
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS

PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO 
COORDENAÇÃO DE REGISTROS ACADÊMICOS

CURSO: _____________________________

Formulário para Solicitação de Segunda Chamada

Aluno:________________________________________________________________             Matrícula:__________________

E-mail:_____________________________________________________________________________________________________

Código Disciplina: Professor: Data Aplicação

Justificativa(*) 

 (*) A justificativa deverá ser devidamente comprovada nos termos do Regulamento do Ensino

de Graduação (Resolução COCEPE nº 14/2010) e anexada junto ao formulário.

 ________________, ____ de _____________ de __________

                                                                                                                ___________________________________________

Assinatura do Aluno 

 

Endereço: Rua Gomes Carneiro, 01 – Sala 101 – Secretaria/CRA - Centro - CEP: 96010-610 - Pelotas  - RS
Telefone: (53) 3284-4067

   Parecer do Colegiado de curso

 (      )   DEFERIDO                                         (      )   INDEFERIDO

   Data____/_____/______.            ______________________________________________________________________
                                                                                                  Assinatura e Carimbo
                                                                              


