TITULAR DO ORGAO RESPONSAVEL PELA
\ INDICACAO
Ministério da Defesa
Ficha de Infor magdes Pessoais (FIP) NOME:
CLMN —
FUNCAO/CARGO:
VISTO:
DADOSA SEREM PREENCHIDOSPELA ESCOLA SUPERIOR DE GUERRA
‘ CT)DICTO ‘ ‘ GRUPO
1) Nome completo:
2) Data de Nascimento: Naturalidade: UF: Nacionalidade:
3) ldentidade: Org&o Expedidor: Data de Expedicao:
4) CPF: Estado Civil: Sexo:
5) Endereco Residencial: Bairro:
Cidade: UF: CEP: Telefone: 0 ( )
6) Endereco Profissional: Bairro:
Cidade: UF: CEP: Telefone: 0 ( )

7) Filiacéo: e

8) Nome do Cénjuge:

9) Cursos Universitérios — Faculdade/I nstitui ¢do, graduacdo e ano de diplomacao: (relacione no ver so)

10) Cargos e Profissdes que exerce presentemente e Orgéo (s) com que o candidato mantém atual mente vinculo
empregaticio: (relacione no ver so).

11) Cargos nos ultimos 10 anos: (relacione no ver so)

12) Enderecos residenciais nos ultimos 10 anos: (relacione no ver so)

13) Orgao responsavel pelaindicagio ao MD:

14) Titulos de que se utiliza normal mente (para efeitos de precedéncias Decreto n° 70.274, de 09 Mar 72 e suas
alteracoes):

Declaro que as informacfes prestadas sd0 a expressdo da verdade.

Local e Data Assinatura do Candidato




DADOS FUNCIONAIS E
AFERICAO NUMERICA

Ministério da Defesa

CcODIGO GRUPO

I I

1) Nome completo

2) Profissao

3) Orgdo Indicante

4) Orgao de Origem 5) Vinculo Empregaticio

6) Cargo 7) Formag&o Superior
1. 2. 3 4 5 6. 1.

8) Producéo Académica 9) Tempo de Formado
1. 2 3 4 5 6

10) Representatividade (Cargos Publicos) 11) Representatividade (Cargos Privados)

L] L]

INSTRUCOES PARA PREENCHIMENTO

DADOS FUNCIONAIS/ AFERICAO NUMERICA:
CAMPOS 1 a4 - Preencher a méquina ou com letra de forma.

CAMPO 5 - Indique a quantidade de Org&os com os quais mantém vinculo empregaticio.
CAMPO 6 - Cargo atual.
CAMPO 7 - Indique, no quadro correspondente a numeracao, a quantidade que possui de cada um dos cursos abaixo:
QUADRO 1 — Pés-Doutorado;
QUADRO 2 - P6s-Graduacéo “stricto sensu” - Doutorado ou Livre Docéncia (tese defendida)
QUADRO 3 - P6s-Graduacéo “stricto sensu” - Mestrado (dissertacéo aprovada);
QUADRO 4 - P6s-Graduacéo “lato sensu” - Especializacéo (360h);
QUADRO 5 - Pés-Graduag@o “lato sensu” - Aperfeicoamento (180h);
QUADRO 6 - Graduagéo (2° e 3° cursos);
QUADRO 7 - Idiomas (cursos com duracdo minimade 3 anos); e

QUADRO 8 - Ciclo de Estudos da ESG/ADESG.
Anexe 1 copia xerox do Curriculum Vitae completo, diplomas de nivel superior, idiomas,

ADESG, Carteiradeldentidade e CPF




CAMPO 8 - Indique a quantidade de trabal hos publicados (Producéo Académica):
QUADRO 1 - Livros editados, traduzidos ou versados;
QUADRO 2 - Pesquisas redlizadas com trabal hos publicados em revistas especializadas;
QUADRO 3 - Co-autoria em Pesquisas realizadas com trabal hos publicados em revistas especiaizadas;
QUADRO 4 - Trabalhos individuais apresentados em Congressos ou Conclaves;
QUADRO 5 - Co-autoria em trabal hos apresentados em Congressos e Conclaves; e
QUADRO 6 - Artigos publicados em revistas especializadas.

CAMPO 9 - Use dois algarismos paraindicar, em anos, o tempo em que esta formado na profissio principal, completando
com 0 (zero) a esguerda, qguando menos de 10 anos.

CAMPO 10 - Baseado no Decreto n° 70.274, de 09 Mar 72 e suas alteracdes, que aprova a Ordem Geral de precedénciaem
ceriménias de carater federal, indique com o algarismo correspondente, se exerceu ou exerce, cargos

relacionados nos grupos especificados.

SE RELACIONADOS NOS GRUPOS INDIQUE
la5 1
6a7 2
8 3
9al0 4

Desconsidere os demais grupos do Decreto.

ATENCAO: - Leiacom cuidado asinstrucdes para o enquadramento acima.
Se enquadrado no Decreto, preencha o campo 10 e envie cOpia xerox de documento comprobatério. Caso
ndo disponha do referido Decreto, deixe em branco.

CAMPO 11 - Indigue com o algarismo correspondente, se exerceu ou exerce, em empresas privadas, algum dos cargos
relacionados no quadro abaixo (indique apenas um):

SE EXERCE CARGOS DE INDIQUE
Presidente, Vice-Presidente, Diretor ou equivalente, em empresas de grande 11, 12 ou 13 respectivamente
porte.
Presidente, Diretor ou equivalente, em empresas de médio porte. 21 ou 22 respectivamente
Diretor, Vice-Diretor ou equivalente, em empresas de pegueno porte. 31 ou 32 respectivamente
Diretor ou equivalente, em micro-empresas. 41

ATENCAO: Se enquadrado em algum dos casos acima, preencha o campo 11 e envie copia xerox de documento
comprobatorio.

Local e Data Assinatura do candidato



(Orgao/Entidade/Empr esa)

TERMO DE COMPROMISSO DE PAGAMENTO

Declaro, pelo presente Termo, que

(Orgao/Entidade/Empr esa)

se responsabilizaré por salé&rios, didrias, gjudas de custo e demais encargos financeiros, durante arealizacdo do
curso e viagens de estudo em territério nacional e internacional, nos termos da legislacdo em vigor relativo a

(nome do candidato)
indicado por este Orgéo/Entidade/Empresa para o Curso de Logistica e Mobilizagio Nacional (CLMN) da Escola

Superior de Guerra, no periodo de 16 de agosto a 11 de novembro de 2010.

, de de

(assinatura)

Nome do assinante:

Funcao/Cargo no Orgao/Entidade/Empresa:




CURRICULUM VITAE

1. DADOS PESSOAIS

1.1 - Nome:

1.2 - Data de Nascimento:

1.3 Naturalidade/Nacionaidade:

1.4 — Endereco Profissional:

1.5 - Telefone e Fax:

2. FORMACAO E APERFEICOAMENTO SUPERIOR

2.1 P6s Doutorado:
Area de Concentrago:

Universidade/I nstituicao:

Local (Cidade/UF):

Data-Inicio/Conclusao:

2.2 - Pos-Graduagdo “stricto sensu”:
a) Doutorado/Livre Docéncia:

Area de Concentragzo:

Universidade/I nstitui ¢éo:

Local (Cidade/UF):

Data-Inicio/Conclusao:

Tese Defendida (Titulo):

b) Mestrado/Equivalente:

Area de concentracgo:

Universidade/I nstitui ¢éo:

Local (Cidade/UF):

Data-Inicio/Conclus3o:

Dissertacdo (Titulo):

2.3 Po6s Graduacao “lato sensu” Aperfeicoamento ou Especializacdo: (180h e 360h)
a) Curso Especializacéo

Universidade/I nstituicao

Local (Cidade/UF)

Data-Inicio/Conclusdo

b) Curso Aperfeicoamento

Universidade/Instituicéo

Local (Cidade/UF)

Data-Inicio/Conclusdo

Obs: Utilizar 0 verso se necessario.



2.4 Bacharelado/Graduacéo:

1° Curso

Universidade/I nstituicado

Local (Cidade/UF)

Data-Inicio/Conclusdo

2° Curso

Universidade/Instituicdo

Local (Cidade/UF)

Data-Inicio/Conclusdo

3° Curso

Universidade/I nstituicado

Local (Cidade/UF)

Data-Inicio/Conclusdo

2.5 IDIOMAS (Cursos com duracéo de no minimo 3 anos)

Entende, 1€, fala, escreve, traduz e verte.

IDIOMAS (A) a (F) (1) a(4)
L EGENDA L EGENDA
A) ENTENDE B) LE C) FALA 1-FLUENTE 2-BEM
D) ESCREVE E)TRADUZ F)VERTE 3- REGULAR 4- DIFICULDADE

2.6 Ciclo de estudos da ESG/ADESG
Loca (Cidade/UF)

Data-1nicio/Conclusdo

3. EXPERIENCIA PROFISSIONAL

3.1 Cargo Atual de nivel Diregdo, Chefiaou Titular:

Orgéo:

Cargo:

Periodo:




3.2 Cargo Atual de nivel Vice-Direcdo:
Orgéo:
Cargo:
Periodo:

3.3 Cargos Anteriores nos ultimos 10 anos, dos niveis acima:
Orgéo:
Cargo:
Periodo:
Obs: Utilizar o verso se necess&rio.

4. PRODUCAO ACADEMICA

4.1 - Livros Editados

Titulos: 1)
2)
3)
Editorae Revista
12 e tltima Edicéo e n° de Paginas:
Loca/Ano da ultima edicéo:

4.2 - Pesquisas realizadas com trabal hos publicados em revistas especializadas :
Titulos: 1)

2)

3)
Editora e Revista:
Local/Ano Publicacéo:

4.3 - Co-autoria em Pesquisas realizadas com trabal hos publicados em revistas especializadas (em grupo de
até trés participantes):

Titulos: 1)
2)
3)

Editorae Revista:
Local/Ano Publicacéo:
Obs: utilizar o verso se necessario.




4.4 - Trabalhos individuais apresentados em Congressos ou Conclaves:
Tema

Estabel ecimento:
Promovido por:
Local/Data:

Tema
Estabelecimento:
Promovido por:
Loca/Data:

Tema

Estabel ecimento:
Promovido por:
Loca/Data:

4.5-Co-autoria em Trabal hos apresentados em Congressos ou Conclaves em grupo de até trés participantes.

Tema
Estabel ecimento:
Promovido por:

Loca/Data
Obs: utilizar o verso se necessério.

4.6 - Artigos Publicados:
Titulos: 1)

2)
3)
4)

Editorae Revista:

Loca/Ano
Publicacéo:

Todas as informagdes prestadas neste documento expressam a verdade.

(Local e data) (Assinatura)



(Orgao/Entidade/Empr esa)

PARECER DA INSTITUICAO
(MODELO)

Atesto junto ao Ministério da Defesa, que esta Instituicdo considerao CLMN

(dar sua conceituagdo sobre o cur so)

e gque o candidato

(nome do candidato)

apresenta atributos de

(enumerar osatributos morais e profissionais)

bem como consideramos as seguintes razdes para sua indicacao:

(expor asrazbes)

Quanto ao seu aproveitamento futuro apos o curso, esta | nstitui¢do considera que

(expor suas consider agdes sobre 0 aproveitamento futuro do candidato na I nstituicéo)

(Autoridade Indicante)



