
 

 

PROGRAMA PÓS-GRADUAÇÃO STRICTO SENSU EM EDUCAÇÃO - UNASP 

PÓS-DOUTORADO 

 

DECLARAÇÃO DE ACEITE DE SUPERVISÃO 

 

Eu, ......................................................................., Professor (a) supervisor (a) do  Programa de 

Pós-graduação Stricto Sensu em Educação do Centro Universitário Adventista de São Paulo 

(PPGEd/UNASP), aceito supervisionar o (a) candidato (a) ......................................................., 

na área de concentração em Formação de Professores e Gestores educacionais, linha de 

pesquisa................................................................, a partir de ................/20......, conforme 

critérios estabelecidos pelo Colegiado do PPGEd/UNASP para ingresso no Pós-doutorado deste 

Programa. 

São Paulo, _____ de _____________ de _______. 

 

 

__________________________________ 

Assinatura do supervisor (a) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


