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FUNDAÇÃO DE AMPARO À PESQUISA DO ESTADO DE SÃO PAULO

Formulário para Parecer Inicial de Assessoria Científica

Auxílio a Publicação – PERIÓDICO
Disponível em: http://www.fapesp.br/docs/formularios/arquivos/piapubP.doc 
	Processo No:


	Pesquisador Responsável pelo Auxílio:




	Por favor, siga o roteiro abaixo para análise da solicitação de publicação de PERIÓDICO.

	Esta linha de fomento apoia periódicos que veiculem trabalhos de pesquisa, inéditos e avaliados por pares. Não são considerados enquadráveis: a) periódicos sem indexação e sem perspectivas nem esforços comprovados para obter a indexação; b) sem regularidade de publicação; c) sem padrão editorial definido ou d) de natureza predominantemente institucional, definida pela origem das contribuições e pela constituição de seu Conselho Editorial. São priorizados periódicos que preencham os requisitos para veiculação em forma eletrônica dentro do SciELO.

	1. Por favor, analise a qualidade do periódico e seu impacto na respectiva comunidade científica.


	2. O periódico tem indexação significativa (ISI, SCOPUS, SciELO)? Caso a publicação ainda não seja indexada, a FAPESP considera positivamente os esforços demonstrados de indexação.
[    ]  Sim        [    ]  Não

Por favor, comente a opção selecionada.



	3. Comente sobre os critérios de seleção dos artigos para publicação, comparando-os aos adotados nas publicações nacionais e internacionais de maior prestígio na área.


	4. A composição do Conselho Editorial pode ser considerada adequada quanto à sua qualificação e abrangência institucional, nacional e internacional?


	5. O periódico é veiculado em forma eletrônica dentro do projeto SciELO?

[    ]  Sim        [    ]  Não

Caso necessário, por favor, comente a opção selecionada.



	6. O periódico tem circulação internacional? Em caso negativo, sua circulação é nacional ou regional?
Por favor, comente.



	7. Considerando-se a circulação proposta (item 6), a publicação se justifica na forma e tiragem solicitadas?
[    ]  Sim        [    ]  Não

Por favor, comente a opção selecionada.



	8. Por favor, comente sobre o aspecto gráfico e eventuais ilustrações.



	9. Caso a publicação tenha recebido apoio FAPESP em edições anteriores, por favor, analise sua divulgação e o impacto junto à comunidade científica que se propôs atingir.



	10. Deficiências Notadas na solicitação de publicação de periódicos

	Caso algum dos itens listados abaixo seja assinalado, solicita-se que as razões sejam indicadas no quadro correspondente do formulário, indicado entre colchetes.

	[    ] Periódico de pouco impacto na comunidade científica [item 1]

[    ] Periódico sem indexação significativa ou esforços comprovados para indexação [item 2]

[    ] Critérios insatisfatórios de seleção dos textos a serem publicados [item 3]

[    ] A composição do Conselho Editorial é pouco abrangente [item 4]

[....] Periódico sem veiculação eletrônica [item 5]

[    ] Periódico com circulação limitada [item 6]

[    ] Forma e tiragem inadequadas [item 7]

[    ] Padrão gráfico pouco satisfatório [item 8]

[    ] A publicação de edições anteriores teve pouco impacto na área [item 9]

[    ] Outras: Por favor, explique no campo abaixo.




	INFORMAÇÕES PARA USO EXCLUSIVO DA FAPESP

	O conteúdo dos itens anteriores poderá, a critério da FAPESP, ser enviado na íntegra ao proponente. 

Caso deseje acrescentar informações consideradas importantes para a FAPESP fundamentar sua decisão e que não devam ser transcritas ao proponente por seu caráter confidencial, inclua-as neste espaço.



	Prezado Assessor, 


É fundamental o preenchimento dos campos Processo, Pesquisador Responsável, Nome Legível e Assinatura.

	ESTA ASSESSORIA SE COMPROMETE A MANTER O SIGILO DESTE PARECER.

	Declaro não haver nenhuma circunstância caracterizando situação de potencial conflito de interesse ou que possa ser percebida como impeditiva para um parecer isento.  Comprometo-me a manter sob sigilo todas as informações constantes deste processo, em particular, a minha condição de assessor e o teor deste parecer.

	Instituição do assessor:

	Nome legível:

	Local, data e assinatura:
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