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ANEXO I - PLANILHA PARA AVALIAÇÃO DO CURRICULO DE CANDIDATOS AO PROGRAMA DE  

PÓS-GRADUAÇÃO EM ODONTOLOGIA DA FOP/UPE 

O CANDIDATO DEVERÁ PREENCHER E ASSINAR 

DOUTORADO 

1. Experiência Docente (valor máximo 10 pontos) 
NA ÁREA 

PRETENDIDA 

EM OUTRA ÁREA PONTUAÇÃO 

DISCENTE 

Em Instituição de Ensino Superior 10 5  

Outras Experiências Docentes* 3 1  

TOTAL    

2. PRODUÇÃO CIENTIFICA (VALOR MÁXIMO 60 PONTOS)** 

Artigos em Periódicos 

 

 

 

A1 10  

A2 8,5  

B1 7,5  

B2 6,0  

B3 5,0  

B4 4,0  

Anais 
3 (Internacional) 

2 (Nacional) 
 

Livro 
5 (Internacional) 

3 (Nacional) 
 

Capitulo de Livro 
4 (Internacional) 

2 (Nacional) 
 

TOTAL    

3. CURSOS DE PÓS-GRADUAÇÃO (VALOR MÁXIMO 20 

PONTOS) 

NA ÁREA 

PRETENDIDA 

EM OUTRA ÁREA  

Mestrado Acadêmico 20 10  

Mestrado Profissional 10 0  

Especialização 10 0  

TOTAL    

4. OUTRAS ATIVIDADES (VALOR MÁXIMO 10 PONTOS) 
NA ÁREA 

PRETENDIDA 

EM OUTRA ÁREA  

Orientação ou Co-orientação (TCC, IC) 5 2  

Participação em projetos financiados  5 1  

TOTAL    

* Professores substitutos ou docente de entidades ABO e formação de pessoal de nível médio da saúde. 

** Referente aos anos (2014-2018) - VER QUALIS 2013/2016 

Assinatura do candidato: ..................................................................................................................................................................................... 

Data: .............../................./...................... 
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ANEXO I - PLANILHA PARA AVALIAÇÃO DO CURRICULO DE CANDIDATOS AO PROGRAMA DE  

PÓS-GRADUAÇÃO EM ODONTOLOGIA DA FOP/UPE 

O CANDIDATO DEVERÁ PREENCHER E ASSINAR 

 

MESTRADO 

1. HISTÓRICO ESCOLAR (VALOR MÁXIMO 10 

PONTOS) 

PONTUAÇÃO PONTUAÇÃO DISCENTE 

Aprovação por Média em Todas as Disciplinas 10  

Sem Reprovação 7  

Com Reprovação 5  

TOTAL   

2. CURSOS DE PÓS-GRADUAÇÃO (VALOR MÁXIMO 

20 PONTOS) 

NA ÁREA 

PRETENDIDA 

EM OUTRA 

ÁREA 

 

Mestrado 0 10  

Especialização 12 6  

Aperfeiçoamento (valor máximo neste subitem 10 pontos) 5 2,5  

Atualização (valor máximo neste subitem 10 pontos) 3 1,5  

TOTAL    

3. MONITORIA, ESTÁGIOS E INICIAÇÃO CIENTÍFICA 

(VALOR MÁXIMO 10 PONTOS) 

NA ÁREA 

PRETENDIDA 

EM OUTRA 

ÁREA 

 

Monitoria 10 5  

Estagio 10 5  

Iniciação Cientifica 10 5  

TOTAL    

4. EXPERIÊNCIA DOCENTE (VALOR MÁXIMO 10 

PONTOS) 

NA ÁREA 

PRETENDIDA 

EM OUTRA 

ÁREA 

 

Em Instituição de Ensino Superior 10 5  

Outras Experiências Docentes* 4 2  

TOTAL    

5. PRODUÇÃO CIENTIFICA (VALOR MÁXIMO 40 PONTOS)  

Artigos em Periódicos 

 

 

A1 10  

A2 8,5  

B1 7,5  

B2 6,0  

B3 5,0  

B4 4,0  

Anais 3 (Internacional) 

2 (Nacional) 

3 (Internacional) 

2 (Nacional) 

 



 
  

 
 

SERVIÇO PÚBLICO ESTADUAL 
UNIVERSIDADE DE PERNAMBUCO 

CAMPUS CAMARAGIBE  -   FACULDADE DE ODONTOLOGIA DE PERNAMBUCO 
Programa de Pós-Graduação em Odontologia – Cursos Mestrado e Doutorado 

 

Livro 5 (Internacional) 

3 (Nacional) 

5 (Internacional) 

3 (Nacional) 

 

Capitulo de Livro 4 (Internacional) 

2 (Nacional) 

4 (Internacional) 

2 (Nacional) 

 

TOTAL    

6. PARTICIPAÇÃO EM EVENTO CIENTÍFICO (VALOR 

MÁXIMO 10 PONTOS) 

PONTUAÇÃO  

Conferência Ministrada (1 ponto por conferência)   

Painel (1 ponto por painel)   

Mesa Clínica (1 ponto por mesa)   

TOTAL   

* Professores substitutos ou docente de entidades ABO e formação de pessoal de nível médio da saúde. 

** Referente aos anos (2014-2018) - VER QUALIS 2013/2016 

Assinatura do candidato: .................................................................................................................................................................................... 

Data: .............../................./....................... 

 

 


