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REQUERIMENTO DE MATRÍCULA

Eu, ……………………………………………………………………………………, aluno regular do  PósARQ, nível …………………., da UFSC, solicito matrícula no ……… trimestre letivo de 20……, nas disciplinas abaixo.

	Disciplina
	Nome do Professor

	Nome:

Código:


	

	Nome:

Código:


	

	Nome:

Código:


	

	Nome:

Código:


	


Florianópolis, …… de ……… de 20……

Assinatura ……………………………………………………….

Atenção: Para os alunos do PósARQ, a matrícula deve ser feita a cada trimestre e, mesmo após concluídos os créditos, durante a fase de Dissertação, sob risco de desligamento do curso.
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