
                13a. Escola de Verão 2012
                UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA

          DEPARTAMENTO DE MATEMÁTICA

FORMULÁRIO PARA CARTA DE RECOMENDAÇÃO

Nome do CANDIDATO: ________________________________________________________ 

Data: ___/___/____

A SER PREENCHIDO PELO RECOMENDANTE DAQUI EM DIANTE:

Nome: _______________________________________

 e-mail: _________________________

Endereço PROFISSIONAL: 

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 

Telefone: (___)_____-_______

Cargo: ______________________________________________________________________

 Grau Acadêmico mais alto: ______________________________________________________

Instituição e ano de obtenção:____________________________________________________

1. Conheço o candidato como:

  [  ]  Aluno de graduação         [  ]  Orientador
   
  [  ]  Aluno de pós-graduação  [  ]  Colega         [  ] Outro: _____________________________

2. Há quanto tempo? _________________________________________________________

3. Caso tenha sido seu aluno, cite a disciplina(s):  __________________________________

__________________________________________________________________________



 

3. Por favor qualifique o candidato, comparando  com  outros  alunos  que  você
   conhece, quanto a:

abaixo da 
média

na média acima da 
média

exceptional

formação 
acadêmica

capacidade de 
trabalho

capacidade 
intelectual

habilidade de 
comunicação

criatividade

iniciativa

perseverança

                            
4. Por favor acrescente quaisquer comentários sobre o candidato
   que possam ser relevantes para a avaliação da sua inscrição 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________



Data: ___/___/____ 

 Assinatura do recomendante: _______________________________

Envie esta carta de recomendação diretamente para: 
                   
escoladeverao@mtm.ufsc.br  (defina assunto da mensagem como “carta recomendação”

ou para

Secretaria de Pós-Graduação
Departamento de Matemática
Univ. Federal de Santa Catarina
88.040-900 Florianópolis - SC

mailto:escoladeverao@mtm.ufsc.br
mailto:escoladeverao@mtm.ufsc.br

