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NOME COMPLETO





CREDENCIAMENTO NO PROGRAMA DE PÓS- GRADUAÇÃO EM FISIOTERAPIA E FUNCIONALIDADE (PPGFISIO) 
NÍVEL MESTRADO







Fortaleza
2025



CARTA DE CREDENCIAMENTO

Fortaleza, dia de mês de 20XX.

À Coordenação do Programa de Pós-Graduação em Fisioterapia e Funcionalidade (PPGFISIO/UFC)

Eu, nome completo, lotado no local/IES, solicito credenciamento como docente colaborador/permanente no Programa de Pós-Graduação em Fisioterapia e Funcionalidade (PPGFISIO/UFC). 
Até o momento estive envolvido com o PPGFISIO/UFC na condição de docente colaborador e atesto que não tenho vínculo ativo com outro programa de pós-graduação stricto sensu.

Atenciosamente,


__________________________________
Assinatura do proponente





1. Campo de atuação do interessado, projeto e linha de pesquisa
· Campo atuação: quais pontos de interesse principais do pesquisador
· Linha de Pesquisa: qual linha do PPGFisio
· Descrição: 

2. Projeto de Pesquisa
Obs.: Pode ser entendido como um projeto guarda-chuva, uma subcategoria da linha de pesquisa, para as pesquisas que o docente pretende desenvolver no PPG. Os docentes interessados em solicitar credenciamento podem já possuir um projeto de pesquisa ao qual pretendem dar continuidade dentro do PPG, caso haja relação direta com uma linha de pesquisa e área de concentração do PPG, ou podem propor um para a entrada no PPG, pois todos os docentes precisam ter pelo menos um projeto de pesquisa. O título deve ser curto (cerca de 10-15 palavras), mas abrangente, e indicar a área temática principal (ex.: Avaliação e intervenção em Fisioterapia Respiratória e Reabilitação Pulmonar). A descrição deve apresentar, em um parágrafo (cerca de 150-200 palavras), o propósito geral do projeto de pesquisa (o que se pretende investigar), descrevendo a população-alvo ou fenômeno central de interesse, indicando métodos ou abordagens gerais (ex.: avaliação, prevenção, tratamento, análise de desempenho, desenvolvimento de ferramentas, etc.), e destacando contribuições esperadas (ex.: compreensão de mecanismos, efeitos de intervenções, impacto na funcionalidade). Manter texto objetivo, impessoal e alinhado à linha de pesquisa e área de concentração do PPG.

· Data do início: mês/ano
· Título (cerca de 10-15 palavras):
· Descrição (cerca de 150-200 palavras):
· Coordenador:
· Pesquisadores envolvidos: 
· Financiamento:

3. Descrição das condições de infraestrutura para pesquisa 
As atividades de pesquisa e orientação serão realizadas no descrever locais e equipamentos

4. Descrição de atividades em disciplinas e orientação de alunos
Atualmente sou docente no local e IES e ministro as seguintes disciplinas na graduação: nome das disciplinas. A média de carga horária semestral para essas disciplinas é de XX horas. 
A partir do meu credenciamento pretendo ofertar uma nova disciplina “nome da disciplina” e participar da disciplina existente no PPGFisio “nome da disciplina”.
Segue abaixo a listagem das minhas orientações concluídas nos últimos quatro anos.
Monografias de conclusão de curso de aperfeiçoamento/especialização
· importar do Lattes
Trabalho de conclusão de curso de graduação
· importar do Lattes
Iniciação científica
· importar do Lattes
[bookmark: _heading=h.hzeogz9vq1y8]
5. Artigos publicados, submetidos e aceitos para publicação

5.1 Artigos publicados com respectivo Qualis

	
	ANO vigente
	Qualis
	Fator de impacto

	1. 
	importar do Lattes
	
	

	
	ANO
	Qualis
	Fator de impacto

	2. 
	importar do Lattes
	
	

	
	ANO
	Qualis
	Fator de impacto

	3. 
	importar do Lattes
	
	

	
	ANO
	Qualis
	Fator de impacto

	4. 
	importar do Lattes
	
	

	
	ANO
	Qualis
	Fator de impacto

	5. 
	importar do Lattes
	
	

	
	ANO
	Qualis
	Fator de impacto



	
	Publicações em periódicos da área
(Educação Física, Fisioterapia, Fonoaudiologia e Terapia Ocupacional)
	Livros

	
	A1 (100) 
	A2 (90)
	A3 (80)
	A4 (70)
	B1 (60)
	B2 (50)
	B3 (40)
	B4 (30)
	TOTAL (pontos)
	Org.
	Capítulo

	Ano
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ano
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ano
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Ano
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Total
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	






5.2 Artigos aceitos para publicação com respectivo Qualis
	
	Referência 
	Qualis
	Fator de impacto

	1. 
	importar do Lattes
	
	

	2. 
	
	
	



5.3 Artigos submetidos com respectivo Qualis
	
	Título 
	Revista
	Qualis
	Fator de impacto

	1. 
	importar do Lattes
	
	
	

	2. 
	
	
	
	




Rua Coronel Nunes de Melo, nº 1127, 1° andar
Campus do Porangabussu – Rodolfo Teófilo
CEP 60430-275 – Fortaleza – Ceará
Fone: (85) 3366-8299 / E-mail:ppgfisio@ufc.br
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