
REFERÊNCIAS ACADÊMICAS 
 

INSTRUÇÕES PARA PREENCHIMENTO 

 

1. O preenchimento deverá ser a máquina ou com letra de imprensa. 

2. O candidato(a) deverá preencher o item “A”, entregando então esse  formulário a um(a) avaliador(a) – 

professor(a), superior(a)  hierárquico(a), etc - de sua escolha, juntamente com um envelope, devidamente selado 

e endereçado à Secretaria do Programa. 

 

 Programa de Engenharia de Sistemas e Computação COPPE/UFRJ 

 a/c Seleção 2012    

 Caixa Postal 68511 

 21941-972 - Rio de Janeiro, RJ 

 

3. O avaliador preencherá o item “B” e remeterá o formulário diretamente à COPPE. 

 

 

A. Dados do(a) candidato(a) 

 

Nome _________________________________________________________ 

 

Título _________________________ Especialidade ____________________ 

 

Universidade de origem _______________________ Data da colação de grau ___ / ___ / ___ 

 

Área a que se candidata no Programa de Engenharia de Sistemas: 

 

 (   ) Algoritmos e Combinatória 

(   ) Arquitetura e Sistemas Operacionais 

 (   )   Banco de Dados  

 (   )   Computação Gráfica, Processamento de Imagens e Visão Computacional 

 (   )   Engenharia de Software 

 (   )   Informática e Sociedade 

 (   )    Inteligência Artificial  

 (   )    Otimização 

 (   )   Redes de Computadores 

______________________________________________________________________________________ 

 

 

B. Senhor(a) Avaliador(a) 

 

 Gostaríamos de receber sua opinião sobre o(a) aluno(a) identificado(a) acima, em apoio ao pedido de 

inscrição que ele(a) formula junto ao Programa de Engenharia de Sistemas e Computação da COPPE/UFRJ.  

Nós estamos particularmente interessados na habilidade do(a) candidato(a) em seguir estudos avançados, 

desenvolver pesquisas ou dedicar-se ao ensino.  Caso o(a) senhor(a) não conheça o(a) candidato(a) o suficiente 

para prestar as informações pedidas, assinale por favor no quadro abaixo. Esta informação não prejudicará o(a) 

candidato(a). 

 

(   ) não conheço o(a) candidato(a) o suficiente para prestar as informações solicitadas. 

 

Para assegurar o caráter confidencial de suas informações, não forneceremos quaisquer informações ao(à) 

candidato(a) sobre o trâmite das referências acadêmicas ao longo do processo de seleção. Caso seja do seu 

interesse obter tais informações, elas somente serão fornecidas através do e-mail informado no item 7 desta carta 

(“Dados do Avaliador”), mediante solicitação enviada deste mesmo e-mail para selecao@cos.ufrj.br, no qual 

deverá constar a identificação do(a) candidato(a) recomendado(a). 

 

______________________________________________________________________________________ 



Nome do candidato: ____________________________________________________ 

 

01. Conheço o(a) candidato(a) há ______ anos como: 

 (   ) Aluno(a) em curso de graduação  

 (   ) Orientado(a) em trabalho de fim de curso  

 (   ) Pesquisador(a) em um projeto  

 (   ) Aluno(a) em curso de pós-graduação  

 (   ) Orientado(a) em tese de mestrado  

 (   ) Engenheiro(a) de empresa  

 (   ) Outros  _________________________________________________ 

 

02. Em um total de _____ pessoas que conheci em circunstâncias  similares o(a) candidato(a) se classifica 

profissionalmente: 

 (   ) Entre os 5% melhores   

 (   ) Entre os 10% melhores  

 (   ) Entre os 20% melhores  

 (   ) Entre os 50% melhores  

 (   ) Abaixo dos 50% melhores 

 

03. Quais os pontos positivos e qualidades do(a) candidato(a) para a pós-graduação? 

 

    _____________________________________________________________ 

    _____________________________________________________________ 

    _____________________________________________________________ 

 

04. Quais os pontos negativos  e deficiências do(a) candidato(a)? 

 

    _____________________________________________________________ 

    _____________________________________________________________ 

    _____________________________________________________________ 

 

05. Classifique o(a) candidato(a) em relação aos seguintes pontos: 

     

    Capacidade intelectual: 

    deficiente 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 excelente 

    Capacidade de trabalho individual: 

    deficiente 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 excelente 

    Capacidade de trabalho em grupo ou em equipe: 

    deficiente 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 excelente 

    Criatividade 

    deficiente 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 excelente 

    Capacidade de expressão oral e escrita (objetividade): 

    deficiente 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 excelente 

 

06. Na sua opinião qual a capacidade do(a) candidato(a) para um curso de pós-graduação: 

    deficiente 1 2 3 4 5 6 7 8 9 0 excelente 

 

07. Dados do(a) Avaliador(a) 

Nome ___________________________________________________________________________ 

Endereço___________________________________________________________________________ 

Telefones________________________________________  E-mail: ___________________________ 

Títulos ___________________________________________________________________________ 

Instituição ou firma em que trabalha _____________________________________________________ 

Posição ou cargo ____________________________________________________________________ 

 

___________________________ , ___ de ____________________ de _____ 

 

 

Assinatura: _____________________________________________________ 


