Universidade Federal de Santa Maria

~ Y Coordenacio do Curso de Quimica — Bacharelado

Coordenacao do Curso de Quimica Industrial

SOLICITACAO DE REAJUSTE DE MATRICULA

NOME:
MATRICULA: CURSO:
TELEFONE: ( ) E-MAIL:

De acordo com o exposto abaixo, e considerando os pré-requisitos, solicito a alteragdo de minha matricula
referente ao 2 semestre de 202__:

EXCLUSAO DA(S) SEGUINTE(S) DISCIPLINA(S)

Codigo Nome da disciplina Turma

INCLUSAO DA(S) SEGUINTE(S) DISCIPLINA(S)

Codigo Nome da disciplina Turma

Data Assinatura



