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Uberlândia, ____/____/____
Prezado(a) Coordenador(a),

Solicito a V. Sa. Autorização para a Defesa de Dissertação de Mestrado de meu/minha orientando(a), aluno regular do Programa de Pós-Graduação em História:

	Orientando(a):

	Matrícula:

	E-mail:

	Data:                                                Horário:                                   

	Título do Trabalho:

	Linha de Pesquisa: 

	Projeto de Pesquisa de Vinculação:

	Coorientador (se houver):


Os nomes dos professores propostos para compor a Banca Examinadora são:

Titulares
	Orientador(a):
E-mail:
	Instituição:

	Membro Interno:
E-mail:
	Instituição:

	Membro Externo:

E-mail:
CPF:
	Instituição:


Suplentes:
	Membro Interno:
E-mail:
	Instituição:

	Membro Externo:
E-mail:
	Instituição:


Informo que todos os membros da banca já estão devidamente contatados, concordantes e com disponibilidade na data e horário solicitado.

Atenciosamente,

   ________________________________
             _____________________________


        Orientador(a)




           Orientando(a)
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