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REQUERIMENTO DE MATRÍCULA PPGI 
 

Eu,​  ​ ​ ​ ,​ ​ matrícula​  ​ , 

telefone:​  ​ ,​ ​ e-mail:​  ​ ​ , 

orientado​ por:​  
​  

venho 

requerer ao Colegiado do Programa de Pos-Graduação em Informática da UFPB a 

inscrição nas seguintes disciplinas: 

 
Disciplina Código CR CH 

    
    
    

    
    
    
    
    

 
 

Joao Pessoa,​ de​ de​ . 
 
 

 

Aluno​ Professor Orientador 
 
 

 

Coordenador do Programa 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

A assinatura do professor orientador é obrigatória. 


