Ao 
Prof. Dr. Miguel Antonio Buzzar
Diretor do Instituto de Arquitetura e Urbanismo – IAU
Universidade de São Paulo

REQUERIMENTO PARA INSCRIÇÃO NO CONCURSO DE TÍTULOS E PROVAS VISANDO À OBTENÇÃO DO TÍTULO DE LIVRE-DOCÊNCIA JUNTO AO INSTITUTO DE ARQUITETURA E URBANISMO DA USP.

	Nome:

	

	RG. Nº
	CPF Nº

	E-mail:

	Endereço
Residencial
	Logradouro:                                                        
	Nº.

	
	

	
	Bairro:                                                         Cidade:                                           UF:

	
	CEP:                            Tel. res.:                                      Celular:

	
	

	Endereço
Comercial
	Logradouro:                                                        
	Nº.

	
	

	
	Bairro:                                                         Cidade:                                           UF:

	
	CEP:                            Tel. res.:                                      Celular:

	
	

	Inscrição refente ao Edital IAU-ATAC 1/2017.



O abaixo-assinado, identificado e qualificado no formulário acima, vem, respeitosamente, requerer sua inscrição no concurso de títulos e provas visando à obtenção do Título de  Livre-Docente, junto ao IAU na Área de Conhecimento _________________________________________________, com base no programa constante no Edital IAU-ATAC 1/2017.
Anexo, ao presente, 10 (dez) exemplares do memorial circunstanciado, 10 (dez) exemplares do (a) tese/texto, intitulado(a): “_______________________________________________________________
_________________________________________________________________________”, acompanhado de _____ (____________) caixa(s) contendo ___________________________________________ ______________________________________ (ESPECIFÍCAR O MATERIAL ENTREGUE NAS CAIXAS).
Nestes termos,
Pede deferimento.
[bookmark: _GoBack]São Carlos, ______ de ___________________ de 2017.


_________________________________________
