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Solicitação de Trancamento de Disciplina (s) 

 

Ilmo.(a) Sr.(a) 
Coordenador (a)  
 
Eu, ............................................................................................... aluno (a) regularmente 

matriculado (a) no PROF-FILO/UFAM, matrícula nº .................................., venho 

solicitar de Vossa Senhoria, em consonância com meu orientador, o trancamento da 

(s) seguinte (s) disciplina (s) na (s) qual (is) me encontro matriculado (a) neste 

semestre: _______/_____. 

 

Disciplina Sigla 

  

  

  

  

 

              Manaus/AM, .......... de ............................. de 20........... 

 

 

Assinatura do Orientador  Assinatura do (a) aluno (a) 
 

Despacho do (a) Coordenador (a): 

 

 

 

 
 

Manaus, ........./......./........ 

.................................................................... 

Coordenador (a) do PROF-FILO/UFAM 



 
 


