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DISCIPLINA BMED005 e BMED019 – TRABALHO DE CONCLUSÃO I

FICHA DE AVALIAÇÃO 
	NOME DO ALUNO
	 
	GRR
	 

	NOME DO ORIENTADOR:
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TÍTULO DO TRABALHO:

	 

	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	NOME DO MEMBRO CONVIDADO:

	 

	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	NOTA 1. AVALIAÇÃO PARCIAL DO PROFESSOR ORIENTADOR (Art. 14º do Regulamento de TCC):
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	NOTA 2. MEMBRO CONVIDADO - AVALIAÇÃO DO PROJETO APRESENTADO NA FORMA ESCRITA E ORAL:
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	NOTA 3.  ORIENTADOR - AVALIAÇÃO DO PROJETO APRESENTADO NA FORMA ESCRITA E ORAL:
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	MÉDIA FINAL:
	 


Curitiba, ___ de _______________ de 20___.

_____________________________



____________________________

Assinatura do Professor Orientador



Assinatura do Membro Convidado
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