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FORMULÁRIO DE CANDIDATURA DE SERVIDOR PARA ATUAR COMO 

COLABORADOR EDUCACIONAL EM CURSO DE PÓS-GRADUAÇÃO             

LATO SENSU DO ILB 

 

 

Nome do(a) servidor(a): _______________________________________________________ 

Matrícula do(a) servidor(a): ____________________________________________________ 

Órgão:_____________________________________________________________________ 

Setor:______________________________________________________________________ 

Cargo: _____________________________________________________________________ 

Função: ____________________________________________________________________ 

Telefone do local de trabalho (com DDD): ________________________________________ 

Telefone celular (com DDD): __________________________________________________ 

E-mail institucional: __________________________________________________________ 

E-mail alternativo: ___________________________________________________________ 

Link para Currículo Lattes atualizado (anexar cópia ao formulário): 

___________________________________________________________________________ 

Candidato(a) ao(s) encargo(s) de: 

(   ) Orientador(a) de Trabalho de Conclusão de Curso – TCC de Pós-Graduação Lato Sensu 

em Poder Legislativo e Direito Parlamentar (Edição 2023). 

(   ) Avaliador(a) de Trabalho de Conclusão de Curso – TCC de Pós-Graduação Lato Sensu 

em Poder Legislativo e Direito Parlamentar (Edição 2023). 

 

Área(s) de conhecimento de interesse de pesquisa: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

 

 

 



 
Instituto Legislativo Brasileiro  

Coordenação de Educação Superior 
Serviço de Secretariado Acadêmico 

 
 

   

 

Manifeste aqui, de forma facultativa, as razões que justifiquem seu interesse e ressaltem a 

contribuição específica que, em seu entendimento, pode oferecer à atividade educacional: 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ 

Declaro estar apto(a) ao exercício do encargo por possuir os requisitos a seguir: I) Titulação de 

mestre ou doutor, com conhecimento acadêmico ou profissional na área temática do curso e 

atuação prévia, além de: II) experiência de 6 (seis) meses como docente em instituição de ensino 

pública ou privada; ou II.a) para candidato(a) a orientador(a), 3 (três) experiências como 

orientador(a) de TCC, ou de dissertação de mestrado ou de tese de doutorado, em instituição de 

ensino superior pública ou privada; ou II.b) para candidato(a) a avaliador(a), 1 (uma) 

experiência como avaliador(a) de TCC, ou de dissertação de mestrado ou de tese de doutorado, 

em instituição de ensino pública ou privada.  

Brasília, _____ de ______________________ de ________ 

 

(assinatura eletrônica) 

_______________________________ 

 

Assinatura do(a) candidato(a) 

 

 

 

Obs.: tramitar pelo SIGAD para o Serviço de Secretariado Acadêmico (SESEA), com 

espécie/formato “Ficha”, classificação Arquivística 56.03.02.09 – Ficha de Inscrição de 

Candidato ao Processo Seletivo de Servidor, classificando seu acesso como “sigiloso”, grau 

de sigilo “dados pessoais”. 
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