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DECLARAÇÃO DE ACEITE DE SUPERVISÃO
Declaro para os devidos fins, que eu (NOME DO PROFESSOR) aceito ser supervisor do (NOME DO CANDIDATO/CANDIDATA) no Programa de Pós-Graduação em Biologia de Água Doce e Pesca Interior do INPA promovendo as condições necessárias para a execução do seu projeto de PÓS DOUTORADO, conforme informações descritas no quadro abaixo.
	Título do projeto
	

	Indicar a linha de pesquisa em que se encaixa o projeto do Pós-doutorado
	

	Diversidade, adaptações e distribuição de organismos aquáticos

	
	

	Ecologia de organismos aquáticos frente as mudanças climáticas


	
	

	Uso sustentável e conservação dos recursos aquáticos

	Possui recursos financeiros para apoiar o referido projeto?
	Sim

	Não


	Qual o titulo do Projeto que apoiará o Pós-doc?
	

	Quem é o Coordenador deste Projeto financiador?
	

	Qual a agência do Projeto financiador?
	

	Por qual edital o Projeto financiador foi aprovado?
	

	Qual a vigência do Projeto financiador (mês/ano)?
	Início:
	Término:



Manaus, ?? de outubro 2024.
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