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APÊNDICE B 

 

CARTA DE RECOMENDAÇÃO 

 

1. Identificação do(a) candidato(a) 

a) Assinatura do Candidato(a): 

_____________________________________________________________________________ 

 

b) Endereço completo: 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

2. Informações sobre o(a) candidato(a) 

a) Como classifica o(a) candidato(a) quanto aos atributos indicados no quadro abaixo: 

 

ATRIBUTOS DO(A) CANDIDATO(A) 

OPINIÃO 

FRACO REGULAR BOM ÓTIMO 
SEM CONDIÇÕES 

PARA JULGAR 

1. Capacidade para realizar trabalhos 

acadêmicos 

     

2. Capacidade de relacionamento em grupos 
     

3. Dedicação e persistência      

4. Iniciativa      

5. Criatividade 
     

6. Interesse pela área      

7. Como avalia o(a) candidato(a) em relação 

a outras pessoas de formação equivalente 

     

 

b) Indique outras qualidades de relevância para o julgamento do potencial do(a) candidato(a) 

com vista à pesquisa científica na área. 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

c) Há quanto tempo conhece o(a) candidato(a)? Em conexão com o quê? 

_____________________________________________________________________________ 

_____________________________________________________________________________ 

 

d) Você recomenda o(a) candidato(a): SIM □         NÃO □ 

e) NOME DO APRESENTADOR: 

_____________________________________________________________________________ 
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INSTITUIÇÃO/ CARGO OU FUNÇÃO: 

_____________________________________________________________________________ 

 

FORMAÇÃO: 

_____________________________________________________________________________ 

 

TITULAÇÃO: 

_____________________________________________________________________________ 

 

INSTITUIÇÃO: 

_____________________________________________________________________________ 

 

 
(ASSINATURA) 

 

Observação: Esta Carta deverá ser emitida por professor de Instituição de Ensino Superior, com 

titulação mínima de Mestre.


