
                   
 

 

TERMO DE ACEITE DO PROFESSOR ORIENTADOR 

 
 

Eu, 
professor(a) ........................................................................................................., 
do Curso de ....................................................., do Centro Universitário Campo 
Real, aceito orientar o(a) acadêmico(a)............................................................... 
.........................................................., durante o processo de elaboração do 
Projeto de Pesquisa e do Trabalho de Conclusão de Curso provisoriamente 
intitulado ................................................................................................................
...............................................................................................................................
...............................................................................................................................  

Declaro ter conhecimento das normas de realização de trabalhos 
científicos vigentes, de acordo com o manual de normalização da IES.  

Estou ciente da necessidade de minha participação na banca 
examinadora por ocasião da defesa do trabalho, bem como verificar as 
alterações determinadas pela banca examinadora antes do depósito final.  
 

 

 

Guarapuava, ___ de _________________________ de 201___. 

 

 

Assinaturas:  

 

 

 
____________________________        ____________________________                 
      Professor(a) Orientador(a)                          Acadêmico(a)  

 
 
 

 
 

____________________________ ____________________________ 
    Central de Estágio e TCC – CCET         Coordenador (a) do Curso 


