MINISTERIO DA EDUCACAO

UNIVERSIDADE FEDERAL DOS VALES DO JEQUITINHONHA E MUCURI

UFVIM

PRO-REITORIA DE GRADUACAO - PROGRAD

REQUERIMENTO - EXAME DE SUFICIENCIA

Eu matricula n9
CPF Curso ,

residente a n° bairro :

Cidade/Estado CEP

Telefone Fixo () Celular ( ) , E-mail

, venho requerer:

L] Exame de suficiéncia, conforme Art. 29 da Resolucao n°® 19/Zbnsepe, ha (s) unidade(s) curricular(es

N—r

Local: Data: / /

Assinatura do requerente (conforme documento de idest#ic)

O Requerimento foi:

[] pEFERIDO  [J INDEFERIDO

Observacgoes:
Local: Data: /1
Assinatura do servidor responsavel
MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DOS VALES DO JEQUITINHONHA E MUCURI
Nome do Discente: Curso:
Assunto: EXAME DE SUFICIENCIA
Data do Protocolo: / /

Assinatura do responsavel pelo protocolo:

Preenchimento exclusivo da Coordenagéo do curso
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