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DECLARAÇÃO DE QUITAÇÃO PARA EXPEDIÇÃO DE DIPLOMA - Regulamento 2018
PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM ENGENHARIA METALÚRGICA E DE MATERIAIS              

Mestrado em Engenharia Metalúrgica e de Materiais

A Coordenadoria do Programa de Pós-Graduação em Engenharia Metalúrgica e de Materiais, com
base no disposto no artigo nº  do Regulamento do Programa, informa que o(a) estudante:

,  Matrícula  ,

CPF  ,  Professor(a) Orientador(a)  ,

Título do Trabalho Final de Curso:

 
Integralizou o número mínimo de 18 créditos entre as disciplinas e atividades especiais do
Curso;

Apresentou  o  comprovante  de  aprovação  no  exame  de  suficiência  na  língua  inglesa
conforme resolução estabelecida pelo Programa e edital do processo seletivo;

Apresentou, pelo menos, um trabalho em Simpósio ou Congresso;

Foi aprovado no Estágio de Docência, no caso de discente bolsista;

Foi aprovado no Exame de Qualificação;

Teve a sua defesa de Trabalho Final de Curso (Dissertação) aprovada, por unanimidade,
pela Comissão Examinadora, no prazo mínimo de 12 meses e máximo de 30 meses a partir
da data da matrícula inicial;

Apresentou os comprovantes de entrega na Biblioteca e na Coordenadoria do Programa
da versão final  do Trabalho Final  de Curso (Dissertação),  em mídia digital,  aprovada e
corrigida conforme as instruções da Comissão Examinadora da Defesa;

Apresentou o comprovante de ausência de débito (nada consta) da Biblioteca.

Vitória – ES,  de  de . 

_____________________________ _____________________________
Orientador(a) Coordenador(a)
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