PRÓ-REITORIA DE PÓS-GRADUAÇÃO E PESQUISA – PROPESP ESCOLA SUPERIOR DE CIÊNCIAS DA SAÚDE – ESA
PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM BIOTECNOLOGIA E RECURSOS NATURAIS DA AMAZÔNIA – PPGMBT







TERMO DE ACEITE PARA ESTÁGIO DOCÊNCIA




Eu, Prof. Dr. [Nome do Professor Responsável], professor do magistério superior na [Nome da Instituição de Ensino Superior], currículo Lattes [link], declaro que ACEITO a estudante [Nome do(a) Aluno(a)], inscrito(a) no CPF nº [CPF], aluno(a) do Programa de Pós-Graduação [Nome do Programa], para estagiar na disciplina [Nome da Disciplina] – [Código da Disciplina], para a turma de [Curso de Graduação] da [Nome da Universidade], durante o [Período Letivo], [Turno]..
O plano de atividades a ser realizado será de [Carga Horária] horas, com direito a [Número de Créditos] créditos, conforme ementa da disciplina [Código da Disciplina de Estágio] – Estágio Supervisionado – [Nome do Programa de Pós].


[Localidade], [Data].





                                                   Professor(a) Orientador(a)





                                      Professor(a) responsável pela disciplina






         Aluno(a) do [Programa de Pós-Graduação
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