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SOLICITAÇÃO DE INCLUSÃO DE CO-ORIENTADOR



Solicito a inclusão do(a) ______________________________ como co-orientador do(a) discente _____________________________________, matrícula _____________________, por motivo _____________________________________________.




Local ..............................., data ..../..../........





______________________________________
Discente
[bookmark: _GoBack]



_____________________________________
Orientador




______________________________________
Co-orientador





Obs.: A solicitação de inclusão deve ser realizada até o primeiro ano de curso para os discentes do mestrado.
Para cadastro de docentes externos à UFS, deve ser entregue também o formulário de cadastro de docentes externos, disponibilizada no site da POSGRAP.
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