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                                  SOCIEDADE DE ENSINO SUPERIOR DE SERRA TALHADA – SESST
                                                  FACULDADE DE INTEGRAÇÃO DO SERTÃO – FIS
                        NÚCLEO DE PESQUISA E EXTENSÃO – NUPEX

                                     PROGRAMA DE MONITORIA


FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO

Solicitação de Monitor  
1. IDENTIFICAÇÃO DO SOLICITANTE
	Professor
(nome completo)
	

	Curso
	

	Contato (telefone)
	

	Contato (e-mail)
	


	Disciplina
	

	Quantidade de vagas solicitadas
	

	Quantidade de Turmas
	

	Média de alunos 

(por turma)
	

	Possui aula prática?
	(    ) Sim          (    ) Não 

	Já teve monitor?
	(    ) Sim          (    ) Não

	Curso(s) e Período  que o aluno está apto para concorrer à monitoria 

OBS: Só poderá concorrer monitoria o aluno que estiver devidamente matriculado, tenha pago a disciplina em que está pleiteando a vaga, com média mínima 8,0
	


2. INFORMAÇÕES DA DISCIPLINA/ÁREA

	EMENTA

	

	OBJETIVOS

	

	PROGRAMA

	

	


3. PLANO DE ATIVIDADES

	FEVEREIRO
	

	MARÇO
	

	ABRIL
	

	MAIO
	

	JUNHO
	

	JULHO
	

	AGOSTO
	

	SETEMBRO
	

	OUTUBRO
	

	NOVEMBRO
	

	DEZEMBRO
	


4. BIBLIOGRAFIA (Geral e Específica)
	

	

	

	

	

	

	

	


5. TEMAS PARA SELEÇÃO (OBRIGATÓRIO 05 TEMAS)
	TEMA 1
	

	TEMA 2
	

	TEMA 3
	

	TEMA 4
	

	TEMA 5
	


6. Dia(s) e horário (s) da seleção de monitoria
	Dia (s)
	Horário(s)

	
	

	
	

	
	


7. Sugestão de professores para banca (A BANCA É COMPOSTA DE TRÊS DOCENTES, O PRESIDENTE (PROFESSOR SOLICITANTE DA MONITORIA E MAIS DOIS AVALIADORES, PEDE-SE QUE O DOCENTE INDIQUE MAIS UM AVALIADOR)
1. _________________________________________________________

2. ________________________________________________________

3. _______________________________________________________

4. _______________________________________________________ (suplente)

Serra Talhada, _______ de _________________ de _______________

​​​​​​​​​​​​___________________________________________________________

Assinatura do professor solicitante

Recebido em _________________________/Assinatura (membro Nupex)_____________________________

� Todos os campos devem ser preenchidos.
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