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CAPES

FORMULARIO PARA CADASTRAMENTO DE MISSAO DE ESTUDOS
PROGRAMA NACIONAL DE COOPERAGAO ACADEMICA - PROCAD 2007

| IDENTIFICAGAO DO PROJETO

1.NUumero do projeto PROCAD:

2. Equipe: L] Coordenadora Geral [] Associada 1 [JAssociada2  [Associada 3

3. Coordenador da equipe de origem do aluno:

4. E-mail do Coordenador:

5. IES de origem do aluno:

Il IDENTIFICAGCAO DO ALUNO
1. Nome:
2. CPF: 3. Identidade Ne: Orgéo:
4. Sexo: [ Masculino [] Feminino 5. Data de nascimento:
6. Docente: [ Sim [ Ndo |7. Maior Titulacio: 8. Ano de titulagdo:
9. IES de titulagao: 10. Pais:
11. Nacionalidade: [ Brasileira L1 Estrangeira/Pais | Data de chegada ao Brasil: Tipo Visto:

12. Endereco-eletrbnico:

Dados Bancarios
(O pagamento s6 é permitido em conta-corrente, cuja titularidade pertenga ao préprio discente)

13. Banco: 14. Agéncia: 15.Conta Corrente:

1] DADOS DA BOLSA E/OU AUXILIO MORADIA

1. Forma de Pagamento: []Recursos da Conta Pesquisador (feito diretamente pelo coordenador)

L] Recursos Retidos na Capes (diretamente pela Capes)

2. Modalidade da bolsa: [1Mestrado sanduiche [ Iniciagao Cientifica (somente Auxilio Moradia)

[] Doutorado sanduiche  []Estagio Pés-Doutoral (somente Bolsa)

3. O aluno recebera: [bolsa [ auxilio moradia (somente nas modalidades sanduiche)

4. |ES onde o aluno esta matriculado:

5. Nome do Programa onde o aluno esta matriculado:

6. IES onde o aluno realizara a missao de estudo:

7. Inicio da missdo: (més/ano) / 8. Término da missdo: (més/ano) /

9. Numero de mensalidades previstas:

Y, TERMO DE COMPROMISSO DO BOLSISTA
(Nao se aplica no caso de beneficiario somente de auxilio moradia)

Declaro para os devidos fins, que tenho ciéncia das obrigacdes inerentes a qualidade de bolsista CAPES,




e, nesse sentido, comprometo-me a respeitar as seguintes clausulas:

| — apresentar desempenho académico satisfatério, consoante as normas definidas pela entidade
promotora do curso;

Il — quando possuir vinculo empregaticio, obter autorizacdo de seu orientador para exercer atividade
remunerada concomitante com a percepgdo da bolsa, o que deve ser devidamente informada a
coordenacao do curso ou programa de pds-graduagdo em que estiver matriculado e registrada no Cadastro
Discente da CAPES, de acordo com a Portaria Conjunta CAPES-CNPQ n° 1 de 15 de julho de 2010,
publicada no Diario Oficial da Unidao de 16/07/2010;

Il — n&o possuir qualquer relagédo de trabalho com a promotora do programa de pds-graduacao;

IV — ndo acumular a percepgéo da bolsa com outra modalidade de bolsa de outro programa da CAPES, ou
de outra agéncia de fomento publica nacional, a excegao da percepgéo da bolsa destinada a Tutores da
Universidade Aberta do Brasil, nos termos da Portaria Conjunta CAPES-CNPQ n° 1, de 12 de dezembro de
2007, publicada no Diario Oficial da Uniao de 13/12/2007;

V — n&o ser aluno em programa de residéncia médica;
VI — ndo se encontrar aposentado ou em situagao equiparada;

VII - carecer, quando da concessao da bolsa, do exercicio laboral por tempo nao inferior a dez anos para
obter aposentadoria compulséria, quando couber;

VIII - ser classificado no processo seletivo especialmente instaurado pela promotora do curso, exceto no
caso de estagio pés-doutoral;

IX — quando se tratar de bolsista de estagio pés-doutoral, afastar integralmente das atividades docentes e
dedicar exclusivamente as atividades do estagio pés-doutoral;

A inobservancia dos requisitos citados acima, implicara no cancelamento da bolsa, com a restituigao
integral e imediata dos recursos, de acordo com os indices previstos em lei competente, acarretando ainda,
a impossibilidade de receber beneficios por parte da CAPES, pelo periodo de cinco anos, contados do
conhecimento do fato.

Local e data:
Nomes/Assinaturas:

Coordenador do Projeto Coordenador do Programa de Bolsista
(nome e assinatura) Pés Graduagao (nome e assinatura)
(nome e assinatura)

Este formulario deve ser enviado para o enderego abaixo, juntamente com Comprovante de Matricula e Cdpias
dos Documentos de Identidade e CPF. O bolsista de mestrado sanduiche ou doutorado sanduiche deve estar

cadastrado(a) no Cadastro Discente da Capes (realizado pelo PPG):

No caso de estagio pos-doutoral, enviar declaragdo de aceite no estagio, comprovante de afastamento integral e

Copias dos Documentos de Identidade e CPF.

CAPES - CPE — PROCAD 2007
Setor Bancario Norte, Quadra 2, Lote 6, Bloco L, 9° Andar
CEP: 70040-020 / Brasilia - DF
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