APÊNDICE F – REQUERIMENTO PARA APRESENTAÇÃO

[image: image1.png]



UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUÍ - UFPI

CAMPUS SENADOR HELVÍDIO NUNES DE BARROS – CSHNB 
CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM


REQUERIMENTO PARA APRESENTAÇÃO 

DO TRABALHO DE CONCLUSÃO DO CURSO DE ENFERMAGEM/CSHNB

Eu, professor(a) _________________________________________, orientador(a) do Trabalho de Conclusão intitulado _______________________________________________________________________________, tendo como orientando(a) o(a) aluno(a) _____________________________________, atendendo ao disposto no artigo 24 do Capítulo VIII do Regulamento do Trabalho de Conclusão do Curso de Enfermagem/CSHNB, venho requerer à Chefia do Curso de Enfermagem do Campus Senador Helvídio Nunes de Barros aprovação da data para apresentação do referido trabalho, bem como da composição da Banca Examinadora:
Proposta de data para apresentação do TCC:
Data preferencial: _____/_____/_____  Data alternativa: _____/_____/_____ Turno: ___________________
Sugestão de nomes para compor a Banca Examinadora:

1º. Titular:

Nome completo: __________________________________________________________________________

Instituição de origem: ___________________________________________________________________

E-mail para contato: _____________________________ Telefone para contato: ______________________

2º. Titular:

Nome completo: __________________________________________________________________________

Instituição de origem: ___________________________________________________________________

E-mail para contato: _____________________________ Telefone para contato: ______________________

Suplente: 

Nome completo: __________________________________________________________________________

Instituição de origem: ___________________________________________________________________

E-mail para contato: _____________________________ Telefone para contato: ______________________

Atenciosamente,
Picos, ____ de _______________ de ________

_________________________________________

                                                                               Assinatura do(a) orientador(a)







