Checklist 
Inscrição Seleção PPGV - Ingresso em 2018

Nível:	 |_| Mestrado		|_| Doutorado
Concorre às vagas de acesso afirmativo:	 |_| Sim		|_| Não

Nome:
CPF:
E-mail:
Orientador:
Data do pagamento da inscrição:

Documentos entregues:
|_| Formulário de Inscrição
|_| Uma fotografia 3x4 atual (colada no formulário de inscrição, em local apropriado)
|_| Fotocópia (frente e verso) do diploma da última titulação (graduação/mestrado) ou atestado de conclusão de curso ou de previsão de data de defesa (que deverá ser substituído no ato da efetivação da matrícula)
|_| Fotocópia do histórico escolar do curso de graduação/mestrado
|_| Fotocópia (frente e verso) do RG (não será aceito outro documento de identificação)
|_| Fotocópia (frente e verso, caso possua informações no verso) do CPF
|_| Fotocópia da Certidão de quitação eleitoral
|_| Fotocópia (frente e verso) do Certificado de Reservista (para candidatos do sexo masculino)
|_| Fotocópia (frente e verso, caso possua informações no verso) da Certidão de Nascimento (ou Casamento, em caso de mudança do nome)
|_| Carta de anuência do orientador selecionado, concordando com a candidatura, conforme modelo
|_| Memorial Descritivo, conforme previsão no edital
|_| Curriculum Vitae (CV Lattes) documentado (cópias dos originais listados na Planilha de Avaliação)
|_| Planilha de Avaliação do Currículo, conforme previsão no edital, (o preenchimento da Planilha e a organização e numeração da documentação comprobatória é responsabilidade do candidato)
|_| Comprovante original de pagamento de uma taxa de R$ 160,00 (cento e sessenta reais) - via GRU: Unidade Gestora (UG): 154047 / Gestão: 15264 / Código de Recolhimento: 28911-6
|_| Declaração de etnia (para os candidatos negros, quilombolas e indígenas)
|_| Declaração de liderança da comunidade à qual pertencem (para os candidatos quilombolas)
|_| Cópia do Registro Administrativo de Nascimento de Indígena (RANI) ou declaração da FUNAI e declaração de liderança do grupo ao qual pertencem (para os candidatos indígenas)
|_| Laudo médico com Código de Deficiência nos termos da Classificação Internacional de Doenças - CID (para os candidatos com deficiência)

Declaro que conferi a documentação descrita acima e que estou entregando todos os documentos solicitados para a inscrição na seleção para ingresso em 2018 no Programa de Pós-Graduação em Veterinária, em envelope lacrado, conforme previsto no edital de seleção. Declaro ainda, ter ciência de que na falta de algum documento requerido, minha inscrição não será homologada.

Cidade, dia de mês de 2017.




______________________________________________
Nome: xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx
CPF: xxxxxxxxx-xx
