
 

COORDENAÇÃO DO CURSO DE ADMINISTRAÇÃO 
 
 

 

REQUERIMENTO – EXERCÍCIOS DOMICILIARES 

 
 

Nome:  Data: / /   

Email: Telefone:     

 

À Coordenação do Curso de Administração – CCADM/CCSO/UFMA, 

 

Eu,__________________________________________________________________, aluno (a) 

regularmente matriculado (a)      no      Curso      de      Administração,      matrícula 

nº:_______________, venho requerer   EXERCÍCIOS DOMICILIARES   -   conforme   está 

previsto na Resolução Nº 1892/2019 - CONSEPE, na(s) disciplina(s) abaixo relacionada(s), no 

período de ____/____/_______ a ___/___/______, devido ao motivo assinalado abaixo e com 

documentação comprobatória em anexo. 

 

Motivo: 

[  ] Gestante; 

[  ] Adotante; 

[  ] Portador de afecções definidas em lei; 
[  ] Participante de competições artísticas ou desportivas; 

[  ] Representante estudantil em instituição oficial nacional ou internacional. 

Documento anexo: 

[  ] Laudo médico; 

[  ] Documento oficial de guarda para o adotante; 
[  ] Documento oficial da Universidade para participação de 

competições artísticas ou desportivas. 
 

Disciplinas: 

Código Disciplina Professor(a) 
   

   

   

   

   

   

   

 

Nestes termos, peço deferimento. 

 

 

_____________________________ 

                 Assinatura do discente 
 

Avenida dos Portugueses, 1966, Cidade Universitária Dom Delgado, 

Centro Pedagógico Paulo Freire, 2° Andar, Asa Norte, 

São Luís - MA – CEP 65080-805 – Fone (98) 3272-8447 


