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INSTRUCOES PARA MATRICULA 2017.2
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Prezado(s) aluno(s),

Informamos que as matriculas do Programa de Poés-Graduacdo em

Meteorologia/I[CAT/UFAL ocorrerdao no periodo de 19 a 27 de setembro de 2017.

Os novos alunos deverdo entregar na secretaria do Icat os formuldrios

devidamente preenchidos e assinados.

Os alunos que ja estdo cursando o Programa deverdo comparecer somente

com o “Formulario de Matricula” devidamente preenchido.

As disciplinas ofertadas e seus respectivos horarios poderao ser consultados

na secretaria do instituto, bem como no site do referido Programa.
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) UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO

Formulario de requerimento de matricula para o Programa de Pés-Graduacdao em Meteorologia

CURSO: (x) Mestrado
( ) Doutorado
NOME:
RG: UF: CPF:

ORGAO EMISSOR:

DATA DE EXPEDICAO:

TITULO DE ELEITOR:

DATA DE EMISSAOQ:

DATA DE NASCIMENTO:

ESTADO CIVIL:

NACIONALIDADE: NATURALIDADE:
SEXO:M( ) F( ) TIPO SANGUINEO: FATOR RH:
NOME DO PAI:

NOME DA MAE:

DEFICIENCIA: SIM( ) NAO( ) CASO SIM ESPECIFICAR:
ENDEREGO:

CEP: BAIRRO:
CIDADE: ESTADO:
TELEFONES:

EMAIL:

FORMACAO ACADEMICA

INSTITUICAO DE ENSINO:

ANO DE FORMACAO:

Maceio, de de 2017.

Assinatura do Aluno Coordenador (a) do Curso

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
INSTITUTO DE CIENCIAS ATMOSFERICAS
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM METEORLOGIA

TERMO DE COMPROMISSO
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Declaro, para 0s devidos fins, que eu,

b

CPF , aluno(a) devidamente matriculado(a) no Curso de Mestrado em Meteorologia

sob o nimero de matricula , da Universidade Federal de Alagoas/ Instituto de Ciéncias

Atmosféricas, tenho ciéncia das obrigagdes inerentes a qualidade de discente, e nesse sentido,

COMPROMETO-ME a respeitar as seguintes clausulas:

I — dedicar-me integralmente as atividades do Programa de Pds-Graduagao;

II — comprovar desempenho académico satisfatorio consoante as normas definidas pelo Programa de Pos-

Graduagdo realizando matricula e apresentando relatorios semestrais estipulados pela Coordenagdo da

PG-Meteorologia, necessarios a meu acompanhamento;

I - Cumprir os objetivos do cronograma de atividades;

IV — Realizar estagio de docéncia;

V-Submeter um artigo a uma revista indexada como pré-requisito para defesa.

VI- Defender a dissertagdo no prazo maximo estabelecido, cuja data ultima fica fixada para
I

VII - ndo acumular a bolsa com qualquer modalidade de auxilio ou bolsa de outro programa da CAPES,

ou de outra agéncia de fomento publica nacional ou internacional, ou ainda, com o exercicio profissional
remunerado, ressalvada expressa permissdo em norma especifica baixada pela CAPES;

VIII — assumir a obrigag@o de restituir todos os recursos recebidos oriundos de bolsa ou similares, na
hipotese de interrupgao do estudo, salvo se motivada por doenga grave devidamente comprovada.

Declaro estar ciente que a inobservancia das clausulas citadas acima, e/ou se praticada qualquer fraude
pelo(a) beneficiario, implicara(do) no desligamento do curso por insuficiéncia de dedicacdo, bem como
que as obrigacdes constantes deste instrumento sdo passiveis de fiscalizagdo pela Coordenacao do PPG

Meteorologia e os casos omissos serdo resolvidos no ambito do Colegiado da PG.

Local e data:

(Nome e Assinatura)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
INSTITUTO DE CIENCIAS ATMOSFERICAS
COORDENACAO DO POS -GRADUACAO EM METEOROLOGIA Data :

SEMESTRE: ( )1° ()2°

FORMULARIO DE MATRICULA - MESTRADO



CURSO/AREA DE CONCENTRACAO:
Curso de Mestrado em Meteorologia - Processos de Superficie Terrestre

DADOS DO ALUNO
NOME: N° DE MATRICULA:
SEXO: DATA NASCIMENTO:
NATURALIDADE : NACIONALIDADE:
CPF: REGISTRO GERAL:
ORGAO EMISSOR: ESTADO:
FILIACAO:
ENDERECO RESIDENCIAL:

CEP:

TELEFONE PARA CONTATO:
ENDERECO ELETRONICO:

MATRICULA EM DISCIPLINAS

CODIGO:

DISCIPLINA

MATRICULA EM PESQUISA

TITULO DA DISSERTACAO (PROVISORIO):

ORIENTADOR(A) :

PREVISAO DA DATA DE DEFESA:

ESTAGIO EM QUE SE ENCONTRA O TRABALHO DE DISSERTACAO:

ASSINATURAS

DATA:

ALUNO(A)

ORIENTADOR(A)

COORDENADOR
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