
 
 

 
 

 

 

 

 

Modelo Requerimento (preenchido pelo acadêmico) 

 

 

Ilmo.(a) Sr.(a) _______________________________ 

Coordenador(a) de Curso _________________________ 

Campus _____________________/SC. 

 

Objeto: Requerimento de Atividades Complementares 

 

 

Eu, _____________________________________________, acadêmico(a) do 

Curso de ______________________ da UNIARP – Campus __________________, 

devidamente matriculado(a) sob nº ________________, vem, à presença de Vossa 

Senhoria, tempestivamente, apresentar documentação comprobatória da realização 

das Atividades Complementares realizadas no período de __________________à 

____________. 

 

Anexo ao presente, os seguintes documentos e suas devidas cópias, inserindo 

separadamente cada atividade: 

 

 

ATIVIDADES DE ENSINO 

1. _________________________________________ - carga horária:____ 

2. _________________________________________ - carga horária:____ 

3. _________________________________________ - carga horária:____ 

4. _________________________________________ - carga horária:____ 

5. _________________________________________ - carga horária:____ 

(...) 

 



 
 

 
 

 

ATIVIDADES DE EXTENSÃO 

1. _________________________________________ - carga horária:____ 

2. _________________________________________ - carga horária:____ 

3. _________________________________________ - carga horária:____ 

4. _________________________________________ - carga horária:____ 

5. _________________________________________ - carga horária:____ 

(...) 

 

ATIVIDADES DE PESQUISA 

 

1. _________________________________________ - carga horária:____ 

2. _________________________________________ - carga horária:____ 

3. _________________________________________ - carga horária:____ 

4. _________________________________________ - carga horária:____ 

5. _________________________________________ - carga horária:____ 

(...) 

 

Pelo exposto, requer o computo e registro das referidas horas, para fins de 

aproveitamento. 

 

______________/SC, ______ de __________________ de _________. 

 

 

 

__________________________________ 
Nome Acadêmico: 
Curso: 
Fase: 

 

 

 

 


