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	UNIVERSIDADE ESTADUAL DE MARINGÁ 

Centro de Tecnologia - CTC 

Departamento de Informática - DIN

Programa de Pós-Graduação em Ciência da Computação - PCC

	
	Solicitação de Prorrogação do Prazo 

para Conclusão do Curso de Doutorado
	


        Prof.(a)________________________________________________________, orientador(a) do aluno(a) __________________________________________________ RA nº _________, do curso de doutorado do Programa de Pós-Graduação em Ciência da Computação – PCC – UEM, solicita ao respectivo conselho acadêmico a prorrogação do prazo para conclusão do curso por um período letivo, com base no regulamento deste programa, conforme justificativa e cronograma de atividades a serem desenvolvidas, abaixo discriminadas: 

Justificativa:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Atividades e respectivos prazos a serem desenvolvidas durante a prorrogação:

______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Data provável da Defesa: ______________     

data e assinatura do(a) aluno(a) e do(a) orientador(a)  

Maringá-PR, _______ de ________________ de ______.

______________________________________                              _______________________________________

      assinatura do(a) aluno(a)                                              assinatura do(a) ORIEntador(a)

	
	Carimbo de Recebimento do PCC


	
	Parecer do Conselho Acadêmico
 

	
	


1ª VIA – SECRETARIA                                 2ª VIA – ORIENTADOR(A)                                3ª VIA – ALUNO(A)                                                                                                                                                              


