Senhor Coordenador,

Eu, , aluno(a)
regularmente matriculado(a) no Curso de Ciéncias Atuariais, nesta instituicdo, sob o n2. de
matricula no turno , 0 cancelamento de matricula
no periodo 20 . 1, nas seguintes disciplinas:

Cadigo Nome TURMA

Tal pedido justifica-se

Pede deferimento.

Jodo Pessoa, de de 20

Assinatura do(a) Aluno(a)

E-mail do aluno:




