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Prezado Professor.
	
Na qualidade de Orientador(a) do(a) aluno(a) de mestrado _____________________________________________________,matrícula__________,vinculado à linha de pesquisa _______________________________________________ e tendo depositado os exemplares do texto para defesa da Dissertação intitulada __________________________________________________________________________________________________________________________________________________________, venho respeitosamente requerer a este programa a homologação da seguinte Banca Examinadora:
	MEMBROS
	DEPARTAMENTO/INSTITUIÇÃO

	
	Orientador(a)- PPGFP/UEPB

	
	Membro(a) Externo(a) -

	
	Membro(a) Interno(a) -

	SUPLENTE
	

	
	


,     
No caso de a Banca Examinadora ser homologada pelo Colegiado do Curso, a defesa da Dissertação deverá ocorrer no dia ___________________ às ____________ horas da manhã/tarde, em local a ser determinado por esta coordenação.
	Nestes termos, pedimos deferimento,

                                                                                                          . 
Orientador(a)


                                                                                                           . 
Mestrando(a)

Campina Grande ____ de __________________de ____________.
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Palavras-chave:






DADOS DA APRESENTAÇÃO DA DEFESA DE DISSERTAÇÃO 
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