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MINISTERIO DA EDUCAGCAO
SECRETARIA DE EDUCACAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA
Instituto Federal de Educacao, Ciéncia e Tecnologia do Rio Grande do Sul
Campus Bento Gongalves
- DIREGCAO DE ENSINO -
COORDENADORIA DE REGISTROS ACADEMICOS [CRA]

APROVEITAMENTO DE ESTUDOS e
CERTIFICACAO DE CONHECIMENTOS
- Cursos Técnicos Subsequentes e Cursos Superiores

Do Aproveitamento de Estudos - Formulario 01

Em consonéancia com o previsto na Organizagdo Didatica (http://ifrs.edu.br/ensino/documentos/organizacao-didatica/), Secdo Xlll, Artigos 221,
222 e 223, sobre o processo de Certificacdo de Conhecimentos, estabelece-se que:

a) Os estudantes que ja concluiram componentes curriculares em cursos equivalentes ou superiores poderao solicitar aproveitamento de
estudos. As solicitacdes de aproveitamento de estudos deverdo vir acompanhadas dos seguintes documentos:

| - Requerimento preenchido em formuldrio préprio, (FORMULARIO 01) em anexo, com especificacio dos componentes a serem
aproveitados;

Il - Histdrico Escolar ou Certificacdo, acompanhado da descricdo de conteldos, ementas e carga horaria de cada componente curricular,
autenticados pela instituicdo de origem. N3o sdo aceitas fotocdpias ou impressos de paginas da Internet, sem autenticacao.

b) O protocolo devera ser realizado na Coordenadoria de Registros Académicos (CRA) do campus, no periodo previsto em Calendario
Académico. A Coordenacgdo do Curso encaminhard a um docente especialista da area, que realizard a andlise de equivaléncia entre matrizes
curriculares e carga horaria, que deverdo equivaler a no minimo 75%, e emitira parecer conclusivo sobre o pleito.

Paragrafo Unico: Poderdo ainda ser solicitados documentos complementares, a critério da Coordenacdo de Curso. Caso se julgue necessario, o
estudante podera ser submetido ainda a uma certificacdo de conhecimentos.
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c) A avaliagdo do aproveitamento de estudos devera recair sobre os conteldos que integram os programas apresentados e ndo sobre a
denominacdo a denominagdo dos componentes curriculares cursados;

d) Em caso de deferimento, o resultado do processo sera registrado no Sistema Académico. Em caso de indeferimento, o estudante deverd
consultar o processo fisico junto a CRA. O processo fisico, apos registro de protocolo, possui um prazo de até 30 (trinta) dias para retorno a

CRA.

e) A Coordenagdo de Curso é responsavel por encaminhar o resultado do processo a Coordenadoria de Registros Académicos os devidos
registros do estudante.

f) O estudante deve frequentar as aulas até obter o resultado do processo de aproveitamento.

Da Certificagdo de Conhecimentos - FOormuldario 02

Em consondncia com o previsto na Organizagdo Didatica (http://ifrs.edu.br/ensino/documentos/organizacao-didatica/), Secdo XllI, Artigos 221,
222 e 223, sobre o processo de Certificacdo de Conhecimentos, estabelece-se que:

a) Os estudantes dos cursos técnicos subsequentes ou superiores poderdao requerer certificacdo de conhecimentos adquiridos através de
experiéncias previamente vivenciadas, oriundas do mundo do trabalho em diferentes institui¢des, inclusive fora do ambiente académico, com
o fim de alcancar a dispensa do componente curricular do curso. As solicitacGes de certificacdo de conhecimentos deverdo vir acompanhadas
dos seguintes documentos:

| - Requerimento preenchido em formulario préprio, (FORMULARIO 02), com especificacio do componente curricular;

Il - documentos que comprovem os conhecimentos do estudante.

b) O protocolo devera ser realizado na Coordenadoria de Registros Académicos do campus, no periodo previsto em Calendario Académico;
c) Nao serdo atendidas solicitacdes de estudantes que cursaram o componente curricular e ndo obtiveram aprovagao;

d) O protocolo para o componente curricular de Informatica (cursos superiores de Tecnologia) ndo necessita apresentar documentagdo
comprobatdria de experiéncia;

e) Os estudantes poderdo solicitar a certificacdo de conhecimentos em componentes curriculares que estejam matriculados, desde que
cumpridas as exigéncias previstas na Organizacao Didatica do IFRS.

f) Os estudantes que reprovarem na avaliacdo de certificacdo de conhecimentos, poderdo solicitar novamente em outro semestre letivo, se
desejarem;
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g) os estudantes que obtiverem aprovacdo na avaliacdo, somente serdo liberados da frequéncia as aulas apds a finalizacdo de todos os
tramites relativos ao protocolo (lancamento do processo no sistema académico e/ou vistas do processo fisico junto a CRA).

h) A nota minima para a aprovac¢ao na avaliagdo serd 7,0 (sete).

[em vigéncia: Organizagao Didatica do IFRS]

ORIENTAGCOES PARA O PREENCHIMENTO DOS FORMULARIOS

1) Preencher com letra legivel, especificando todos os dados solicitados;

2) Preencher o nome completo do componente curricular e carga horaria, de acordo com o que consta na Matriz Curricular

do seu curso ou no histérico escolar, fornecido pela instituicao;
3) Utilize um formulario para cada componente curricular em que deseja solicitar a analise;

3) Em caso de duvidas, o estudante deve acessar o sistema académico e verificar na op¢do HISTORICO ESCOLAR, o nome

do componente curricular e carga horaria;

4) Assinar e datar o formuldrio.

NAO SERAO RECEBIDOS FORMULARIOS COM RASURAS OU IDENTIFICADOS DE FORMA INCOMPLETA.,



Formulario - Aproveitamento de Estudos

IFRS CAMPUS BENTO GONGALVES [COORDENADORIA DE REGISTROS ACADEMICOS — CRA]

Nome estudante: Ano/sem ingresso: E-mail:

Curso: Fone(s) de contato:

A LIBERACAO DO ALUNO DA FREQUENCIA AS AULAS DAR-SE-A SOMENTE A PARTIR DA CIENCIA DO RESULTADO DESTE PROCESSO, QUE FICARA ARQUIVADO NA CRA.

PREENCHIMENTO DO ESTUDANTE PROFESSOR(a) (nome legivel e assinatura) Data: / /

CH:
Nome completo do componente curricular do CURSO DO IFRS e Carga Horaria COMPONENTE CURRICULAR AVALIADO

DEFERIDO

Carga Hordria

INDEFERIDO Conteudo
CH:
Nome completo do componente curricular DA OUTRA INSTITUICAO e Carga Horaria Outros

OBS:

Data e assinatura do (a) estudante: / /

DA COORDENAGAO DE CURSO PARA A CRA (COORDENADORIA DE REGISTROS ACADEMICOS)

Carimbo e rubrica Coordenagao

Ciente e de acordo. DATA: / /




Formulario - Aproveitamento de Experiéncias anteriores em IE e outras atividades
IFRS CAMPUS BENTO GONCALVES [COORDENADORIA DE REGISTROS ACADEMICOS - CRA]

Nome estudante: Ano/sem ingresso: E-mail:

Curso: Fone(s) de contato:

A LIBERACAO DO ALUNO DA FREQUENCIA AS AULAS DAR-SE-A SOMENTE A PARTIR DA CIENCIA DO RESULTADO DESTE PROCESSO, QUE FICARA ARQUIVADO NA CRA.

PREENCHIMENTO DO ESTUDANTE Professor(a) (nome legivel e assinatura) Data: / /

H Critério utilizado Nota atribuida

Nome completo do componente curricular DO CURSO do IFRS e Carga Horaria PROVA ESCRITA

PROVA PRATICA

SEMINARIO

Outro

OBS:

Data e assinatura do (a) estudante: / /

DA COORDENAGAO DE CURSO PARA A CRA (COORDENADORIA DE REGISTROS ACADEMICOS)

Carimbo e rubrica Coordenacgdo

Ciente e de acordo. DATA: / /




