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DOCUMENTACAO QUE O POS-GRADUADO DEVE LEVAR A
COORDENAGAO DO PPGEL E, NA SEQUENCIA, ENVIAR AO
PROTOCOLO / PRO-REITORIA PARA SOLICITAR DIPLOMA

- COPIA DA DISSERTACAO em 2 CDs em PDF com capas padronizadas

Obs.1: As capas dos CDs devem estar identificadas conforme a capa da Dissertagéo
Obs.2: O texto devera estar em um s6 documento (ndo podera vir fragmentado)

- FICHA CATALOGRAFICA (no verso da folha de rosto da Dissertacido no CD)

- FICHA CATALOGRAFICA IMPRESSA

- NADA CONSTA da BIBLIOTECA da UFPI

- HISTORICO ESCOLAR da GRADUACAO

- HISTORICO ESCOLAR do MESTRADO (é com o Mestrado)

- COPIA do DIPLOMA de GRADUACAO (frente e verso)

- COPIA da CARTEIRA de IDENTIDADE (n3o vale a carteira de motorista)

- COPIA da ATA DE DEFESA DA DISSERTACAO (é com o Mestrado)

- COPIA DO RELATORIO FINAL SOBRE O POS-GRADUADO assinado pelo

orientador

- TERMO DE AUTORIZACAO PARA PUBLICACAO ELETRONICA (obrigatério - trazer
preenchido)

- COMPROVANTE(S) DE APRESENTACAO DE TRABALHO EM CONGRESSO E
PUBLICACAO EM PERIODICO.

- REQUERIMENTO STRICTU SENSU (Formulario preenchido)
- Declaragao de que o material exigido foi entregue (feita pela Coordenacgéo)
- Memorando de encaminhamento da solicitagao de Diploma (feito pela Coordenacéo)

A Coordenacao
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. UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI )
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUACAO

COORDENADORIA DE PROGRAMAS STRICTO SENSU
SERVICO DE REGISTRO E CONTROLE ACADEMICO DE POS-GRADUAGCAO

R C U L A C A O I N T E R N

REQUERIMENTO

NOME
COMPLETO
ENDERECO Ne
BAIRRO | CIDADE | TEL
LOCAL/TRABALHO | | PROFISSAO
E-MAIL | | CEL
POS-GRADUAGAO “STRICTO SENSU”
PROGRAMA
| MESTRADO | DOUTORADO ] MESTRADO PROFISSIONAL
CENTRO / UFPI | CAMPUS |
OBJETIVOS DO REQUERIMENTO
AUTORIZAGAO DE PESQUISA ACADEMICA PARA EFEITO DE:
DIPLOMA DE CONCLUSAO 22 VIA DO DIPLOMA (PROCESSAR)
CERTIDAO (VALIDADE 180 DIAS) QOUTROS (ESPECIFICAR):
DOCUMENTOS ANEXADOS - COPIAS OU ORIGINAIS (ATENDIMENTO)
IDENTIDADE DIPLOMA(S) DECLARAGAO DA BIBLIOTECA
CPF HISTORICO(S) DECLARAGCAO DA COORDENACAO
ATA DE DEFESA PROCURACAO REPOSITORIO INSTITUCIONAL
OUTROS (ESPECIFICAR):

OBSERVAGOES E/OU ESPECIFICAGOES [CPSS]

Teresina (PI), de de 2019 AUTENTICACAO
Assinatura do(a) Requerente Assinatura do Responsavel pelo Atendimento
REGISTRO N° -SS/2019
REGIS..TRO No ........ _33/2019 ........................................................

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
COORDENADORIA DE PROGRAMAS STRICTO SENSU / PRPG
Servigo de Registro e Controle Académico de Pés-Graduagdo
Campus Universitario Ministro Petrdnio Portella — BL 06 — Fone: 3215-7405/3215-5562

REQUERENTE: SETOR DE ATENDIMENTO
PROGRAMA:
Assinatura do Responsavel pelo Atendimento
_ PRAZO DE ENTREGA APOS ASSINATURA:
DATA DE ENTRADA:
A / /2018 CONSULTAR CPSS N

TRAZER ESTA SOLICITAGA: VALIDADE 180 DIAS




