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UNIVERSIDADE DE SÃO PAULO
INSTITUTO DE ASTRONOMIA, GEOFÍSICA E CIÊNCIAS ATMOSFÉRICAS

PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO 
GEOFÍSICA

		
CARTA DE RECOMENDAÇÃO


Nome do(a) candidato(a): 

Inscrito no processo seletivo para:	Mestrado (   )	Doutorado (   )	  Doutorado Direto (   )

	Nome do Recomendante:

	Titulação mais elevada:
	Ano de obtenção:

	Instituição em que trabalha:

	e-mail:




Ano em que conheceu o(a) candidato(a):__________.

Conheceu o(a) candidato(a) como:	 	Nessa ocasião, o(a) candidato(a) era:

    (   )  Orientador(a) de pesquisa		(   )  Estudante não graduado(a)
    (   )  Chefe de Departamento			(   )  Estudante graduado(a)
    (   )  Professor(a) em vários cursos		(   )  Assistente de pesquisa
    (   )  Professor(a) em um curso		(   )  Empregado(a) em: 
    (   )  Superior(a) imediato(a)			(   )  Outros: 

Avalie o candidato, atribuindo-lhe os conceitos:   fraco (1),  médio (2),  bom (3),  ótimo (4)

     conhecimento adquirido				(      )
     dedicação						(      )
     competência profissional				(      )
     maturidade 					(      )
     originalidade e imaginação				(      )
     clareza de escrita e expressão oral			(      )
     aptidão para pesquisa				(      )
     apreciação global 				  	(      )



PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO 
GEOFÍSICA

		
CARTA DE RECOMENDAÇÃO

	  Forneça informações suplementares que julgar úteis, quanto à capacidade do candidato levar a bom termo seus estudos avançados e quanto ao seu potencial futuro na aplicação do conhecimento adquirido:

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Local e Data: ___________________________, _______ de __________________ de __________.



 ______________________________________________________________________________________
Assinatura



	Encaminhar o documento para a Comissão Coordenadora do Programa (CCP)
através do e-mail  <ccpgeofis@iag.usp.br>

Para mais informações: http://www.iag.usp.br/pos/geofisica/portugues/inscrição 
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