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FORMULARIO DE AGENDAMENTO DO EXAME DE QUALIFICACAO

Data e horario da qualificacio: Link da sala virtual

Nome do aluno

Titulo da Dissertacdo (mesmo provisorio)

Nome Completo do Professor Orientador

Nome Completo do Professor Coorientador (se houver)

Nome Completo do Professor Participante + (nome da IES/Empresa) e CPF

Nome Completo do Professor Participante + (nome da IES/Empresa) e CPF

Anexar os Documentos abaixo:
1- Identificadores Persistentes (Print dos Identificadores no Sucupira: Lattes, Orcid e
Web of Science)
2- Comprovante de Lingua Estrangeira (Desejavel para a Qualificacdo e Obrigatdrio para a
Defesa da Dissertagdo — Resolugdo MSG n°. 14/2024)
Data / /

Assinatura do orientador




