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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SÃO JOÃO DEL-REI – UFSJ 

INSTITUIDA PELA LEI Nº.10.425 DE 19/04/2002 – D.O.U. DE 22/04/2002

CAMPUS CENTRO-OESTE DONA LINDU

PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM BIOTECNOLOGIA

_______________________________________________________________________________________


FORMULÁRIO DE INDICAÇÃO DE CO-ORIENTADOR

Como professor orientador do Programa de Pós-Graduação em Biotecnologia, venho requerer ao Colegiado do Programa a inclusão do co-orientador abaixo relacionado, para o projeto de pesquisa intitulado: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Desenvolvido pelo mestrando (a):

____________________________________________________________________________

Nº de Matrícula: _______________________________________________________________

1 - Co-Orientador: Professor _____________________________________________________

Ciente e de acordo:____________________________________________________________

Justificativa de contribuição do(a) pesquisador(a):

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Divinópolis, ____ de ______________________ de 20_____

Orientador: Professor__________________________________________________________

Assinatura:__________________________________________________________________

Colegiado: (  ) Defere    (  ) Indefere

Assinatura e data:

____________________________________
	

	Campus Santo Antônio

Pça. Frei Orlando, 170

Centro 

CEP 36307-352

São João del-Rei - MG
	Campus Dom Bosco

Praça Dom Helvécio, 74

Fábricas 

CEP 36301-170

São João del-Rei - MG
	Campus Tancredo Neves

(CTAN)

Rodovia BR 494, Km 2

Colônia do Bengo

CEP 36300-000

São João del-Rei - MG
	 Campus Alto Paraopeba

 Rodovia MG 443 – KM 07

 Fazenda do Cadete

 CEP 36420-000

 Ouro Branco - MG
	 Campus Centro-Oeste Dona Lindu   
 Av. Sebastião Gonçalves     lCoelho, 400 

 Chanadour 

 CEP 35501-296

 Divinópolis - MG 
	Centro Cultural da UFSJ

Pça. Dr. Augusto das Chagas Viegas, 17

Centro 

CEP 36300-088

São João del-Rei - MG

	



