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CARTA DE RECOMENDACAO
Esta carta de recomendacdo deve ser preenchida por um professor ou profissional que
conheca efetivamente o candidato e que possa atestar de suas qualificacdes académicas.
Preferencialmente deve-se escolher alguém que tenha atuacéo reconhecida na comunidade
de pesquisa em Informatica.
A. ldentificacdo do candidato

Nome:

Formacéo em que esté interessado: [ ] Mestrado [ ] Doutorado

Ao avaliador : desejamos sua opinido sobre o candidato que deseja matricular-se em nosso
programa de Poés-Graduacdo. As informacdes a seguir, de carater absolutamente
confidencial , séo necessarias para que possamos julgar de sua adequagéo, capacidade e
iniciativa para estudos avancados e pesquisa.

B. Informagdes confidenciais sobre o(a) candidato(a)
1. Conheco o candidato(a) desde , Como:
[ 1Aluno(a) de graduacgéo

[ 1Aluno(a) de pés-graduacéo
[ ] Outros (especificar):

2. Com relacdo ao(a) candidato(a), fui seu:

[ ] Professor em disciplina, qual:
[ ] Professor orientador de Projeto Final, titulo de
projeto:
[ ] Professor orientador de Iniciacdo Cientifica, titulo do
projeto:
[ ]Outras funcdes (especificar):

3. Em comparacdo com outros estudantes/profissionais com o0s quais V.Sa. esteve
associado nos ultimos cinco anos, avalie o candidato nas seguintes categorias:

Abaixo da Nao

Caracteristica Excelente Bom Na média o
média |observado

Capacidade intelectual

Motivagdo para estudos avancados
Capacidade para trabalho individual
Facilidade de expresséo escrita
Facilidade de expresséo oral
Avaliacdo global




4. O histérico escolar do candidato reflete adequadamente sua capacidade?

[ ]Sim
[ 1Nao (justificar):

5. Dé sua opinido sobre a adequacado e capacidade do candidato para estudos avancados
e pesquisa no nivel indicado pelo mesmo, fundamentando-a:

6. Recomendaria a aceitacdo do candidato em nosso programa de pés-graduacao?

[ ] Definitivamente ndo
[ ]Sim, sem reservas
[ ]Sim, com reservas (justificar):

C. Identificacdo do avaliador

Nome: Titulacao:

PhD, MSc
Instituicdo:

universidade ou empresa, setor

cidade, estado, pais
E-mail:

Fone, fax:

Assinatura:

Apos o preenchimento, esta ficha deve ser enviada diretamente pelo avaliador , por correio
ou email, ao endereco abaixo. NAO DEVOLVA ESTA FICHA AO CANDIDATO.
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