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C A R T A   D E   A C E I T E 

 

 

João Pessoa, ___ de _______________ de _______ 

 

 

À COORDENAÇÃO DE LETRAS CLÁSSICAS 

Assunto: TRABALHO DE CONCLUSÃO DE CURSO 

 

Senhor Coordenador, 

 

Eu, professor(a) _________________________________________, matrícula 

SIAPE __________, declaro, para os devidos fins, que aceito orientar o(a) aluno(a) 

_______________________________________________________, matrícula nº 

_________________________, em seu Trabalho de Conclusão de Curso, com base 

no projeto intitulado _________________________________________________, 

durante o período acadêmico _______.__. 

 

Declaro estar ciente de minhas atribuições e responsabilidades na realização desta 

tarefa, e coloco-me à disposição desta Coordenação para quaisquer informações 

concernentes ao desempenho do(a) aluno(a) durante a execução desta atividade. 

 

___________________________________ 

Assinatura do(a) Professor(a) Orientador(a) 


