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	SOLICITAÇÃO DE DEFESA


	NOME DO ALUNO
	MATRÍCULA

	
	


	CURSO OU PROGRAMA
	
	NÍVEL

	MESTRADO PROFISSIONAL EM ADMINISTRAÇÃO PÚBLICA EM REDE NACIONAL - PROFIAP
	
	  FORMCHECKBOX 
 ESPECIALIZAÇÃO

  FORMCHECKBOX 
 MESTRADO

  FORMCHECKBOX 
 DOUTORADO


	TÍTULO DO TRABALHO:



	TIPO DE EXAME A SER REALIZADO

	 FORMCHECKBOX 
 EXAME DE QUALIFICAÇÃO             FORMCHECKBOX 
 DEFESA DE DISSERTAÇÃO                FORMCHECKBOX 
 DEFESA DE TESE


	MEMBROS DA BANCA EXAMINADORA
	PPG/INSTITUIÇÃO


	Presidente/Orientador
	1) 
	

	Titulares
	2) 
	

	
	3) 
	

	Suplente
	1) 
	

	DADOS DA DEFESA

	Data:        

Horário:    

Local:       





                        ________________________________

              Orientador


De acordo, 





                          _______________________________

               Coordenação
	[image: image1.png]#s.
. BRAS™






	
	


