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BN INSTITUTO FEDERAL
BE Catarinense

AVALIACAO DE EXTRAORDINARIO SABER
Referéncia: Organizagao Didatica do IFC — Resolugdo 10/2021 — Arts. 411 a 417

Identificagao do estudante

Nome: Numero de matricula:
Curso: Ano/semestre de ingresso:
Data do pedido: Assinatura:

Justificativa

Disciplina:

Justificativa (como adquiriu os conhecimentos que justificam o requerimento):

Devera ser cadastrado no processo SIPAC se ja houve solicitagao

Parecer da Raci .
para este componente curricular

Devera ser cadastrado no processo SIPAC, observando se:

* Possui reprovagdo no componente curricular;

* Nao cumpriu o pré-requisito do componente curricular;

+ Componente curricular ndo ofertado no periodo letivo atual;
+  Componente curricular do tipo Estagio, Monografia, TCC ou PCC.

Anadlise da
Coordenagédo do Curso

O resultado (nota) da avaliagdo devera ser cadastrado no SIPAC

Coordenacgido de curso .
em caso de deferimento.

Estudante:

1. Preencher o requerimento e assinar, preferencialmente, de forma digital;
2. Enviar conforme orientagdo no link: https://bit.ly/envio_de_requerimento.


https://bit.ly/envio_de_requerimento.
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