UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA/CENTRO DE COMUNICAGAO E EXPRESSAO
CURSO DE DESIGN 2 O 2 2
o

A

DESIN AJUSTE EXCEPCIONAL DE MATRICULA
(Exclusao e Inclusao)
Nome: ‘
Matricula:‘ ‘ Curso:‘
e-mail:‘ ‘ Telefone/whatsapp:

JUSTIFICATIVA PARA PEDIDO DE AJUSTE

PEDIDO

AJUSTE NAS DISCIPLINAS

ASSINATURA DO PROFESSOR *

. INCLUIR/EXCLUIR (somente para inclusio) _
cODIGO NOME DA DISCIPLINA TURMA OBSERVAGAO

(escreva uma das opgoes) Assinatura digital assinaUFSC

ou analdgica

[ incluir
] Excluir

[T incluir
] Excluir

[T incluir
] Excluir

[T incluir
] Excluir

[T incluir
] Excluir

* Em caso de disciplinas que sdo ministradas por mais de um professor, basta a assinatura de um deles

ENTREGAR ESTE FORMULARIO ASSINADO NA SECRETARIA DO CURSO (SALA 140)

(CASO SEJA DIGITAL, O ENVIO PODE SER FEITO DE DUAS FORMAS:

COM ASSINATURAS DIGITAIS ENVIE PARA O E-MAIL: design@contato.ufsc.br(com o assunto: “AJUSTE EXCEPCIONAL—
DESIGN”)

CASO O PROFESSOR CONFIRME A VAGA RESPONDENDO UM E-MAIL, ENCAMINHE O FORMULARIO + PDF DA
MENSAGEM DE E-MAIL PARA O E-MAIL design@contato.ufsc.br (com o assunto: “AJUSTE EXCEPCIONAL— DESIGN”)

IMPORTANTE: se vocé solicitar INCLUSAO mais de uma disciplina, podera preencher mais de um
formulario para ndao haver problema de represamento de assinaturas (nao esperar um professor assinar
pra pegar a assinatura do outro)



mailto:design@contato.ufsc.br
mailto:design@contato.ufsc.br
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