
TERMO DE COMPROMISSO

Eu____________________________________________________________, 

Portador do RG:____________________, CPF:_______________________________, 

residente na_____________________________________________________________

n°_____________ na cidade _________________________________professor (a) do 

Centro Universitário Unirg, comprometo-me em prestar orientações ao aluno 

______________________________________________________________________ 

quanto ao seu Trabalho de Conclusão de Curso, abordando o tema, 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________, 

lembrando que a realizarei a referida atividade seguindo criteriosamente as normas de 

estágio estabelecidas pelo Curso de Odontologia durante o semestre 

______________________.

 Atenciosamente

Gurupi, ______, de _____________________________de ________

_____________________________________________________

_____________________________________________________

Nome do Professor e Assinatura


