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Venho confirmar a intenção de aceitar a incumbência de atuar como supervisor(a) do(a) estágio de pós-doutoramento solicitado pelo candidato(a) ______________________________________________________________, com o projeto intitulado “____________________________________”. O referido estágio, caso venha a ser aprovado pelo Colegiado do Programa Pós-Graduação em História da UFMG, será desenvolvido no período entre __ de ________ a __ de ____ de 20__.


Atenciosamente,




Belo Horizonte,    __de ____________20__.




Ass: Prof(a). Dr(a). ___________________________________


_________________________________________________________
AV. ANTÔNIO CARLOS, 6.627 – PAMPULHA
31270.901 – BELO HORIZONTE – MG
e-mail: ppghis@fafich.ufmg.br
FONE: (31)3409-5068 FAX: (31) 3409-5044
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