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ATA DE DEFESA DE TRABALHO DE CONCLUSÃO DE CURSO (TCC)

Aos  _______  dias  do  mês  de  __________________  de  20_______,  na  sala  __________  do

Bloco________________________________________da Universidade Federal da Fronteira Sul – UFFS, campus

Laranjeiras do Sul (PR), realizou-se a sessão pública de defesa de TCC do Curso Interdisciplinar em Educação do

Campo:  Ciências  Naturais,  Matemática  e  Ciências  Agrárias  -  Licenciatura,  do(a)  acadêmico(a)

__________________________________________________________________________________________ sob

orientação  do(a)  professor  (a)  __________________________________________________________________

intitulada_____________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________.

Compuseram a Banca Examinadora os professores:

Orientador ___________________________________________________________________________,

Membro 2____________________________________________________________________________,

Membro 3 ___________________________________________________________________________.

Após  a  exposição  oral,  o(s)  (a)(s)  candidato  (a)(s)  foi(ram)  arguido(a)(s)  pelos  membros  da  banca,  os  quais

reuniram-se reservadamente,  e decidiram, _______________________ com a média final_______. Para constar,

redigi a presente Ata, que aprovada por todos os presentes, vai assinada por mim, Orientador do TCC, e pelos

demais membros da banca.

Obs.: ________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________

_____________________________________________________________________________________________.

Prof.(a)/Orientador:

Nota:____________________ Assinatura:_____________________________________

Prof.(a)/Membro 2:

Nota:____________________ Assinatura:_____________________________________

Prof.(a)/Membro 3:

Nota:____________________ Assinatura:_____________________________________


