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SOLICITAÇÃO DE QUEBRA DE PRÉ-REQUISITO PARA EXAME DE PRÉ-BANCA/QUALIFICAÇÃO

1. Identificação:

	Aluno:
	

	Nº de Matrícula:
	

	Nível         ☐ Mestrado                 ☐ Doutorado



2. Dos critérios relacionados abaixo, qual está se pleiteando a quebra:
☐ I - Ter integralizado o número mínimo de créditos em disciplinas, estabelecido na Resolução CONSEPE 52/2015;

☐ II - Ter sido aprovado no exame de verificação da capacidade de leitura e interpretação de língua estrangeira, sendo uma para o mestrado e duas para o doutorado;

☐ III - Possuir CRA igual ou superior a 7,0 (sete).

3. Solicita quebra de pré-requisito para exame de pré-banca/qualificação pelo(s) seguinte(s) motivos:

	1.
	

	2.
	

	3.
	



4. Previsão para data do exame de pré-banca/qualificação: _____/_____/________

João Pessoa, ___ de_________________ de _______.

Assinatura do aluno: ___________________________________________

Assinatura dos orientadores:

________________________________                        _______________________________


*Anexar ao processo:
· Formulário de solicitação de quebra de pré-requisito para exame de pré-banca/qualificação;
· Justificativa embasada;
· Histórico.
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