CARTA DE ACEITE DO POTENCIAL ORIENTADOR

Eu, _____________________________________, professor permanente do Programa de Pós-Graduação em Epidemiologia da UFPEL, comprometo-me a orientar o candidato_________________________________, no caso de sua aprovação na seleção ao curso de doutorado com início em março de 2017.
Pelotas ____/____/_________.

_________________________

Assinatura

