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ANEXO IV - 
EDITAL Nº 014/2024 PRE/UFSM

Comprovação de formação acadêmica formal na área do curso (para instrutores)

Nome do curso a ser ministrado:___________________________________________________

Instrutor 1

Nome:_________________________________________
[bookmark: _heading=h.gjdgxs]
	Formação acadêmica formal ou experiências-saberes na área do curso

	
	Assinale a formação acadêmica que você possui e que é compatível com a área do curso a ser ministrado
	Detalhe a área da sua formação que for compatível com o curso a ser ministrado
	Para a formação assinalada, atente para o documento necessário para comprovação

	Curso técnico
	
	
	O certificado do curso técnico deve ser enviado

	Graduação
	
	
	O diploma de graduação deve ser enviado

	Especialização
	
	
	O certificado da especialização deve ser enviado

	Mestrado
	
	
	O diploma de mestrado deve ser enviado

	Doutorado
	
	
	O diploma de doutorado deve ser enviado

	Pós-doutorado
	
	
	O certificado de pós-doutorado deve ser enviado

	Experiências/saberes na área
	
	
	A comprovação com assinaturas de testemunhas deve ser enviada











Instrutor 2 (se houver)

Nome:_________________________________________

	Formação acadêmica formal ou experiências/saberes na área do curso

	
	Assinale a formação acadêmica que você possui e que é compatível com a área do curso a ser ministrado
	Detalhe a área da sua formação que for compatível com o curso a ser ministrado
	Para a formação assinalada, atente para o documento necessário para comprovação

	Curso técnico
	
	
	O certificado do curso técnico deve ser enviado

	Graduação
	
	
	O diploma de graduação deve ser enviado

	Especialização
	
	
	O certificado da especialização deve ser enviado

	Mestrado
	
	
	O diploma de mestrado deve ser enviado

	Doutorado
	
	
	O diploma de doutorado deve ser enviado

	Pós-doutorado
	
	
	O certificado de pós-doutorado deve ser enviado

	Experiências/saberes na área
	
	
	A comprovação com assinaturas de testemunhas deve ser enviada
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