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Formuldrio de Intencdao de Conclusao para Elaboragao de Trabalho de Conclusao de Curso
(TCC) em Filosofia

Nome: | RA: ‘

E-mail: ‘ Tel.: |
Curso: [ Bacharelado em Filosofia [ Licenciatura em Filosofia

Nome do Orientador: |

Titulo Provisério do Projeto: |

Data de previsdo de depdsito do TCC: |

*Declaro, ainda, estar ciente do Regulamento do Trabalho de Conclusdo de Curso dos cursos de Bacharelado e Licenciatura
em Filosofia, publicado por meio da Portaria n2 11 do Centro de Ciéncias Naturais e Humanas, de 09 de Abril de 2014.

Assinatura do Discente Assinatura do Orientador

Area de preenchimento pela Central de Atendimento ao Estudante da PROGRAD

Data de recebimento do FIC: Recebido por:

Assinatura e carimbo do servidor

Protocolo de Entrega do Formuldrio de Inten¢ao de Conclusao para Elaboragao de TCC
Curso: [ Bacharelado em Filosofia [ Licenciatura em Filosofia

Nome discente: RA:

Data: / / Assinatura e carimbo do servidor:

Observagoes:
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Area de preenchimento pela Divisdo Académica do Centro de Ciéncias Naturais e Humanas
Data de efetivo depésito: Recebido por:

Finalizagdo do Trabalho de Conclusdo de curso:

|:| Publicado |:| Apresentado

Observacdes: Observacdes:
PARECERES

ORIENTADOR:

Parecer: |:| Aprovado |:| Reprovado

ObservacGes:

Visto do orientador:

PARECERISTA: COORDENADOR:

Parecer: [ | Aprovado [ | Reprovado Parecer: [ ] Aprovado [ | Reprovado
ObservacGes: Observacdes:

Visto do parecerista: Visto do coordenador:

NOVA SUBMISSAO POR REPROVAGAO ANTERIOR:

ORIENTADOR:
Parecer: |:| Aprovado |:| Reprovado

ObservacGes:

Visto do orientador:

PARECERISTA: COORDENADOR:
Parecer: [ | Aprovado [ | Reprovado Parecer: [ ] Aprovado [ | Reprovado
ObservacGes: Observacdes:

Visto do parecerista: Visto do coordenador:
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