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Nome do docente:
Inscricdo da UFMG:

Data do vencimento do credenciamento:

1. Listar os artigos publicados nos ultimos 3 anos, destacando a participacéo

discentes (atual ou egresso nos ultimos 5 anos).

**indicar o nome completo dos discentes envolvidos, especificando o nivel

de formagéo dos mesmos (D, M).

Artigo 1

Referéncia completa

Fator impacto

Discentes autores**

Artigo 2

Referéncia completa

Fator de impacto

Discentes autores**

Artigo 3

Referéncia completa

Fator de impacto

Discentes autores**

(Adicione linhas se for necessario)




2. Sobre os discentes orientados no PPGBioCel, nos ultimos 5 anos, informar:

**Caso a publicacdo seja em data anterior aos ultimos 3 anos, liste-a abaixo.

Nome do aluno Nivel Data Data defesa Tese ou
(M/D) ingresso (més e ano) | dissertacédo
(més e ano) resultou em
publicacao?

(Sim/Nao)**

(Adicione linhas se for necessario)

Artigo 1

Referéncia completa

Fator impacto

Discentes autores**

3. Informar se participou de disciplinas da estrutura curricular do programa nos
altimos 3 anos. Informar qual disciplina, caso afirmativo, ou justificar, caso

negativo.

4. Informar se esta ciente e se comprometera em participar das atividades
previstas no 82° do Art. 2° da resolucdo no. 01/2014 do PPGBioCel.

5. Informar se estad orientando alunos no PPGBioCel atualmente (em caso

positivo, citar os nomes e o nivel).

6. Informar se € bolsista do CNPq (em caso positivo, citar qual nivel).




7. Informar se possui cooperacdo internacional (em caso positivo, citar com

quem).

8. Informar se possui financiamento para pesquisa (em caso positivo, citar qual

agéncia e vigéncia do projeto).

9. Informar se tem depdsito de patentes (em caso positivo, informar o titulo e data

do depdsito)
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