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SELEÇÃO

2009
	Faculdade de Filosofia e Ciências Humanas
Núcleo de Estudos Interdisciplinares sobre a Mulher
Programa de Pós-Graduação em  Estudos Interdisciplinares sobre Mulheres, Gênero e Feminismo.

Estrada de São Lázaro, 197. Federação. Salvador/Bahia. CEP: 40210-730. Tel./Fax: (071) 3283-6447
Email:ppgneim @ufba.br
FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO

MESTRADO/DOUTORADO
	Foto (3X4)




                                                                                                               Número da Inscrição: 2009- _ _ _ _
	Nome Completo

Re

	Sexo

( M      (F
	Nacionalidade

( Brasileiro   ( Estrangeiro
	 Identidade (RG)
	Órgão Emissor                  
	Cor Auto-referida

	CPF
	Estado Civil
	Data de Nascimento
	Passaporte (se estrangeiro) 

	Endereço:



	Bairro


	Cidade
	UF
	CEP
	Cx. Postal

	Fax


	E. Mail
	Telefones:

 (Res.)                               (Cel.)


Formação: 

	Curso
	Instituição
	UF
	País
	Ano
Conclusão

	GRA
	
	
	
	
	

	ESP
	
	
	
	
	

	MES
	
	
	
	
	


Proposta de Estudos:

	Tema: 

	Título do Projeto: 

	

	Linha de Pesquisa: 

 _  FORMCHECKBOX 
     Gênero, Identidade e Cultura       FORMCHECKBOX 
 Gênero, Saúde e Trabalho      FORMCHECKBOX 
 Gênero, Poder e Políticas Públicas     

	Situação Atual:

	Recursos com que conta para sua manutenção durante a realização do Curso:

	 FORMCHECKBOX 
Recursos próprios

 FORMCHECKBOX 
Financiamento a cargo de seu atual empregador 

	 FORMCHECKBOX 
Recursos familiares

 FORMCHECKBOX 
Outros:

	

	Possui ou possuiu bolsa?

	 FORMCHECKBOX 
Não
 FORMCHECKBOX 
Sim
Quais?                                                Início da bolsa:        /          Término da bolsa:      /

	

	Possui vínculo empregatício?
                   FORMCHECKBOX 
Não
                        FORMCHECKBOX 
Sim

	Função exercida: 

	Empresa/Instituição

	Endereço completo da empresa:

	Tel:                                                                                                                          Ramal: 

	Carga horária semanal disponível para realização do curso:

	

	Já se submeteu a alguma seleção para Mestrado/Doutorado:  Não  FORMCHECKBOX 
   Sim  FORMCHECKBOX 
 Quais?
Em caso positivo, obteve aprovação:  Não  FORMCHECKBOX 
   Sim  FORMCHECKBOX 
 
Já fez Prova de proficiência em língua estrangeira:  Não  FORMCHECKBOX 
   Sim  FORMCHECKBOX 
 Qual?          
Onde?                                                                    Quando?


	Opção de Segunda Língua Estrangeira  para Doutorado: 


	Local, data
	
	                                                                   Assinatura



D E C L A R A Ç Ã O
Declaro, para os devidos fins, ter conhecimento de que:

1) São condições para admissão ao Programa de Pós-Graduação em Estudos Interdisciplinares sobre Mulheres, Gênero e Feminismo: 

1.1) Apresentar todos os documentos solicitados para a inscrição;

1.2) Ter concluído um curso de Graduação, para prestar seleção ao Mestrado.

2) Não realizando a matrícula no semestre subseqüente à seleção perderei o direito à vaga.

3) A Coordenação do Programa de Pós-Graduação Estudos Interdisciplinares sobre Mulheres, Gênero e Feminismo não garante bolsas de estudos para candidatas (os) selecionadas.

Salvador,  ___ de _________________ de 2008.

_______________________________________________________

Assinatura da (o) Candidata (o)






