GOVERNO DO ESTADO DO PARA
UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
COORDENACAO DE APOIO E DESENVOLVIMENTO A PESQUISA, EXTENSAO E POS-GRADUACAO

CANDIDATOS APROVADOS NA 1* FASE DO PROCESSO SELETIVO DO
MESTRADO EM CIRURGIA E PESQUISA EXPERIMENTAL

01 |ALCEMIR PAIXAO DA COSTA PALHETA

02 | ANA PAULA SANTOS OLIVEIRA BRITO

03 | ANDRE TAKASHI OTI

04 | ANTONIO BOMFIM MARCAL AVERTANO ROCHA

05 |CAROLINA BETANIA DE JESUS MARDOCK

06 |CAROLINE DA SILVA ALVES

07 |CLEBER ARAUJO BOMFIM

08 |EDURADO ANDRE LOUZEIRO LAMA

09 |HAMILTON CEZAR ROCHA GARCIA

10 |JOSE MACIEL CALDAS DOS REIS

11 |LEONAN OLIVER DURVAL OLIVEIRA

12 |MARCELO LUIS COUTO TAVARES

13 | MAURICIO FORTUNA PINHEIRO

14 |PAULO HENRIQUE DE ATAIDE PEREIRA

15 |RODRIGO BONA MANESCHY

16 |ROGERIA FIORIN ARRUDA

17 |RUBENS FERNANDO GONCALVES RIBEIRO JUNIOR

Os candidatos aprovados na 1% Etapa deverdo apresentar, no periodo de
10/03/2014 a 14/03/2014, até as 17h, envelope lacrado e identificado contendo todos 0s
documentos abaixo relacionados.

A entrega dos documentos devera ser via protocolo da Secretaria do Mestrado
Profissional, ou enviada exclusivamente por SEDEX — Encomenda Expressa da
Empresa Brasileira de Correios e Telégrafos (ECT), enderegada ao Programa de Pds-
Graduacdo, desde que postada até o dia 14/3/2014, para o endereco: Secretaria do
Mestrado Profissional, no Campus I1, do Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude
— CCBS, COAD - Trav. Perebebui, 2623, bairro do Marco — Belém — Para - CEP:
66.087-670.

Se for entregue pessoalmente, o devera ser feito no horario de 9h as 14 horas.
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O envelope lacrado devera conter:
1 — Ficha de inscricdo preenchida, devidamente assinada com declaracdo de que o
candidato estd de acordo com as normas de selecdo e fotocOpia da comprovacdo do
pagamento da taxa de inscrigcdo, (Apéndice II)
2 — Copia do Diploma de Graduacdo de curso da area da saude, reconhecido pelo

MEC e copia do Histdrico Escolar, ambas devidamente autenticadas em cartdrio.

Aos candidatos estrangeiros é exigido o visto de permanéncia e documento de
proficiéncia na Lingua Portuguesa. Os portadores de diploma de curso superior
obtido em instituicdes estrangeiras deverdo apresentar documento de revalidagdo ou
equivaléncia no Brasil.

3- Fotocopia simples dos seguintes documentos: CPF, R.G., Certiddo de
Nascimento ou Casamento (quando houver alteracdo de sobrenome); Titulo de
Eleitor com comprovante de votacdo nos 2 (dois) turnos da Ultima eleicéo;
Documento de situacao Militar para os candidatos do sexo masculino;

4- Trés (3) fotos 3x4 coloridas recentes;

5- Curriculo impresso, obrigatoriamente no formato Lattes SOMENTE DOS
ULTIMOS CINCO ANOS, incluindo o ano corrente  (2009-2013)

(http://lattes.cnpg.br) e cdpia impressa da ficha de avaliacdo do Curriculo Lattes,

disponivel no site do Programa, devidamente preenchida.

Os documentos de comprovacdo em copia xerox simples, deverdo ser anexados,
NUMERADOS e organizados de acordo com a numeracao da ficha de avaliagéo.

A avaliacdo desta segunda etapa sera assim constituida:

Documentacdo incompleta — Desclassificagdo do candidato
6- Para funcionarios e professores da UEPA, declaracdo que comprove o Vinculo e a
Lotacdo do candidato na mesma, tempo de servico com atividade na instituicdo e o
interesse em qualificd-lo na pos-graduagdo, nivel Mestrado Cirurgia e Pesquisa
Experimental (CIPE); com declaracdo de liberacdo da carga horéria do candidato para

as atividades do Curso;


http://lattes.cnpq.br/

