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ANEXO 3 
ACEITE DE ORIENTAÇÃO DE TRABALHO DE CONCLUSÃO DE CURSO 

 

Prezado Professor Supervisor do Trabalho de Conclusão de Curso do Curso Superior de 

Tecnologia em Gestão Pública, eu Prof.ª   

    _ 

Titulação:  , Instituição:  , venho 

formalizar o aceite para orientação do Trabalho de Conclusão de Curso sob a autoria do  

Discente: 

Nome:    
 

Cel.: (  )  -   
 

E-mail:    
 

Dados do coorientador: 
 

Nome:    
 

Titulação:    
 

Instituição:    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  _    

Discente Orientador 
 
 
 
 
Obs.: Os formulários devem ser preenchidos com letra de FORMA e legíveis. 


