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e oae eoc INSTITUTO DE CIENCIAS HUMANAS E DA

INFORMAGAO

Formulario de Agendamento de Qualificagdo/Defesa

Apresentagao de qualificagao () Defesa de dissertagéo ()
Data:
Sala/Sala Virtual (se for presencial informar sala de preferéncia):
Hora:
Mestrando (a):
Matricula:
Titulo:

Composicao da Banca:
No caso de membros externos, por favor informar a instituicdo que € vinculado.

Orientador (a):

Vinculo com a FURG:

E-mail:

Link do Lattes:

CPF:

ORCID:

Titulo:

Ano da titulagao:

Instituicao onde obteve o titulo:

Coorientador (a) (se houver):
Vinculo Institucional:

E-mail:

Link do Lattes:

CPF:

ORCID:

Titulo:

Ano da titulagao:

Instituicdo onde obteve o titulo:

Avaliador 1:
Vinculo Institucional:
E-mail:

Link do Lattes:

CPF:

Av. ltalia Km 8 - Campus Carreiros - CEP 96203-900
Fone: (53) 3293.5352 - Rio Grande/RS
E-mail: ppgpsicologia@furg.br
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ORCID:
Titulo:

Ano da titulacao:
Instituigdo onde obteve o titulo:

Avaliador 2 (Externo):
Vinculo Institucional:

E-mail:

Link do Lattes:

CPF:

ORCID:

Titulo:

Ano da titulagao:

Instituicao onde obteve o titulo:

Avaliador 3 (suplente):
Vinculo Institucional:

E-mail:

Link do Lattes:

CPF:

ORCID:

Titulo:

Ano da titulacao:

Instituigdo onde obteve o titulo:

Assinatura do(a) orientador(a)

Assinatura do (a) Mestrando(a)

Av. ltalia Km 8 - Campus Carreiros - CEP 96203-900
Fone: (53) 3293.5352 - Rio Grande/RS
E-mail: ppgpsicologia@furg.br



