
 
UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA 

COORDENAÇÃO DO CURSO DE FISIOTERAPIA coord.fisioterapia@ufjf.edu.br - (32) 2102-3837 
  

INSTRUMENTO 1 
TERMO DE COMPROMISSO DE ORIENTAÇÃO DO TRABALHO DE CONCLUSÃO DE CURSO  E COMPOSIÇÃO 

DA BANCA EXAMINADORA – Favor Assinalar:  (   ) TCCI    (    ) TCCII 

   
Orientando (a): 1 -  ______________________________________________________       Matrícula__________________ 
 
                       2 -  _______________________________________________________       Matrícula__________________ 
   
Título do projeto: _______________________________________________________________________________ 
 
________________________________________________________________________________________ 
     

Professor Orientador: ________________________________________________________ 

Titulação: ________________________________________________________________________ 

Telefone de contato: ________________________________________________________________ 

Endereço eletrônico: ________________________________________________________________ 

 

Nome do Co-orientador: ______________________________________________________________ 

Titulação: ________________________________________________________________________ 

Telefone de contato: ________________________________________________________________ 

Endereço eletrônico: ________________________________________________________________ 

Instituição (se não pertencer ao quadro da UFJF):_________________________________________ 

 

Membros da Banca Examinadora: 

1- Nome:________________________________________________________________________ 

Assinatura:____________________________________________________________________ 

2- Nome:________________________________________________________________________ 

Assinatura:____________________________________________________________________ 

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

 
_______________________________________ 
Assinatura do(a) Professor(a)Co- Orientador(a) 

 
______________________________________   

Assinatura do(a) Aluno(a) Orientando(a) 
 

______________________________________ 
Assinatura do(a) Aluno(a) Orientando(a) 

 
 

Conforme art. 9,§ 2º, das Normas para elaboração e apresentação do Trabalho de Conclusão de Curso do Curso de 
Fisioterapia, faz parte da banca pelo menos um professor do Curso de Fisioterapia da UFJF, e a mesma deverá ser composta em 

comum acordo entre orientador e orientando(s) 
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