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ACEITE	DE	ORIENTAÇÃO	DE	TRABALHO	DE	CONCLUSÃO	DE	CURSO	(TCC)	
	
	 Eu,	Prof.(a)	________________________________________________________________________________	
lotado(a)	no	Setor	de	____________________________________________________________________________	
da	Unidade	Acadêmica:	_________________________________________________________________________	
da	Instituição:	____________________________________________________________________________________	
aceito	orientar	o(a)	aluno(a)	___________________________________________________________________	
matrícula	 Nº:________________________,	 do	 Curso	 de	 Bacharelado	 em	 Biotecnologia	 ‐	 UFG,	
em	 seu	 Trabalho	 de	 Conclusão	 de	 Curso,	 de	 acordo	 com	 as	 regras	 estabelecidas	 no	
Manual	de	Normas	para	Elaboração	do	Trabalho	de	Conclusão	de	Curso.	

	 O	trabalho	terá	como	tema	(título	provisório):	________________________________________	
_____________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________	,	
será	desenvolvido	no	(local/laboratório/Setor),		_____________________________________________	
_____________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________	
e	será/foi	iniciado	em:	______	/______	/______	.	
	
	
Aluno(a)	_________________________________________																						____________________________________	
																				(Nome	em	letra	de	forma	ou	legível)	 	 	 	 					(Assinatura)	
	
	
Prof.(a)	___________________________________________																					____________________________________	
																				(Nome	em	letra	de	forma	ou	legível)	 	 	 	 					(Assinatura)	
	
	

Goiânia, _______de_______________ de 20____.  
	
	
Obs.:	Alterações	 significativas	 nas	 informações	 acima	 deverão	 ser	 comunicadas	 por	 escrito	 à	
Coordenação	do	Curso,	acompanhadas	de	justificativa.		
	
	

ESPAÇO	RESERVADO	À	COORDENAÇÃO	
	
Recebimento:	Data	______	/______	/______	.	
	

_____________________________________________________	
Coordenador	da	Disciplina	


