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Centro de Educacao
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DISPENSA DE ESTAGIO OBRIGATORIO

Ao

COLEGIADO DO CURSO DE PSICOPEDAGOGIA

Eu,

aluno(a) regularmente matriculado(a) no Curso de Psicopedagogia, matricula n°

, residente e domiciliado(a) a Rua (Av.)

n° ,

complemento: bairro: , na cidade
de UF , fone: , e-mail:
, vem requerer

APROVEITAMENTO DE_EXPERIENCIA PROFISSIONAL para dispensa do

componente curricular obrigatdrio: Estagio Supervisionado

Coad. conforme documentos anexos.

Nestes termos, pede deferimento.

Jodo Pessoa, de de

Assinatura do(a) Requerente



