CENTRO UNIVERSITARIO DO VALE DO ARAGUAIA

PORTARIA MEC/GM N°1.328, DE 12 DE DEZEMBRO DE 2018

Rua Moreira Cabral, 1.000 — Setor Mariano
CEP: 78.600-000- Barra do Gargas/MT
Tel. (066) 3402-4900 - Site: www.univar.edu.br

REQUERIMENTO PARA DIVISAO DE REGISTRO E CONTROLE ACADEMICO

Protocolo: /

Académico(a):

Data da Solicitagao:

RG: Tel.:

e-mail: Ano de conclusao:

Curso:

Marque com x o tipo de servigo que precisa:

Certificado de conclusdo — 10 dias Uteis Conteudo Programatico por disciplina — 10 - dias uteis
()1aviA ()12viA
()22VIA —RS ()22 VIA-RS
Historico Escolar — 10 dias Uteis Outros:
()12VIA
()22 VIA-RS
Diploma de Graduagdo - 120 dias Outros:
()1aviA
()22VIA-RS

Justificativa:

Anexo:( )Sim ( ) Nao-Qual?

Assinatura do requerente e/ou responsavel pela solicitagdo

Espaco Reservado para preenchimento do Setor de Divisdo de Registro de Controle Académico.

22 via—R$ ,em / /

12 via gratuita em / /

Forma de pagamento de 22via: ( ) Deposito Bancario () pagamento local

Atendente:




