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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
CENTRO DE CIÊNCIAS BIOLÓGICAS E DA SAÚDE
DEPARTAMENTO DE BIOLOGIA


ATA DA SESSÃO DE APRESENTAÇÃO DA MONOGRAFIA
Resolução Nº 197/2009/CONEPE - BACHARELADO

[bookmark: _GoBack]A Banca Examinadora, composta por ________________________________; ___________________________ e _______________________________, sob a presidência do primeiro, reuniu-se às __:__ horas do dia ___/___/___, na sala __ do bloco __ do Departamento de Biologia do CCBS, da Universidade Federal de Sergipe, para avaliar a monografia, sob o título: “_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________” apresentada pelo(a) discente do Curso de Graduação de Ciências Biológicas - Bacharelado, matricula n° _____________________ na UFS.  Dando início as atividades, o(a) Presidente da Sessão passou a palavra para o(a) discente  proceder à apresentação da monografia. A seguir, o primeiro examinador fez comentários e arguiu o(a) discente, que dispôs de igual período para responder ao questionário. O mesmo procedimento foi seguido com o segundo examinador. Dando continuidade aos trabalhos, o(a) Presidente da Banca Examinadora agradeceu os comentários e sugestões dos membros da Banca. Encerrados os trabalhos, a Banca Examinadora retirou-se do recinto para atribuição da nota. Com base nos preceitos estabelecidos pela Resolução Nº. 197/2009/CONEPE, que normatiza a elaboração e avaliação das monografias do Curso de Ciências Biológicas – Bacharelado, a Banca Examinadora decidiu ______________ o(a) discente com média _______(_________________). Nada mais havendo a tratar, a Banca Examinadora elaborou essa Ata que será assinada pelos seus membros e em seguida pelo(a) discente avaliado(a).


Cidade Universitária  Prof. José Aloísio de Campos, __de _______ de 20____.



___________________________________
Orientador

___________________________________
1º. Examinador

___________________________________
2º. Examinador

__________________________________
Discente avaliado

Cidade Universitária Prof. José Aloísio de Campos. Av. Marechal Rondon S/N – Bairro Rosa Elze. CEP. 49100-000 São Cristóvão - SE. E-mail: dbi.ufs@gmail.com. Tel.: (79)3194-6663 e 3194 -6666
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