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CARTA DE CONCORDÂNCIA

Do

Professor Dr (Orientador)

Departamento de História

Universidade Federal do Rio Grande do Norte

Para

Professor Dr. (nome do coordenador)

Coordenador do Programa de Pós-Graduação em História

Universidade Federal do Rio Grande do Norte


Venho, por meio desta, manifestar a minha concordância ao requerimento de justificativa do/da mestrando/a  _________________________, meu/minha orientando/a, datado de ____ de _________ de 200__, solicitando prorrogação do prazo final para conclusão do curso de Mestrado em História.


Natal/RN, ___ de ________________ de 200___. 

_____________________________________________

Orientador 

Ilm Sr.

Prof. Dr. (NOME DO COORDENADOR)

Coordenador do Programa de Pós-Graduação em História


NOME DO DISCENTE, aluno(a) regularmente matriculado(a) no Programa de Pós-Graduação em História – Mestrado em História e Espaços sob matrícula nº NUMERO DA MATRICULA, vem por meio deste, requerer a Vossa Senhoria, ouvido o Colegiado de Curso, e com fulcro no Art. 11, § 1º do Regimento Interno do citado programa, a prorrogação do prazo final para conclusão do curso por seis meses, contados da data do término do prazo regulamentar. 


(ESCREVER A JUSTIFICATIVA DO PEDIDO)


Nestes termos.


Pede deferimento.


Natal, RN, em _____ de _____________________de _____. 

________________________________________________

Requerente

