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         IF GOIANO – CAMPUS CERES
DIRETORIA DE PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO



REQUERIMENTO COM CIÊNCIA DO ORIENTADOR
IDENTIFICAÇÃO DO MESTRANDO
	Programa:
	Nível:

	Nome:
	Matrícula:

	Orientador:
	Semestre em curso:




Venho requerer à Coordenação do Programa de Pós-Graduação em _____________________________________, nível ______________________que sejam tomadas as devidas providências referentes a:
(    ) Trancamento de matrícula
		(    ) Desligamento do Programa
		(    ) Troca de orientador/co-orientador	
		(    ) Trancamento de disciplina
		(    ) Inserção de disciplina
                     (    )  Prorrogação do Prazo 
		(    ) Outros.
Justificativa :  _________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Ceres-GO, _______ de _______________ de ________.
	[bookmark: _GoBack]
_____________________________________
	
_____________________________________

	Pós-Graduando
	Orientador

	Para uso da Coordenação

Parecer do Coordenador:          Deferido            Indeferido
Em: ______/______/______      Assinatura: _______________________________

Parecer do Colegiado:         Deferido           Indeferido  
Em: ______/______/______
Observações:________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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