	[image: image1.jpg]



	[image: image2.png]UKIGENTRO

PARANA




Programa de Pós-Graduação em Biologia Evolutiva
[image: image3.png]


Associação Ampla entre a Universidade Estadual de Ponta Grossa (Departamento de Biologia Estrutural, Molecular e Genética) e a Universidade Estadual do Centro Oeste (Departamento de Ciências Biológicas)
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REQUERIMENTO DE MATRÍCULA EM DISCIPLINAS ISOLADAS COMO ALUNO ESPECIAL NO CURSO DE MESTRADO EM BIOLOGIA EVOLUTIVA - UNICENTRO

Dados Cadastrais 

NOME: ____________________________________________________________________________________

ENDEREÇO: ________________________________________________Nº |__|__|__|__|

Bairro: ______________________ CEP : |__|__|__|__|__|-|__|__|__|

Fone: |__|__|-|__|__|__|__|-|__|__|__|__| (   ) Celular (   ) Residencial

Cidade: _______________________________________ UF: _________________________________________

Filiação: Pai: ________________________________________________________________________________

Mãe:_______________________________________________________________________________________

Data de Nascimento: ____/____/____ Endereço Eletrônico: _________________________________________

RG:_______________________________ Data de Emissão: ____/____/_____

Órgão Emissor:_________________ UF:________

CPF:_______________________________

Nacionalidade:____________________ Estado Civil:________________________________________________

Naturalidade: __________________________________________________________

Área da Graduação:________________________________Ano de Conclusão:____________

Universidade onde fez a Graduação:____________________________________________________________

Bolsista de Iniciação: (    ) sim (    )não

Agência:___________________________________Período: _________________________________________

Local de Trabalho: __________________________________________________________________________

Endereço:__________________________________________________________________________________

Telefone Comercial: _________________________________________________________________________

Ocupação Atual (Cargo, bolsa, etc.):____________________________________________________________ 

A coordenação do PPGBioEvol/UNICENTRO:
Eu _________________________________________________________________________________venho REQUERER MATRÍCULA como aluno especial na(s) seguintes disciplina(s) ofertadas na UNICENTRO no ano de 2019:

A coordenação do PPGBioEvol/UNICENTRO 

Venho  por  meio  deste requerer  matrícula nas seguintes  disciplinas:
	Disciplinas 
	Créditos
	Professor(es)
	Datas da oferta na UNICENTRO
	Matrícula*

	Princípios da Biologia Evolutiva
	4
	Profª Luciana Paes de Barros Machado
	11/03 a 05/04
	

	Genética Evolutiva 
	4
	Prof. Rogério Pincela Mateus
	08/04 a 05/05
	

	Diversidade Biológica
	4
	Prof. João Marcelo Deliberador Miranda
	06 a 31/05
	

	Redação Científica
	3
	Prof. Paulo Roberto da Silva
	22 a 31/07
	

	Aspectos Ecológicos e Evolutivos da Biologia em Angiospermas
	3
	Prof. Adriano Silvério
	30/09 a 05/10
	

	Bioestatística I
	3
	Prof. João Marcelo Deliberador Miranda
	04 a 13/09
	

	Bioestatística II
	3
	Prof. João Marcelo Deliberador Miranda
	18 a 27/09
	


* marcar um X no campo "matrícula" na disciplina que pretende matricular-se;
* é permitido cursar no máximo três disciplinas.
Guarapuava, ______________ de ___________________ de 2019.

____________________________


Assinatura
________________________________________________________________________________________________

Programa de Pós-Graduação em Biologia Evolutiva - PPG-BioEvol 

Universidade Estadual de Ponta Grossa - UEPG Fone: (42) 3220-3157

Universidade Estadual do Centro-Oeste – UNICENTRO Fone: (42) 3629-8323

