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UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAÍBA
CENTRO DE CIÊNCIAS HUMANAS, LETRAS E ARTES

PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM HISTÓRIA

Requerimento de Trancamento de Matrícula / Interrupção de Estudos
Ilmo/a. Sr/a. Coordenador/a do Programa de Pós-Graduação em História – UFPB.
Eu, ________________________________________________________________________ , vinculada/o ao PPGH-UFPB sob a matrícula __________________________ , solicito, nos termos do Art. 49 da Resolução CONSEPE/UFPB n. 13/2022 (Regulamento do Programa de Pós-Graduação em História da UFPB), o trancamento de minha matrícula por ________________ meses, a contar de ____/____/____ a ____/____/____ , por motivo de ____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________. Para tanto, encaminho, em anexo, os seguintes documentos: ____________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________ .

Para apreciação do Colegiado, também será enviado, conforme disposto no já citado Art. 49, pronunciamento de meu/minha orientador/a sobre a presente solicitação.  

João Pessoa, ____ de __________________ de _______ .
​​​​​​​_____________________________________
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