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AGENDAMENTO DA DEFESA DA DISSERTAGAO

Aluno(a):

Apods entendimento com os membros da Comissdo Examinadora, ficou estabelecido
que a defesa da dissertagao sera realizada em:

Data:

Horario:

Local:

Data:

Assinatura do aluno(a):

Assinatura do orientador(a):
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Para agendar a data do Exame de Qualificacdo, o presidente da Banca deve estar atento aos
seguintes itens abaixo:

1. Verificar o cronograma de aulas do PPGCF.

2. Encaminhar a composicao da Banca somente apos ter a confirmagao dos integrantes.
3. A solicitagdo deve estar assinada pelo presidente e pelo aluno.



	Aluno(a):
	 

