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Uberaba (MG), Clique ou toque aqui para inserir uma data..
À
PROPEPE – Pró-reitoria de Pesquisa, Pós-graduação e Extensão.
UNIUBE – Universidade de Uberaba.
Assunto: Controle mensal de frequência e de atividades de bolsista de Programa de Pós-graduação stricto sensu.
Indicar o tipo de bolsa:
☐ FAPEMIG/PAPG   ☐ CAPES/PROSUP-BOLSA ☐ CAPES/PROSUP-TAXA
☐ CAPES/PDPG
Título do Projeto: Clique ou toque aqui para inserir o texto.
Eu, Clique ou toque aqui para inserir o texto. , RA nº Clique ou toque aqui para inserir o texto., regularmente matriculado(a) no Programa de Pós-graduação em Escolher um item., em nível Escolher um item., durante o mês de Escolher um item. de Escolher um item. , realizei as atividades descritas abaixo:
Clique ou toque aqui para inserir o texto.
Orientações para o preenchimento:
1) Disciplinas em curso (Relacionar as disciplinas, inclusive a orientação, relatando, de forma sucinta, o que você realizou. Não há necessidade de, ao citar as leituras, indicar as referências do plano do professor).
2) Participação em eventos dentro do programa (Quando se referir ao evento do qual participou, citar o nome, a instituição-promotora, o período de realização, forma de participação).
3) Participação em eventos fora do programa (Quando se referir ao evento do qual participou, citar o nome, a instituição-promotora, o período de realização, forma de participação). 
4) Participação em grupos de estudos. (Quando se referir ao grupo de estudos do qual participa, citar o nome, a instituição -promotora, o período de realização).
5) Andamento da pesquisa (Este é um item importante, que deve ser bem detalhado e varia conforme o momento do aluno no Programa).
6) Produção bibliográfica – referência completa (trabalhos de disciplinas não submetidos a periódicos não devem ser incluídos neste item) 
OBS.: Pode ocorrer que, em um dado mês, alguma(s) dessas atividades não tenha sido realizada. Relate, apenas, as realizadas, lembrando que o Andamento da Pesquisa deve constar sempre.
Avaliação do desempenho do bolsista pelo(a) orientador(a) (preenchimento obrigatório):
Clique ou toque aqui para inserir o texto.
Atenciosamente,

				
	Digite aqui seu nome			Digite aqui o nome de seu orientador(a)
Bolsista					Professor(a) Orientador(a)
	Obs: Parecer da Comissão de Bolsas (próxima página).




Comissão de Bolsas
Considerações:
Clique ou toque aqui para inserir o texto.
Parecer:
☐ aprovado*	☐ para alinhamento**		☐ reprovado**
*encaminhar à PROPEPE
**devolver ao bolsista para correções
Presidente da Comissão de Bolsas:



Carimbo

Uberaba (MG), ____/____/_________.
Coordenador(a) do Programa:



Carimbo

Uberaba (MG), ____/____/_________.
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