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CREDENCIAMENTO/RECREDENCIAMENTO DE ORIENTADORES
(Informações complementares à Plataforma Lattes/CNPq - Atualizado)

I. IDENTIFICAÇÃO (preenchimento obrigatório) 
[bookmark: Credenciamento]Nome:_________________________________________________________________
Tel.: (___)__________________          Cel.:(__)__________________
E-mail:________________________________________________________________

Unidade USP onde trabalha:______________________________________________ 
Cargo/Função: __________________________________________________________
Vínculo: _______________________________________________________________
Linha(s) de pesquisa:_____________________________________________________
______________________________________________________________________


II. INFORMAÇÕES SOBRE O CREDENCIAMENTO

Aluno(a): ____________________________________________________________________
Mestrado: (       )                            Doutorado: (       )                          Doutorado Direto: (       )


III. JUSTIFICATIVA CIRCUNSTANCIADA DA CONTRIBUIÇÃO INOVADORA DO ORIENTADOR PARA O NOSSO PROGRAMA:













IV. OFERECIMENTO DE DISCIPLINA
Sigla da disciplina (se houver):_____________________________________________
Nome da disciplina:______________________________________________________
Ministrante responsável (	) 			Colaborador (    )*
(   ) 1ª solicitação de credenciamento da disciplina.
(   ) Disciplina já existente e devidamente aprovada. Turmas (última vez que foi ministrada: mês/ano)_____________________________________________________
(   ) Disciplina aprovada, solicitando nova proposição/recredenciamento (alteração na disciplina).
(   ) Disciplina tramitando.

Obs.:  *Se colaborador, deverá entregar uma declaração do ministrante responsável pela disciplina, justificando a necessidade da sua colaboração.


V) CONDIÇÕES LABORATORIAIS (física, material e de equipamentos) E FINANCEIRAS para o desenvolvimento de sua produção científica e recepção de alunos de pós-graduação.

· AGÊNCIA DE FOMENTO OU EMPRESA FINANCIADORA:


 
· RECURSOS LABORATORIAIS:




· ESPAÇO FÍSICO: 




· ACESSO A ACERVO BIBLIOGRÁFICO: 







· Outras informações relevantes: 








__________________________________________
Assinatura do proponente
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Obs.: é obrigatório o preenchimento de todos os campos.
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