
ANEXO I - EDITAL Nº 005/2019 – ARII/REITORIA 

 

CURSOS DE GRADUAÇÃO OFERECIDOS A ESTUDANTES DE MOBILIDADE 

NAS UNIVERSIDADES DE DESTINO 

 

 

Escola Colombiana de Engenharia Julio Garavito 

 

Engenharia Civil; 

Engenharia Elétrica; 

Engenharia Eletrônica; 

Engenharia de Sistemas; 

Engenharia Industrial; 

Matemática; 

Economia; 

Administração de Empresas; 

Engenharia Mecânica; 

Engenharia Biomédica. 

 

Tecnológico da Antioquia 

 

Administração Comercial; 

Administração Financeira; 

Contabilidade Pública; 

Negócios Internacional; 

Literatura e Língua Espanhol; 

Educação Infantil 

Psicologia 

Trabalho Social 

Engenharia Ambiental 

Engenharia de Software 

Criminalística 

Direito 

Gestão Financeira 

Gestão Comercial 

Comercio Exterior e Logística 

Tecnologia Agroambiental 

Tecnologia em Sistemas 

Tecnologia em Histocitotecnologia 

Tecnología em Investigação Judicial 

Tanatopraxia



ANEXO II - EDITAL Nº 005 / 2019 – ARII/REITORIA 

 

FORMULÁRIO PARA RECURSO AO RESULTADO PRELIMINAR DO 

EDITAL Nº 005/2019 - ARII/REITORIA DO PROGRAMA DE INTERCÂMBIO DE 

ESTUDANTE BRASIL – COLÔMBIA – BRACOL 
 

 

Eu,..........................................................................................................., portador 
 

do documento de identidade nº ..................., estudante do curso de 

............................................, matrícula ..............................., tendo me inscrito no 

Programa de Intercâmbio de Estudante Brasil - Colômbia – BRACOL pelo Edital 

nº005/2019, solicito à Assessora de Relações Internacionais e Interinstitucionais da 

Ufam reconsideração de minha classificação no resultado preliminar desse Edital. 

 

O objeto de minha contestação é ...................................................................... 
 

............................................................................................................................................. 
 

............................................................................................................................................. 
 

............................................................................................................................................. 
 

........... 
 

Os argumentos  com  os  quais  contesto  a  referida  classificação  são:................. 
 

............................................................................................................................................. 
 

............................................................................................................................................. 
 

............................................................................................................................................. 
 

... 
 

Para fundamentar essa contestação, encaminho anexos os seguintes 
 

documentos:......................................................................................................................... 
 

............................................................................................................................................. 
 

............................................................................................................................................. 
 

....... 
 
 

 

Manaus, ........... de ................................. 2019.  
 

 

Assinatura do Candidato
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FORMULÁRIO DE MOBILIDADE ACADÊMICA DO TECNOLÓGICO DA 

ANTIOQUIA 

 

 

POSTULACIÓN A ACTIVIDADES DE 
MOVILIDAD ENTRANTE ESTUDIANTES 

Código: FO-INT-06 

Versión: 02 

Fecha de Aprobación: 
Febrero 07 de 2018 

Página 3 de 8 

 

Observaciones Coordinador de Programa 

 
 

Aprobado Sí  No  Sí con 
modificación 

  

 INFORMACIÓN ESTUDIANTE 

Nombre:   

N° de Cédula/Pasaporte:  

Fecha de Nacimiento:  

Correo Electrónico:  

Teléfono / Celular:   

Institución de Origen:  

Programa de Origen:  

Facultad de Origen:  

Semestre en curso:  

Promedio Acumulado:  

Fecha de Postulación:  

 

INFORMACIÓN ACTIVIDAD DE MOVILIDAD 

Tipo de Movilidad  

Semestre de 
Intercambio 

 
Pasantía de 
Investigación 

x 

Práctica 
Profesional 

 Pasantía Académica  

Fecha de Inicio:  

Fecha Final:  

 

Semestre de Intercambio 

Programa Destino  

Facultad  

Plan de Estudios 

Asignaturas TdeA Asignaturas Institución de Origen 

  

  



 

Firma Coordinador:  
 

Prácticas Profesionales 

Área del Conocimiento  

Fecha de Inicio:  

Fecha Final:  

Asesor / Tutor  

Pasantía de Investigación 

Tipo de Investigación Tesis de grado  Semillero de Investigación  

Área del Conocimiento  

Fecha de Inicio:  

Fecha Final:  

Título Investigación  

Asesor / Tutor  

Resumen (Abstract) 
 
 
 
 
 
 

Pasantía Académica 

Áreas del 
Conocimiento 

 

Descripción y Objetivos  

Docente Coordinador  
 

IDIOMA 

Especifique para cada competencia su nivel así: 
B: Básico – I: Intermedio – A: Avanzado 

ESPAÑOL Oral  Escucha  

Escrita  Lectura  

Prueba Certificación Si tiene una prueba que acredite su 
nivel de idioma lístela aquí 

Resultado Resultado obtenido en la 
prueba / Resultado máximo 
posible 

INGLÉS:  Oral  Escucha  

Escrita  Lectura  

Prueba Certificación  Resultado  
 

FINANCIACIÓN 

Recursos Propios   

Beca / Incentivo   
 

DOCUMENTACIÓN 

Semestre de Intercambio 



 

1. Copia del pasaporte/ cédula 

2. Carta de recomendación de la Institución de Origen (debe incluir la aceptación del plan de estudios 

propuesto) 

3. Histórico de calificaciones 
 

Nota: Posterior a la aceptación el estudiante debe enviar copia de la Visa de Estudiante (si aplica), tiquetes ida y regreso y la 
copia del seguro médico internacional con cobertura total. 

Estancias Cortas – Pasantías 

1. Copia del Pasaporte/ cédula 

2. Carta de presentación de la Institución de Origen (sólo para pasantía investigativa o práctica 

profesional) 

 
Nota-1: Los estudiantes en pasantía investigativa deben enviar copia del proyecto de investigación. 
Nota-2: Los estudiantes en prácticas profesionales deben enviar su hoja de vida. 
Nota-3: Posterior a la aceptación el estudiante debe enviar copia de la Visa de Estudiante (si aplica), tiquetes ida y regreso y la 

copia del seguro médico internacional con cobertura total. 

 

APROBACIÓN 

Observaciones Consejo de Facultad – Para prácticas profesionales, estancias de investigación y 
semestres de intercambio 
 
Vo. Bo. Consejo de Facultad _____________________________ 

Observaciones Dirección de Internacionalización – Para pasantías académicas e investigativas 
 
Vo. Bo. Dirección de Internacionalización  _____________________________ 
 
 
 

___________________________________________ 

Nombre Solicitante 
Programa 
 
 
 
 
_______________________________________________ 

Nombre Responsable Institución de Origen 
Cargo 
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PLANO DE ESTUDOS - ARII  
 
 

 

Compromisso de Reconhecimento Acadêmico 
Ano Acadêmico: /  

Área de Estudo:      
 

 
 

ARII 
 

Nome do Estudante:    País:     

Instituição de Origem:          

Instituição de Acolhimento:         

Tipo de Mobilidade:  Duração:  meses  
            

 

Programa de Estudos a realizar na Instituição de Acolhimento 
  

Código da Disciplina Disciplina Créditos 
   

   

   

   

   

   

   

   

   
  

Total  
 

Programa de Estudos equivalente na Instituição de Origem 
  

Código da Disciplina Disciplina Créditos 
   

   

   

   

   

   

   

   

   
  

Total  
 

Assinatura do Estudante:  Data:  /    /     

Assinatura do Responsável pela Mobilidade na Instituição de Origem:                

       Data: / /   
                     

                     



 

INSTITUIÇÃO DE ORIGEM 

Cargo:  
Nome: 
 

 

(Assinatura da Entidade com responsabilidade no 

Reconhecimento Acadêmico na Instituição de Origem) 
 
Data: / /  

 
INSTITUIÇÃO DE 
ACOLHIMENTO   
Cargo: 
Nome: 

 

(Assinatura da Entidade com responsabilidade no 

Reconhecimento Acadêmico na Instituição de Acolhimento) 
 
Data: / /  
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DECLARAÇÃO 

 

 

 

 
Eu, ............................................................................................................., declaro não ter 

recebido bolsa de estudos de programas de mobilidade internacional da UFAM, em 

atendimento as exigências contidas no Edital N°005/2019 do Programa de Intercâmbio de 

Estudantes Brasil – Bracol – BRACOL, de acordo com o item 3.1.1.e. 

 

 

 

 

 

Manaus, ..... de ........................ de 2019. 

 

 

 

 

 ____________________________ 

               Dirigente   


