PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM DESENVOLVIMENTO REGIONAL
Ao Colegiado do Programa de Pós-Graduação em Desenvolvimento Regional
REQUERIMENTO DE PRORROGAÇÃO DE PRAZO PARA DEFESA
_______________________________________________________(__)______________                                                               Nome do Aluno                                                                                              Telefone 

Aluno regularmente matriculado no curso de (  ) Mestrado, (  ) Doutorado em Desenvolvimento Regional,  vem  mui respeitosamente solicitar prorrogação do prazo para defesa de Dissertação/Tese, para a data ____/____/____    pelos motivos abaixo expostos:
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
         Blumenau, ______ de ____________________   de  20_____  .

____________________________

                                                                                                      Assinatura do aluno(a)

                                                                                        ____________________________              
                                                                                                   Assinatura do Orientador(a)

	
	
	(  ) Deferido

	Coordenador do Programa
	Data:
	(  ) Indeferido


