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Anexo 1. FORMULÁRIO PARA MATRÍCULA EM DISCIPLINAS 
 

______________________________________________________________________, 

Aluno/a regular do Programa de Pós-Graduação em Ciência e Tecnologia de Alimentos, 

no Curso de MESTRADO vem requerer matricula no _______ semestre de __________ 

nas disciplinas abaixo relacionadas: 

 

Disciplina Nº 

Créditos 

Carga 

Horária 

   

   

   

   

   

   

   

 

Recife, ________ de _________________ de __________ 

 

_________________________________________ 

Aluno/a 

 

 

__________________________________  _____________________________ 

 Visto do Orientador     Visto do Coordenador 

 

 

 

 

 

ANEXO 2. FORMULÁRIO PARA MATRÍCULA EM PESQUISA 
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___________________________________________________________________________, 

Aluno/a regular do Programa de Pós-Graduação em Ciência e Tecnologia de Alimentos, no 

Curso de MESTRADO vem requerer matricula  em Pesquisa no _____ semestre de ________. 

 

ACOMPANHAMENTO DO PROJETO DE PESQUISA 

 

1. ASSINALE A FASE DE EXECUÇÃO DA DISSERTAÇÃO: 

(      ) Coleta dos dados 

(      ) Processamento dos dados 

(      ) Análise dos dados/Discussão dos dados 

(      ) Conclusão 

(      ) Redação final 

(      ) Entrega da versão final 

 

2. TÍTULO DA PESQUISA 

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

 

DATA PREVISTA DE TITULAÇÃO (MÊS/ANO): _____________________________________ 

 

3. NOME DO ORIENTADOR(A): _________________________________________________ 

 

Bolsista: SIM (     ) – NÃO (     ) – Agência Financiadora: ______________ Período: _________ 

 

 

Recife, ______ de __________________ de __________ 

 

________________________________________ 

Orientador/a 

 

___________________________________  _______________________________ 

Coordenador/a     Aluno/a 

 
 

ANEXO 3. FORMULÁRIO DE AVALIAÇÃO DO DESEMPENHO DO ORIENTANDO/A 
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1. IDENTIFICAÇÃO DO ALUNO/A 

Nome: CPF: 

 

Endereço para Comunicação: 

 

Cidade: CEP: 

Telefone Fixo:  

 

Celular: E-MAIL: 

 

2. DISCIPLINAS CURSADAS NO SEMESTRE 

Disciplinas Créditos Nota 

   

   

   

   

   

   

   

 

3. DISCIPLINAS A SEREM CURSADAS - PERÍODO 

Disciplinas Créditos 

  

  

  

  

 

4. DESEMPENHO DO ALUNO/A NO PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO 

 O Projeto de Dissertação foi ou está sendo elaborado dentro do prazo previsto? 

(     ) Sim  (     ) Não 

 Sua previsão de defesa é: _______________________ 

 Projeto de Dissertação foi submetido à apreciação de algum órgão financiador? 

(     ) Não  (     ) Sim (indicar) 
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 O Projeto tem financiamento de alguma Agência de Fomento? 

(     ) Não  (     ) Sim (indicar) 

 

 O Comitê de Orientação (co-orientador, colaboradores) vem acompanhando o 

desenvolvimento do projeto do aluno? 

(     ) Não  (     ) Sim  

 

 Foi apresentado algum resumo em Evento Científico? 

(     ) Não (     ) Sim (indicar número de resumos, nome do respectivo evento e anexar cópia do 

certificado) ___________________________________________________________________________ 

 

 Algum artigo foi publicado ou submetido para publicação em Periódico Cientifico? 

(     ) Não (     ) Sim (indicar número, periódicos; se já publicado anexar 1ª página) 

____________________________________________________________________________ 

 

 Seu orientando vem desenvolvendo as atividades dentro da sua expectativa e 

cumprindo todas as exigências do programa? 

(     ) Não(comentar no parecer final)  (     ) Sim  

 

Parecer Final:  

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

 

Recife, _______ de _______________ de _________ 

 

_______________________________  _____________________________________ 

Assinatura do Orientador     Assinatura do orientando 

 

___________________________________ 

Visto do/a Coordenador/a 


