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Universidade Federal da Paraíba 
Centro de Ciências Exatas e da Natureza
Programa de Pós-Graduação Stricto Sensu em Física

Requerimento s/nº - PPGF

João Pessoa, ____/____/______.


Ao Colegiado do Programa de Pós-Graduação Stricto Sensu em Física
CCEN/UFPB


Assunto: homologação de banca examinadora de TESE


1. _______________________________________, declara que seu/sua orientando/a __________________________________________, matrícula ______________, encontra-se em condições de defender a sua dissertação, na área de concentração _________________________________________. 
2. Esclarece também que o/a estudante já cumpriu os créditos, exames obrigatórios, publicação em periódico e outras exigências previstas para o curso, verificados em seu histórico acadêmico.
3. Vem requerer a V. S.ª, portanto, providências quanto à DEFESA e BANCA EXAMINADORA.



________________________________
Orientador/a






	Anexar:
1. Página inicial dos artigos publicados
2. Histórico acadêmico com todos os créditos e obrigações cumpridas
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DADOS DO TRABALHO E DA DEFESA
(todos os campos devem ser preenchidos)

	No de páginas:
	Data: ____/____/_________
	Hora:

	Link da sala virtual:



	Número de artigos aceitos para publicação:
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	Título:


	Resumo:
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	Title:


	Abstract:


	Keywords:







SUGESTÕES DE NOMES PARA A BANCA EXAMINADORA 
(sugerir ao menos 05 membros internos e 05 externos)
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