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Maringá, ____ de __________ de 20___.

Ao 

Conselho Acadêmico (CA): 

Programa de Pós-Graduação Associado em Educação Física – UEM/UEL

Prezados Membros:


Conforme o Regimento do Programa, apresento uma lista contendo o nome, a titulação e o departamento de filiação de sete professores para compor a Banca Examinadora do Exame de Qualificação e da Defesa de Tese de Doutorado do pós-graduando NOME COMPLETO (aluno): 
1. Prof. Dr. NOME COMPLETO (orientador) - Departamento (NOME) - Universidade Estadual de Maringá (UEM) – Maringá/PR.

2. Prof. Dr. NOME COMPLETO, CPF nº.............................., e-mail:................... (membro externo) - Departamento (NOME) – Universidade (NOME e SIGLA) – Cidade/UF – Programa de Pós-Graduação (NOME do Programa e SIGLA da IES do Programa).

3. Prof. Dr. NOME COMPLETO, CPF nº.............................., e-mail:................... (membro externo) - Departamento (NOME) – Universidade (NOME e SIGLA) – Cidade/UF – Programa de Pós-Graduação (NOME do Programa e SIGLA da IES do Programa).

4. Prof. Dr. NOME COMPLETO (membro interno do PEF) - Departamento (NOME) - Universidade Estadual de Londrina ou Maringá.

5. Prof. Dr. NOME COMPLETO (membro interno do PEF) - Departamento (NOME) - Universidade Estadual de Londrina ou Maringá.

6. Prof. Dr. NOME COMPLETO, CPF nº.............................., e-mail:................... (suplente externo) - Departamento (NOME) – Universidade (NOME e SIGLA) – Cidade/UF – Programa de Pós-Graduação (NOME do Programa e SIGLA da IES do Programa).

7. Prof. Dr. NOME COMPLETO (suplente interno do PEF) - Departamento (NOME) - Universidade Estadual de Londrina ou Maringá.

O Projeto de Qualificação foi intitulado “TÍTULO”. O exame de qualificação tem data prevista para ocorrer no mês de (MÊS) de (ANO), e será confirmada de acordo com a agenda dos Membros Efetivos da Banca Examinadora.

                                                                                     Atenciosamente.

________________________________________

Prof. Dr. NOME COMPLETO - Orientador –
Para composição da banca observar o regulamento do PEF (Resolução nº 124/2018-CI/CCS, para ingressantes até 2022 e a Resolução nº 164/2022-CI/CCS, para ingressantes a partir de 2023). Quando houver necessidade de incluir docente não vinculado a um programa de pós-graduação, esclarecer a importância da participação, se atuou em bancas de mestrado/doutorado, bem como apresentar o currículo e apresentar a pontuação da produção compatível ao exigido do corpo docente permanente do Programa (vide resolução de credenciamento disponível no site do PEF).
Lembrando:
a) para tese dois membros participantes do quadro de docentes do programa e dois membros externos ao programa, sendo pelo menos um de outra Instituição, bem como, pertencentes a instituições diferentes;

b) em casos excepcionais, a serem apreciados pelo CA, a banca poderá contar com mais um membro externo ao programa e à instituição desde que não represente custos adicionais ao programa;

c) serão designados, ainda, pelo menos dois suplentes para cobrirem as eventuais faltas dos titulares, sendo um do programa e o outro deve ser membro externo ao programa e, ainda, externo a Instituição no caso de tese.

	DECLARAÇÃO

	Eu ________________________________________, aluno ingressante no ano _____,  DECLARO que estou ciente do regulamento do Programa que define teto máximo para custeio de participação de membro externo para a totalidade da banca e informo que poderei optar pela participação de membro por defesa remota (vídeo conferência em tempo real) com encaminhamento prévio de parecer detalhado, respeitando-se o limite de pelo menos dois membros presenciais (Resolução nº 124/2018-CI/CCS) ou totalmente remota (Resolução nº 164/2022-CI/CCS) ou, ainda, custear os valores de trecho de voo, hospedagem e/ou alimentação caso o valor total dos gastos com a banca que ultrapasse o limite estipulado e a disponibilidade de recurso.
Maringá, _____ de __________ de _______.

________________________________
Visto do(a) orientador(a)

____________________________
Assinatura do(a) estudante
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