ANEXO Il

Instituto Federal de Educagao, Ciéncia e Tecnologia de Sao Paulo - IFSP

Plano Individual de Trabalho Docente - PIT (Anexo Il - Resolugédo n° 109 de 4 de novembro de 2015)

|Campus:  |Birigui [ Ano/Semestre: [ 2016/1
Identificagdo do Docente
Docente: Vicente Gerlin Neto
Area: Industria Conhecido como: |
Prontuario: 14632-8 e-mail: gerlin@ifsp.edu.br
Regime de trabalho: | 20 horas 40 horas | x |RDE | ] Substituto | [ Temporario
Horario Consolidado
(preencher com a sigla da componente curricular)
Turno Aula segunda terca quarta quinta sexta sabado
8h00 - 8h50 EPMS6
& 8h50 - Sh40 EPMS6
£ 9h55 - 10h45
':‘, 10h45 - 11h35
= 11h35 - 12h25
12h25 - 13h15
Turno Aula segunda terca quarta quinta sexta sabado
12h20 - 13h10
e 13h10 - 14h00
T 14h00 - 14h50
o 15h05 - 15h55 RNA
S 15h55 - 16h45 RNA
16h45 - 17h35
Turno Aula segunda terca quarta quinta sexta sabado
18h10 - 19h00 ATA ATA
e 19h00 - 19h50 EPMS6
E 19h50 - 20n40 EPMS6
2 20055 - 21ha5 MFLA3 EPMS6 TMAAT
21h45 - 22h35 MFLA3 EPMS6 TMAA1
O sim, desejo dedicar-me prioritariamente a atividade de ensino (Opgéo assinalada na planilha FPA).
Atividades de Ensino
Regéncia de Aulas
Sigla Nome Curso Turno Aulas
MFLA3 [Mecéanica dos Fluidos Técnico em Automagéo Industrial N 2
EPMS6 Execugéo de Projetos Mecatrénicos Tecndlogo em Mecatrénica Industrial N 6
TMAA1 |Tecnologia dos Materiais Técnico em Automacao Industrial N 2
Regéncia de Aulas (em horas) 8
Tempo de Organizagdo do Ensino (em horas) 8
Tempo total dedicado a Aulas e Organizacio de Ensino (em horas) 16
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Duragdo

Atividades de Apoio ao Ensino (h)

Reunido de Area 2
Reunido NDE 1
Atendimento ao aluno 2

7

Coordenagdo Curso Técnico Automagcio Industrial

Atividades de Apoio ao Ensino (Total em horas) 12

Complementacgao de Atividades Du;-:;;ao
Autocapacitagao (Doutorado - Aluno Especial) 0 i T T 8
Comissoes (Permanéncia e éxito / Comisszo Local de Pessoal Docente) 4

Complementagio de Atividades (Total em horas) 12

Total de horas semanais (obrigatoriamente 20h ou 40h, dependendo do regiréde trabalho) \(\ 40
\ /, N\ /r}
\ \ A
V4 ) X \ {4 /
~4 Y, | X~ _ ‘ 03/08/2016

/’/ Docente (Assinatura) Data A

\

\\‘

Parecer da Comisséo para Avaliagdo de Atividade Docente )< /

o ()

2 (G |

Resultado: . —— -
Homologado Devolugdo para Indeferido Dit/ ,P7’(mjente da CAA i
ajustes

7 /
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