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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE
CENTRO DE TECNOLOGIA
SECRETARIA INTEGRADA DE PÓS-GRADUAÇÃO


	REQUERIMENTO PADRÃO



	DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DO DISCENTE

	Nome:
Matrícula:
Curso:
Bolsista (sim ou não):
Semestre e ano de ingresso no curso:
Tipo de solicitação (prorrogação de curso, aproveitamento de disciplina…): 



	JUSTIFICATIVA

	· A justificativa deve conter informações que argumentem acerca da solicitação desejada.
· Para aproveitamento de disciplinas, preencher o quadro abaixo. Caso seja outra solicitação, basta apagar o quadro.
· Caso o discente não tenha orientador, solicita-se apenas a sua assinatura.

	
	Disciplina cursada
	Disciplina que se deseja aproveitar no programa

	Instituição
	
	

	Código/Nome da disciplina
	
	

	Carga horária
	
	

	Conceito/Nota
	
	

	Período de realização
	
	






	DATA E ASSINATURAS

	Natal/RN, ____ de _____________ de 202X

 ____________________________             _______________________________
         Assinatura do(a) Discente                          Assinatura do(a) Orientador(a)
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