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ANEXO V

FORMULÁRIO PARA COORIENTAÇÃO OU TROCA DE ORIENTAÇÃO

Ao Conselho do Departamento de Educação do Campo. 

Venho, por meio deste, solicitar:

(   ) mudança de orientação do(a) Professor(a) : _________________________________________, 

para o/a Professor/a ___________________________________________________________ pelo 

seguinte motivo:

(   ) coorientação do/a  Professor/a ____________________________________________________ 

______________________________________ pelo seguinte motivo:

Motivo:____________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________. 

Atenciosamente,

Rolim de Moura-RO, ____ de _______________ de ________.

Discente (nome e assinatura):

Concordância do/a atual orientador/a do/a (nome e assinatura):

Concordância do/a novo/a orientador/a ou do/a coorientador/a (nome e assinatura):  

* Entregar a via original deste termo assinado ao docente responsável pelo TCC.
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