[image: image1.jpg]Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS—GRADUACAO






ANEXO II

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO PARA OBTENÇÃO DE BENEFÍCIO

PÓS-DOUTORADO COM EXPERIÊNCIA NO EXTERIOR
	1. Dados do pedido:


1.1 A qual tipo de auxílio o pedido se refere:

 FORMCHECKBOX 
 Auxílio da Categoria 1: Bolsas vinculadas a Projetos de Pesquisa em Cooperação Internacional

 FORMCHECKBOX 
 Bolsa vinculada a Projetos de Cooperação no Tema Saúde 

 FORMCHECKBOX 
 Bolsa vinculada a Projetos de Cooperação no Tema Mundo em Movimento 

 FORMCHECKBOX 
 Bolsa vinculada a Projetos de Cooperação no Tema Tecnologia

Título do Projeto de cooperação ao qual se vincula a solicitação:      
 FORMCHECKBOX 
 Auxílio da categoria 2: Bolsas não vinculada a Projetos de Cooperação e apoiadas através de cotas da Pró-Reitoria 
 FORMCHECKBOX 
 Bolsa vinculada a Projetos de Cooperação no Tema Saúde 

 FORMCHECKBOX 
 Bolsa vinculada a Projetos de Cooperação no Tema Mundo em Movimento 

 FORMCHECKBOX 
 Bolsa vinculada a Projetos de Cooperação no Tema Tecnologia

1.2 Período de permanência na PUCRS (mês/ano):      /      a      /     
(As bolsas iniciam no primeiro e encerram no primeiro e último dia do mês)

	2. Dados do candidato:


Nome:      
Link permanente do Lattes:      




ORCID:       
CPF ou Passaporte:      







E-mail:      
IES de Conclusão do Doutorado:

Ano de Conclusão do Doutorado: 

País de procedência:

Naturalidade:
Nome do(a) Professor(a) Anfitrião na PUCRS:      

Unidade/Laboratório:      
PPG ao qual estará vinculado:      
	3. Descrição da(s) experiência(s) no exterior (comprovantes devem ser encaminhados em anexo):


Experiência 1:      

Nome da IES:      
Motivo (DO pleno ou Pós-Doc):            

Período da permanência no exterior (mês/ano):           

Experiência 2:     

Nome da IES:         

Motivo (DO pleno ou Pós-Doc):            

Período da permanência no exterior (mês/ano):       

Experiência 3:      

Nome da IES:            

Motivo (DO pleno ou Pós-Doc):         

Período da permanência no exterior (mês/ano):      
	4. Carta de Apresentação e Motivação do Candidato (expectativas e breve relato das experiências anteriores):


     
	5. Resultados esperados:


Assinale os objetivos do PII que serão contemplados durante a realização da Capacitação no Exterior: 

 FORMCHECKBOX 
 Co-autoria em artigos científicos

· Listar:      
 FORMCHECKBOX 
 Atração de docentes, pesquisadores e discentes (doutorandos) da IES de destino para a PUCRS. 


· Descrever:      
 FORMCHECKBOX 
 Atração de Jovem Talento ou Pós-Doutorando 

· Descrever:      
 FORMCHECKBOX 
 Formalização de acordos de cotutelas com dupla diplomação
 FORMCHECKBOX 
 Criação de Programas de Pós-Graduação internacionais

Outros:      
Informações Importante:

• Caso o candidato apresente mais de três experiências no exterior, as experiências adicionais deverão ser informadas na Carta de Apresentação e Motivação do Candidato;

 • O candidato deverá obrigatoriamente ter uma experiência mínima, comprovada, de 12 meses no exterior para ser elegível para este auxílio, conforme especificado no item 2.3.2 do Edital 04/2019-v02.
Assinatura do(a) candidato(a) 

Em:      /     /                                                                                                                                                       

Declaro que estou ciente das condições e de acordo com a candidatura do(a) candidato(a).

Assinatura e nome por extenso do(a) professor(a) anfitrião(ã) na PUCRS                          

Em:      /     /                                                                                   

Assinatura e carimbo do(a) Coordenador(a) do PPG                         

Em:      /     /                                                        

· Checklist dos documentos para realizar a candidatura 

(PREENCHIMENTO OBRIGATÓRIO POR PARTE DO CANDIDATO)

 FORMCHECKBOX 
 Formulário de Inscrição (Anexo II)

 FORMCHECKBOX 
 Currículo Vitae para estrangeiros; e Currículo Lattes para brasileiros
 FORMCHECKBOX 
 Cópia do documento de identificação: RG e CPF para candidatos brasileiros; e passaporte para candidatos estrangeiros
 FORMCHECKBOX 
 Projeto de Pesquisa (Anexo III)
 FORMCHECKBOX 
 Declaração de concordância e ciência da coordenação do PPG ao qual o(a) candidato(a) ficará vinculado, constando o período (mês/ano) de início e término da bolsa
Declaro que entreguei toda a documentação, conforme determinado no item 5, deste Edital.

Assinatura do(a) candidato(a).
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