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REQUERIMENTO DE TRANCAMENTO DE MATRÍCULA


Eu, ___________________________________________, orientando(a) do(a) professor(a) Doutor(a) ______________________________________________________________, venho requerer ao Colegiado do PPGDesign trancamento de minha matrícula no curso de __________________ (Mestrado/Doutorado) em Design pelo período de  ____________________, a contar de ____/_____/______ . 

Em cumprimento ao disposto no parágrafo único do art. 33 do Regimento Geral da Pós-Graduação – Resolução Nº 013/2014 – CONSEPE, apresento, abaixo, requerimento firmado, com parecer circunstanciado do orientador, contendo os motivos da solicitação.

Requerimento:






Parecer do orientador:










Florianópolis, ______ de ________________ de 20____.


_______________________________
ASSINATURA DO REQUERENTE (ALUNO)


______________________________
ASSINATURA DO ORIENTADOR
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