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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE OURO PRETO
INSTITUTO DE CIÊNCIAS HUMANAS E SOCIAIS

PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM LETRAS: ESTUDOS DA LINGUAGEM

​​​​​​​​​​_______________________________________________________________________



ANEXO À RESOLUÇÃO POSLETRAS 006/2013
RELATÓRIO SEMESTRAL DE ATIVIDADES ACADÊMICAS E DE PESQUISA

Semestre de referência das atividades descritas:
Nome:

Nº. de matrícula:

Orientador:

Linha de pesquisa:

1. Disciplinas cursadas

No Programa:


a)
_____________________________________ - nota/conceito: _____________


b)
_____________________________________ - nota/conceito: _____________


c)
_____________________________________ - nota/conceito: _____________


d)
_____________________________________ - nota/conceito: _____________


Externas ao Programa:


e)
_____________________________________ - nota/conceito: _____________


f)
_____________________________________ - nota/conceito: _____________

2. Estágio docência

Disciplina: ________________________________________________________


Supervisor: _______________________________________________________

3. Participação em eventos

3.1. Título do evento: ________________________________________________


Nível: _______________ Data: ______________
Local: ____________________

Instituição promotora: ________________________________________________

(    ) com apresentação de trabalho na categoria __________________________,

Intitulado _________________________________________________________,

(    ) com a publicação do trabalho completo nos anais

3.2. Título do evento: ________________________________________________


Nível: _______________ Data: ______________
Local: ____________________


Instituição promotora: ________________________________________________


(    ) com apresentação de trabalho na categoria __________________________,


Intitulado _________________________________________________________,


(    ) com a publicação do trabalho completo nos anais


[Incluir outros, se necessário.]

4. Publicações ou submissões de trabalhos 


4.1. Título: ________________________________________________________

Periódico: _________________________________________________________


Status:
(   ) publicado
(    ) aceito
(    ) somente submetido


Ano: __________________


4.2. Título: ________________________________________________________


Periódico: _________________________________________________________


Status:
(   ) publicado
(    ) aceito
(    ) somente submetido


Ano: __________________


4.3. Título: ________________________________________________________


Periódico: _________________________________________________________


Status:
(   ) publicado
(    ) aceito
(    ) somente submetido


Ano: __________________


[Incluir outros, se necessário.]

5. Outras atividades relevantes à formação acadêmica
6. Entrega do projeto definitivo no prazo? (até o final do 2º semestre do curso)
___ Sim
___ Não
___ Não se aplica

Comentários:

7. Realização do exame de qualificação no prazo? (até o 16º mês do curso)
___ Sim
___ Não
___ Não se aplica

Comentários:

8. Depósito da dissertação e agendamento da defesa no prazo? (até o 23º e 24º meses do curso)
___ Sim
___ Não
___ Não se aplica

Comentários:

9. Avaliação dos encontros e atividades de orientação
Na sua opinião, os encontros e sessões de orientação, presenciais ou à distância, foram:

___ totalmente satisfatórios
___ satisfatórios
___ razoáveis


___ insuficientes

___ não ocorreram

Comente e justifique:

10. Avaliação do mestrando em relação ao orientador

11. Avaliação do orientador em relação ao mestrando
12. Parecer do orientador em relação ao desempenho do mestrando:
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Aprovado


Reprovado

Mariana, _____ de __________________________ de 20______.

[assinatura do mestrando]
[assinatura do orientador]
















_________________________________________________________________________________

RUA DO SEMINÁRIO, S/N, CENTRO - MARIANA – MG – BRASIL

CEP 35420-000 - Tel (0XX31) 3557-9418
www.posletras.ufop.br – E-mail:posletras@ichs.ufop.br

_913589802.doc
[image: image1.png]






