SOLICITAÇÃO DE DEFESA - DOUTORADO

Todos os itens devem estar devidamente preenchidos; anexar este arquivo em “pdf” assinado pelo(a) orientador(a) e em “Word”, sem assinatura, no sistema Janus (em "Aluno Regular" - "Depósito"), no dia do depósito de seu material.
Nome Aluno(a): 

Título da Tese: 

Indicação da Banca: Consultar regulamento ao qual está vinculado. Listar docentes na ordem de prioridade:
1. Titular
      Nome do Docente:                                (Orientador)
Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro: 

Instituição: 

Unidade: 

Departamento: 

E-mail:

Especialidade e/ou área de atuação: 

2. Titular
     Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

    Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria

3. Titular
     Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

    Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria

4. Titular
     Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

    Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria

1. Suplente
     Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

    Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria

2. Suplente
    Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria

3. Suplente
    Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria
4. Suplente
    Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria
5. Suplente
    Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

    Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria

6. Suplente 
    Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria
7. Suplente 
    Nome do Docente:

    Titulação: (   ) Doutor  (   ) Associado    (    ) Titular   (    ) Outro:

    Instituição:

    Unidade:

    Departamento:

    Especialidade e/ou área de atuação:

    E-mail:

    Telefone:

    Endereço completo para envio do material:

    Docente é ex orientando do(a) presidente da banca? (    ) Sim  (    )Não

    Se sim, informe a data da defesa: mês/ano

    Docente é membro do grupo de pesquisa do presidente da banca? (    ) Sim  (    ) Não

    Tipo de participação: (   ) presencial    (   ) remota (videoconferência, Skype ou similar)

    Providenciar: (   ) passagem aérea (    ) passagem terrestre (   ) virá por condução própria
Data: _____/_____/_____                                           _____________________________

                                                                         Assinatura do Orientador(a)

