

 (
Programa de Pós-graduação em Saúde e Ambiente
)[image: ] (
UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHÃO
Fundação Instituída nos termos da Lei nº 5.152, de 21/10/1966 
– 
São Luís - Maranhão.
)

FORMULÁRIO PARA APROVEITAMENTO DE DISCIPLINA

	Nome: 

	Turma: 

	Local em que cursou a disciplina: 



	DISCIPLINA
	CR
	CH
	CONCEITO
	PERÍODO

	
	
	
	
	


Anexar histórico escolar e ementas das disciplinas* (No caso para disciplinas cursadas em outros Programas)

Assinatura do aluno(a):_____________________________________________________

	                                                  São Luís, ___/___/____	
	PARA USO DO COORDENADOR DA DISCIPLINA CASO TENHA PASSADO OS 5ANOS
Parecer em  ......../........./..............      (  ) Deferido   (   ) Indeferido           


Assinatura do coordenador: ________________________________________________________________


	

	PARA USO DA SECRETARIA CASO ESTEJA DENTRO DO PRAZO:

Parecer em____/____/_____     (   ) Deferido   (  ) Indeferido


___________________________________
Assinatura 




	OUTROS MOTIVOS DE INDEFERIMENTO:






OBS: PARA CADA SOLICITAÇÃO DE APROVEITAMENTO ENTREGAR UM FORMULÁRIO



 (
Praça
 
Madre
 
Deus
 
nº
 
02
 
–
 
2º
 
andar
 
–
 
Bairro
 
Madre
 
Deus
 
–
 
São
 
Luís/MA
 
–
 
CEP:
 
65.025-560 Telefone:
 
(98)
 
3272
–
9590
 
-
 
Site:
 
www.ppgsa.ufma.br
 
–
 
Email
:
 
saudeambiente@ufma.br
.
)
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