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ANEXO II - FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO - MOBILIDADE ACADÊMICA OUT

	MODALIDADE
	FOTO
3X4
1 PHOTO



	(   ) Programa de Mobilidade Acadêmica Acordos Bilaterais UNC - PMA
	

	(   ) Programa Ciência sem Fronteiras  - CsF
	

	(   ) Universia
	

	(   ) Outros:


	

	DADOS PESSOAIS

	Nome:

	Matrícula:
	Curso:
	Semestre:

	Sexo:     (    ) Feminino                    (    ) Masculino

	Local de Nascimento:
	Data de Nascimento:

	Documento de Identidade nº: 
	Órgão Expedidor:

	Passaporte nº:
	E-mail:

	Endereço:

	Telefone: (     )
	Celular: (     )

	Nome do pai:
	Telefone:  (     )

	Nome da mãe:
	Telefone:  (     )

	País de Destino/Edital:

	Universidade de Destino:

	OBS.: OS DOCUMENTOS ENTREGUES NÃO SERÃO DEVOLVIDOS.

	DECLARO ESTAR CIENTE E DE ACORDO COM AS NORMAS DO PROGRAMA

	 
	 

	Assinatura do aluno
	Coordenadoria de Mobilidade Acadêmica

	Data: __/__/____

	ESTE FORMULÁRIO DEVE SER ENTREGUE NA COORDENAÇÃO DE PESQUISA DO CAMPUS JUNTAMENTE COM A CÓPIA DOS DOCUMENTOS ABAIXO RELACIONADOS:

	

	Cópia de documento de identificação com foto
Cópia do Passaporte
Comprovante de Matrícula
Comprovante de Endereço



----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
CARTA DE RECOMENDAÇÃO DO PROFESSOR DA UnC
	Nome:
	Matrícula:

	Curso:
	Semestre:

	Sexo:          (    ) Feminino                      (    ) Masculino

	E-mail:

	Telefone/Celular:

	País de Destino:

	Universidade de Destino:






A ser preenchido por um Professor da UnC:

1) Há quanto tempo você conhece o referido aluno e de que forma o conheceu? 
2) Como esta experiência internacional influenciará na vida acadêmica do estudante?
3) Ao seu modo de ver, esse estudante se adequaria pessoal e socialmente ao Programa morando e estudando no exterior?
4) Recomendação Final
(  ) Recomendo o estudante sem restrições 
(  ) Recomendo o estudante de acordo com as observações destacadas acima
(  ) Não recomendo o estudante ao Programa de Mobilidade Acadêmica


	__________________________________
Assinatura do Professor


	_____________________________________
Assinatura e carimbo do Diretor

	
Campus na UnC:
	
Fone:

	
E-mail: 
	
Data: 


----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
QUADRO DE DISCIPLINAS A SEREM CURSADAS NO EXTERIOR
	Nome da disciplina Universidade de Origem
	Nome da disciplina Universidade Acolhedora

	
	

	
	

	
	



1. Os programas das disciplinas acima identificadas encontram-se em anexo;
1. A tradução para o português dos ementários das disciplinas ficarão a cargo do aluno;
1. Deverá ser respeitada a matriz curricular do curso e seus respectivos pré-requisitos

Data: ____/____/____

	De acordo:

____________________________________
Assinatura e Carimbo
Coordenador de Curso
	De acordo:

____________________________________
Assinatura e Carimbo
Diretor do Campus
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