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ANEXO VI – MODELO DE TERMO DE APOIO


TERMO DE APOIO

Título do Pré-projeto apresentado no Processo Seletivo do MPA 2021:
__________________________________________________________________________________
Nome do Candidato: _________________________________________________________________
Nome da Organização de Apoio: _______________________________________________________
CNPJ da Organização de Apoio: _______________________________________________________
Representante Legal da Organização: ___________________________________________________
CPF do representante legal: ___________________________________________________________
Cidade na qual será realizada a execução do projeto: _______________________________________

A Nome da Organização declara colaborar com o suporte necessário para a execução do Pré-projeto de pesquisa do candidato  Nome do Candidato, concorrente a uma vaga no “Mestrado Profissional em Administração”, do IFMG - Campus Formiga,

Suporte da organização na execução do projeto de pesquisa (marque as opções):
(       ) infraestrutura disponível.
(       ) pessoal.
(       ) recursos financeiros.
(       ) outros suportes: _______________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Descrever brevemente como o apoio será ofertado: _________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Breve descrição do interesse da organização que poderá ser solucionada com o desenvolvimento do Pré-projeto: ________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
					

Em: _____/______/_______.

                                        
______________________________________________
Nome e assinatura do candidato 


_______________________________________________
                                            Nome e assinatura do representante da organização
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