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Universidade Estadual do Ceará - UECE
Faculdade de Veterinária - FAVET
Programa de Pós-Graduação em Ciências Veterinárias – PPGCV

FORMULÁRIO PPGCV 10 - Termo de Concordância de Participação

1. Identificação do Avaliador
1.1. Nome: _____________________________________________________________________
1.2. Instituição: _________________________________________________________________
1.3. Telefones para contato:
1.4.Skype: ____________________________________
1.5. E-mail: _________________________________________________________________
1.6. Estou participando da banca examinadora como membro:
Efetivo (    ) 		Suplente (    )
1.7. Comprometo-me a participar da banca examinadora no dia ____/____/______ às _______ h, no auditório do Programa de Pós-Graduação em Ciências Veterinárias.

2. Identificação do Aluno:
2.1. Nome: _____________________________________________________________________
2.2. Título do Seminário: _________________________________________________________ ______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
3. Documentos recebidos: 
(     ) Resumo impresso (Mestrado).  
(     ) Artigo científico impresso (Mestrado). 
(     ) Revisão bibliográfica impressa (Doutorado). 
(     ) Normas da disciplina impressa: Seminários em Ciências Veterinárias I (Mestrado) ou Seminários em Ciências Veterinárias II (Doutorado).
(     )______________________________________________________________

_________________________, _____ de _______________ de __________.

_________________________________________
Assinatura
Universidade Estadual do Ceará - Faculdade de Veterinária - Programa de Pós-Graduação em Ciências Veterinárias
Av. Dedé Brasil, 1700 - Fortaleza-CE - 60.740-903
Fone: (85) 3101-9860 Fax: (85) 3101-9840 E-mail: pgvet@uece.br
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