MinisTerio DA Ebucagio
SecreTARIA DE Epucagio ProFissioNAL E TECNOLOGICA
INsTiTuTo FEDERAL DE EDUCAGAO, CiENCIA E TECNOLOGIA DO Rio GRANDE DO SuL
Cawmpus Caxias bo SuL

COORDENADORIA DE REGISTROS ACADEMICOS

REQUERIMENTO DE CANCELAMENTO DE MATRICULA

Eu,

ProtocoLo oe RecesmenTo o DOCUMENTOS PARA ARGUIVG

PROTOCOLO N® - ! f20

ISenvidor Responsavel pelo Protocalo)

, RG

n° , CPF n°

(@) no curso

, aluno (a) regularmente matriculado

sob

0 numero de matricula

por motivos de:
() Dificuldade Financeira
() Mudanca de turno de Trabalho

() Dificuldade de conciliagéo Trabalho/Curso

. solicito o CANCELAMENTO DE MATRICULA no referido curso

() Problema de Saude ( ) Mudanca de Cidade
() Distancia Escola/Casa () Dificuldade com Transporte

() Falta de Identificagédo/Adaptag@o com o Curso

() Aprovagao/Matricula em outro curso/instituicdo ndo acumulavel

() Outro:

Declaro estar ciente de que ao cancelar a matricula todos os atos académicos tornam-se nulos e encerrados,

tanto com o curso quanto com a institui¢do. Sendo aluno do ensino médio, declaro ter entregue os livros didaticos do

corrente ano.

Nestes termos, pe¢o deferimento.

Caxias do Sul, de de 20

Assinatura do responsavel/aluno maior de idade

Deferido em / 120

Coordenadoria de Assisténcia Estudantil

Deferido em / 120

Coordenadoria de Registros Académicos




Nome:

Curso:

Tipo de Desligamento:

[ Conclusao do Curso [1 Desisténcia
[] Evasao [1 Falecimento
[1 Perda da Vaga [1 Transferéncia Externa

[] Transferéncia Interna para o curso:

Checklist — Desligamento

[ ]Atestado de Vaga (Transferéncia Externa — Ensino Médio)

[ ]Declaracdo de “Nada Consta” na Biblioteca

[ ]Desligamento nos Sistemas Académicos SIA e/ou SIGAA

[ ]Alteracao nas Planilhas de Movimentagéo de Alunos

[ ] E-mail de comunicacdo ao Departamento de Ensino, a Tl e ao responsavel pelo SISTEC, aos

professores e a CAE



