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REQUERIMENTO - DILATAÇÃO DE PRAZO PARA CONCLUSÃO DE CURSO

À Coordenação da Licenciatura em Letras Libras EaD/DLS/CCHLA/UFPB. 
                   
[bookmark: _GoBack]                   De acordo com o artigo 174, da Resolução nº 29/2020 do CONSEPE,              eu, ____________________________________________________________________, aluno (a) regularmente matriculado no curso: ______________________________________________, com matrícula nº: ___________________, venho requerer a Vossa Senhoria, o direito a prorrogação de prazo, por _____ períodos, para integralização do referido Curso.
	                    Para tal fim, apresento a justificativa abaixo:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Nestes termos,
Pede deferimento,
João Pessoa, ____/______/_____

________________________________________________
Assinatura do requerente

__________________________________________
Assinatura do servidor
UFPB-CCHLA-CLLEAD

______________________________________________________________________________________________
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