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(L 1 -22 Chamada U 4 - Trancamento de Disciplina U 7 - outros:
U 2- inclusao de Disciplina U 5 - Revisao de Prova
() 3- Exclusdo de Disciplina U 6 - Pré — Matricula

1 — A 22 chamada ser& requerida sempre com apresentagdo de um documento que comprove a auséncia do aluno na data da
realizagdo da avaliagdo, serdo aceitos até 05 (cinco) dias Uteis da data da avaliagdo; o Professor responsavel pela disciplina
terd num prazo minimo de 05 (cinco) e maximo de 10 (dez) dias Uteis para aplicagdo da 22 chamada (Res. N.? 04/2004 da
Céamara de Graduagao);

2, 3e4- Serado no periodo estabelecido de acordo calendario académico da graduacao de cada semestre;

5 — Revisdo da avaliagéo escrita devera ser solicitada de acordo com as normas vigentes (Res. N.2 01/2000 da PROGRAD e Res.
N.2 04/2004 da Camara de Graduagao);

6 — Preencha nas linhas abaixo as disciplinas pretendidas no semestre. Qualquer alteragé@o sera efetuada no periodo de incluséo,
exclusio e trancamento.

Assunto:
Vélido somente com o carimbo e assinatura
Campos dos Goytacazes, de de
Solicitante
DATA / / . DATA / / CIENTE:
PARECER | | DEFERIDO || INDEFERIDO  Coordenador(a) de Graduagdo
Funcionario(a) Assinatura / Carimbo
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