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universidade federal de santa catarina

centro de comunicação e expressão

coordenadoria do curso de letras-português


AJUSTE EXCEPCIONAL DE MATRÍCULA

	Nome    __________________________________________ Matrícula  UFSC  _____________________

E-mail   ______________________________________________________________________________
Telefone ____________________________________  Celular __________________________________
CURSO (    ) diurno            (    ) noturno


	INCLUSÃO DE DISCIPLINAS

	Código da

disciplina
	Nome da disciplina     
	Turma                      
	Assinatura do professor

(caso esteja de acordo)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	EXCLUSÃO DE DISCIPLINAS

	Código da

disciplina
	Nome da disciplina     
	Turma                      

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


	Florianópolis, _____/_____/_____                                                     ______________________________

                                                                                                                           Assinatura do Aluno


	PARECER DA COORDENAÇÃO DO CURSO:

(     )   Deferida a inclusão da(s) disciplina(s)     (     )   Indeferida a inclusão da(s) disciplina(s)

(     )   Deferida a exclusão da(s) disciplinas       (     )   Indeferida a exclusão da(s) disciplinas

Justificativa : _________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________

Florianópolis, _____/_____/_____                                                   _______________________________
                                                                                                                    Coordenador(a) do Curso

 


Campus Universitário – Trindade - Florianópolis

Fone: 3721-9293    FAX: 3721-9817


