                         

ALTERAÇÃO EM REGISTRO DE PESQUISA

	Nº de REGISTRO:
	     

	RECEBIDO: SIM  FORMCHECKBOX 
 NÃO  FORMCHECKBOX 

	Preenchimento exclusivo pela DPI


	TÍTULO DO PROJETO:

	     


	COORDENADOR:

	Nome:      
	E-MAIL:       

	Telefones:      
	CPF:      


	VIGÊNCIA DO PROJETO
	INSTITUTO
	     

	  /     a   /    
	GRUPO DE PESQUISA
	     


ALTERAÇÕES

	INSERÇÃO DE MEMBROS NO PROJETO 

	NOME (se aluno, acrescentar número de matrícula)
	Participação (início e fim)
	C P F
	C.H. semanal
	Assinatura

	     
	  /     a   /    
	     
	  
	

	     
	  /     a   /    
	     
	  
	


	EXCLUSÃO DE MEMBROS NO PROJETO 

	NOME (se aluno, acrescentar número de matrícula)
	Participação (início e fim)
	C P F
	C.H. semanal
	Assinatura

	     
	  /     a   /    
	     
	  
	

	     
	  /     a   /    
	     
	  
	


	ALTERAÇÕES GERAIS DE MEMBROS JÁ PARTICIPANTES NO PROJETO

	NOME (se aluno, acrescentar número de matrícula)
	Participação (início e fim)
	C P F
	C.H. semanal
	Assinatura

	     
	  /     a   /    
	     
	  
	

	     
	  /     a   /    
	     
	  
	


	Alteração na vigência do projeto?

(assinalar):
	           SIM   FORMCHECKBOX 
                              NÃO  FORMCHECKBOX 



	Antecipado para:
	Prorrogado para:

	  /    
	  /    


	Outras solicitações (especificar):

	


Data de encaminhamento de solicitação alterações em projeto registrado na DPI:    de       de     
	ASSINATURAS

	Coordenador do Projeto
	Coordenador do Grupo de Pesquisa
	Diretor da Unidade Acadêmica
	Diretor de Pesquisa e Inovação

	___________________
	___________________
	____________________
	___________________


DPI


PRPPG





UNIVERSIDADE FEDERAL DE ITAJUBÁ


PRÓ-REITORIA DE PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO


DIRETORIA DE PESQUISA








