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UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SÃO FRANCISCO

Programa de Pós-Graduação em Extensão Rural – PPGExR

Câmara Interdisciplinar Temática I – Desenvolvimento & Políticas Públicas
_____________________________________________________________________________

FICHA-REQUERIMENTO PARA INDICAÇÃO DE BANCA EXAMINADORA DE DISSERTAÇÃO
	1-DADOS DO CURSO DE PÓS-GRADUAÇÃO 


	NOME DO CURSO

EXTENSÃO RURAL
	SIGLA DO COLEGIADO

CPGExR
	NÍVEL

        MESTRADO     


	2-DADOS DO MESTRANDO(A)


	NOME DO(A) MESTRANDO(A)

	SIGLA DO COLEGIADO

CPGExR
	NÍVEL

             MESTRADO

	SEXO

(   ) MASC   (   ) FEM
	DATA DE ENTRADA NO CURSO



	TRANCOU MATRÍCULA?

() Não   (   ) Sim, Período total: 18 meses
	FEZ JUS A PRORROGAÇÃO?

(   ) Não      ) Sim, Período total: _______meses

	POSSUI BOLSA

(   )NÃO   (   )SIM, Agência:  (  )CAPES   (   )CNPQ   (   )FACEPE     (   ) FAPESB   (   )OUTRA
Período: 


	3-DADOS DO ORIENTADOR 


	NOME COMPLETO



	TITULAÇÃO 


	COLEGIADO/INSTITUIÇÃO




	4-DADOS DO CO-ORIENTADOR (quando existente)


	NOME COMPLETO

             

	TITULAÇÃO 
	COLEGIADO/INSTITUIÇÃO




	5-DADOS DA DISSERTAÇÃO


	TITULO DA DISSERTAÇAO



	ÁREA DE CONCENTRAÇÃO/LINHA DE PESQUISA A QUE ESTA VINCULADA


	DATA PREVISTA PARA A DEFESA (DD/MM/AA) E HORA


	LOCAL DA DEFESA:



	6-DADOS DA BANCA PROPOSTA


1º EXAMINADOR
	CPF
	NOME COMPLETO



	TITULAÇÃO


	INSTITUIÇÃO DE ORIGEM
	DEPTO./COLEGIADO DE ORIGEM



	SITUAÇÃO NO CURSO

                                          (   ) INTERNO          (   ) EXTERNO



	ENDEREÇO COMPLETO (incluindo o CEP), (caso seja membro externo, preencher os demais dados abaixo)



	FONE
	FAX


	CELULAR
	E-MAIL

	BANCO


	AGÊNCIA (incluindo o nome)
	CONTA-CORRENTE



	PIS/PASEP:


	SIAPE:

	LINK PARA O CURRICULO LATTES




2º EXAMINADOR
	CPF
	NOME COMPLETO



	TITULAÇÃO


	INSTITUIÇÃO DE ORIGEM
	DEPTO./COLEGIADO DE ORIGEM



	SITUAÇÃO NO CURSO

                                          (   ) INTERNO          (   ) EXTERNO



	ENDEREÇO COMPLETO (incluindo o CEP), (caso seja membro externo, preencher os demais dados abaixo)



	FONE
	FAX


	CELULAR
	E-MAIL

	BANCO


	AGÊNCIA (incluindo o nome)
	CONTA-CORRENTE



	PIS/PASEP:


	SIAPE:

	LINK PARA O CURRICULO LATTES




3º EXAMINADOR
	CPF
	NOME COMPLETO



	TITULAÇÃO


	INSTITUIÇÃO DE ORIGEM
	DEPTO./COLEGIADO DE ORIGEM



	SITUAÇÃO NO CURSO

                                          (   ) INTERNO          (   ) EXTERNO



	ENDEREÇO COMPLETO (incluindo o CEP) (caso seja membro externo, preencher os demais dados abaixo)


	FONE
	FAX


	CELULAR
	E-MAIL

	BANCO


	AGÊNCIA (incluindo o nome)
	CONTA-CORRENTE



	PIS/PASEP:


	SIAPE:

	LINK PARA O CURRICULO LATTES




SUPLENTE EXTERNO
	CPF
	NOME COMPLETO



	TITULAÇÃO


	INSTITUIÇÃO DE ORIGEM
	DEPTO./COLEGIADO DE ORIGEM



	SITUAÇÃO NO CURSO

                                          (   ) INTERNO          (   ) EXTERNO



	ENDEREÇO COMPLETO (incluindo o CEP)



	FONE
	FAX


	CELULAR
	E-MAIL

	BANCO


	AGÊNCIA (incluindo o nome)
	CONTA-CORRENTE



	PIS/PASEP:


	SIAPE:

	LINK PARA O CURRICULO LATTES




SUPLENTE INTERNO
	CPF
	NOME COMPLETO



	TITULAÇÃO


	INSTITUIÇÃO DE ORIGEM
	DEPTO./COLEGIADO DE ORIGEM



	FONE
	FAX


	CELULAR
	E-MAIL

	LINK PARA O CURRICULO LATTES




	7 -PASSAGEM 


	NOME DO MEMBRO DA BANCA



	VALOR SUGERIDO DA PASSAGEM 

R$

	DATA E TRECHO (ida/volta)

____/____/____, ____________/Petrolina

____/____/____, Petrolina/____________


	COMPANHIA AÉREA, NÚMERO DO VOO E O HORÁRIO



	8 - CONCORDÂNCIA DO COLEGIADO


	DATA

_____/____/______


	NOME COMPLETO DO COORDENADOR DO CURSO


	ASSINATURA C/CARIMBO


	9 – DOCUMENTAÇÃO A SER ANEXADA


1- Histórico Escolar do discente conforme Modelo PRPPG (ANEXO 2);

2- Cópia da Ata da Reunião do Colegiado do Curso em que foi aprovada a Banca Examinadora;
3- Resumo da Dissertação com um máximo de 250 palavras;
4- Cópia da Ata da Reunião do Colegiado do Curso em que tenha sido aprovado o trancamento de matrícula, caso o discente tenha solicitado;
5- Cópia da Ata da Reunião do Colegiado do Curso em que tenha sido aprovada a prorrogação da duração do curso, caso o discente tenha solicitado

6- Curriculum Vitae atualizado (contendo as publicações dos últimos três anos) de cada integrante da Banca Examinadora (examinadores e suplentes).

	OBSERVAÇÃO IMPORTANTE


As propostas de Banca Examinadora devem ser protocoladas na Secretaria do PPGExR, com a documentação devidamente anexada, pelo menos 30 dias antes da data prevista para a respectiva defesa.

(versão maio/20199)
______________________________________________________________________________________________

BA 210 Km 04 – Rodovia Juazeiro/ Sobradinho, Bairro Malhada da Areia, CEP: 48909-210 – Juazeiro/BA 

FONE: 74 3611-7206 E-MAIL: cpgexr@univasf.edu.br SITE: http://www.pgextensaorural.univasf.edu.br

