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PLANO DE TRABALHO ANUAL

Ano letivo: _______________

1. Identificação
	Nome do(a) aluno(a)
	
	CPF:

	E-mail
	
	Matrícula:

	Link do currículo Lattes
	

	Orientador(a)
	



2. Objetivos e atividades propostas:
	



3. Cronograma:
	Atividades
	Meses
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Data: _____/_____/________
	Assinatura do(a) aluno(a):
_______________________________________
	Assinatura do(a) orientador(a):
_______________________________________





RELATÓRIO SEMESTRAL DO PLANO DE TRABALHO

Semestre letivo: _______________

1. Identificação
	Nome do(a) aluno(a)
	
	CPF:

	E-mail
	
	Matrícula:

	Link do currículo Lattes
	

	Orientador(a)
	



2. Atividades realizadas no semestre de acordo com o plano de trabalho (confrontar com cronograma de atividades previstas).
	



	Atividades
	Meses
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Legenda: P: Previsto no Plano de Trabalho; R: Realizado até a data do Relatório.

3. Publicações, participação em eventos e em defesas de mestrado ou doutorado.



4. Interação entre o(a) orientador(a) e o(a) aluno(a)
	

	Qual a frequência de realização das orientações e discussões científicas e técnicas entre o orientador e o bolsista?
(     )  Semanal               (     )  Quinzenal                  (      ) Mensal                  (     ) Bimestral

	Observações adicionais (se necessárias):







5. Parecer do(a) orientador(a) sobre o desempenho do(a) aluno(a):
	

	[bookmark: _GoBack]O(a) orientador(a) é favorável à manutenção da matrícula?                       Sim
	
	Não
	




Data: _____/_____/________
	                    Assinatura do(a) aluno(a):
_______________________________________
	              Assinatura do(a) orientador(a):
_______________________________________




Obs.: Anexar o Plano de Trabalho Anual e a versão mais atualizada do Histórico Escolar.
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