[image: image1.png]




UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA
CENTRO DE CIÊNCIAS DA SAÚDE
Programa Mestrado Profissional em Informática em Saúde
Campus Universitário João David Ferreira Lima - Trindade
CEP 88040-900 - Florianópolis - SC
Telefones: (48) 3721-6495 – (48) 3721-9480
E-mail: ppginfos.ufsc@gmail.com

ATENÇÃO - Procedimentos para Solicitação de Bancas

1 -  SÃO OBRIGAÇÕES DO ALUNO/PROFESSOR:

A) Para marcação da banca:
A1) O pedido de banca deverá ser encaminhado à Secretaria Acadêmica PPGINFOS, com, no mínimo, 15 dias de antecedência, atendendo a legislação vigente:
A2) Verificar disponibilidade da data da banca;

A3) Verificar se o membro externo à UFSC já participou de atividade PPGINFOS;

· Se não participou, solicitar cópia do diploma de Doutor e da Identidade e encaminhar Cadastro de Participante externo para preenchimento 
A4) Preencher todo o formulário e encaminhar à Secretaria Acadêmica PPGINFOS, com os demais documentos, se necessário;

A5) Informar à Secretaria dados para contato com o Professor externo.

B) Após aprovação do pedido pelo Colegiado ou Coordenação PPGINFOS:

B1) Confirmar o local agendado com a Secretaria Acadêmica
B2) Verificar a disponibilidade do equipamento;
B3) Encaminhar o trabalho à banca, junto com o Formulário de Encaminhamento de Trabalhos à Banca Examinadora, disponível em nosso site (Vida Acadêmica – Bancas de Qualificação)
B4) Atender aos requisitos da Instrução Normativa 01/PPGINFOS2018.

B5) Verificar  e testar os softwares e equipamentos disponíveis na UFSC, para a apresentação, para evitar problemas no momento da apresentação.

SOLICITAÇÃO DE BANCA PARA QUALIFICAÇÃO DO PROJETO DE DISSERTAÇÃO

Exmo Sr (a) Presidente do Colegiado do Programa de Mestrado Profissional em Informática em Saúde da UFSC

Eu, Prof. _______________________________________________________________________________ venho por meio deste solicitar a aprovação da Banca para Qualificação do Projeto de Dissertação de Mestrado em Informática em Saúde – Área de Concentração:

(    ) Tecnologia de Informação e Comunicação 

(   ) Telessaúde

 como informado abaixo. 

Título do Trabalho: _____________________________________________________________________________

______________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

MESTRANDO (A): ______________________________________________________________________________________

Data: ______________________
 Horário:___________________

Membros Efetivos6
	Nomes Completos
	Instituição

	                                                                                                                     (Presidente)
	  PPGINFOS/UFSC

	1.
	    (Interno ou Externo à UFSC)

	2.
	    (Interno ou Externo à UFSC)


Membro Suplente7
	1.
	    (Interno ou Externo à UFSC)


Os membros indicados já foram consultados e apresentaram disponibilidade de participação.

Florianópolis, 

de


de

.


_______________________________


__________________________________

Mestrando





Orientador
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Orientações para o preenchimento do Formulário 

Solicitação de Banca de Qualificação de Projeto de  Dissertação 
a) Salvar o documento no computador, não alterar a formatação e digitar as informações solicitadas;

b) Preencher todos os campos, conforme informações abaixo:

1. Nome do Orientador do aluno;

2. Área de Concentração (conforme site ppginfos.ufsc.br)

3. Título completo do trabalho;

4. Nome completo do aluno;

5. Data e horário: informar a data e horário previamente combinados com a Banca Examinadora;

6. Composição da banca: NOMES COMPLETOS

a banca deverá ser composta por 03 membros efetivos, a saber:

- Presidente: orientador do aluno

- 02 Professores Doutores internos ou externos à UFSC (sem ônus ao PPGINFOS)

7. Membro suplente: deverá ser indicado, 01 Professor Doutor interno ou externo à UFSC (sem ônus ao PPGINFOS),  como membro suplente
8. Procure preencher com letra legível e de preferência digitado os campos do formulário
c) Entregar o formulário preenchido e assinado na Secretaria do PPGINFOS, para aprovação pela Coordenação do Programa e Colegiado do PPGINFOS/UFSC 

Aprovado em Reunião do Colegiado do PPGINFOS em .........../........../................








