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REQUERIMENTO DE SOLICITAÇÃO DE ORIENTAÇÃO 



Ao Colegiado do Programa de Pós-Graduação em Ciência da Computação, 

Na condição de aluno (a) regularmente matriculado (a) no Programa de Pós-Graduação em Ciência da Computação, solicito a apreciação e aprovação do pedido de orientação no mestrado abaixo discriminado.


	Aluno (a):
	

	
	e-mail:

	Orientador (a):
	

	
	e-mail:

	Co-orientador (a):
	

	
	e-mail:



   

Nestes termos, pede deferimento.

Ouro Preto,  ___   de ________________  de  _______.

	


_______________________________	      	   ______________________________
      Assinatura do(a) Orientador(a)			         Assinatura do(a) Mestrando(a)


	
Parecer do Colegiado    Aprovado:          Sim            Não           Data___/___/___


________________________________________________
Coordenador do Programa Pós-Graduação em 
Ciência da Computação PPGCC/UFOP 



Campus Universitário - Morro do Cruzeiro  -  35400-000  -  Ouro Preto  -  MG

Site: http://www.ppgcc.ufop.br – E-mail: secretaria@ppgcc.ufop.br – Telefax: (0 xx 31) 3559-1692
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