UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO
CENTRO DE TECNOLOGIA
ESCOLA DE QUIMICA

FORMULARIO DE SOLICITACAO DE COLACAO DE GRAU

Eu , aluno(a) do curso
de , DRE n° , residente a
, Bairro: , CEP.: , telefone: ( )

, telefone celular ( ) , email-

, venho, solicitar a inclusdo de meu nome

como aluno apto a participar da solenidade oficial de colacao de grau a ser

realizada em de do ano de

Declaro estar ciente das condicdes apresentadas na Resolucao 01 de
19/04/2013 que trata das Normas para Formatura e Instituicao da
Solenidade de Colacao de Grau na Escola de Quimica da UFR] e anexo ao
presente formuldrio meu BOA (Boletim de Orientacdo Académica)

atualizado.

Rio de Janeiro, de de 20 .

(assinatura do requerente)




