FORMULÁRIO DE CREDENCIAMENTO DE ORIENTADOR DE PÓS-GRADUAÇÃO 
	1. IDENTIFICAÇÃO DO(A) PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO

	Programa de Pós-Graduação em*:

	Nível do credenciamento*:
(     ) Mestrado Acadêmico               
(     ) Doutorado Acadêmico               
(     ) Mestrado Profissional

	Para o credenciamento de Orientador nos níveis de Mestrado E Doutorado devem ser assinalados ambos os níveis no formulário. Caso seja assinalado apenas o nível “Doutorado”, o credenciamento NÃO valerá automaticamente para Mestrado.

	2. IDENTIFICAÇÃO DO ORIENTADOR 

	Nome*: 

	CPF*: 
	E-mail: 

	2.1. Se vinculado à UnB

	Matrícula na UnB*: 

	(        ) Professor do Quadro da UnB  
(       )  Pesquisador Colaborado
(        ) Pesquisador de Instituição Conveniada -  Nome da Instituição*:
* Instituição com a qual a UnB tenha Convênio de Cooperação Acadêmica.

	2.2. Se não vinculado à UnB

	Instituição:

	Unidade:

	Endereço: 
	Cidade: 

	Telefone:


 
	3. OUTROS PROGRAMAS EM QUE É CREDENCIADO

	Instituição
	Programa
	M*
	D*
	MP*

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 


* M – Mestrado Acadêmico; D – Doutorado Acadêmico; MP – Mestrado Profissional.
 
