção:


O solicitante declara formalmente que está ciente do disposto nos artigos 297 a 299 do Código Penal Brasileiro (https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto-lei/del2848compilado.htm). Li e estou de acordo com a declaração acima. 
	_________________________________
Assinatura do candidato
	
	
	
	______ / ______ / ______
Data

	Parecer da Comissão de Seleção do Programa de Pós-Graduação em Agronomia

	Resultado final:  ( Deferido                ( Indeferido

Marechal Cândido Rondon, ____/____/_______.                                               ___________________________________________
                                                                                              Assinatura do Presidente da CPSB          



