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Memo ___/___                                            Recife,___ de ____ de 201_ 
 
 
Prezado Coordenador, 
 
.   
                    Vimos por meio deste  solicitar o aproveitamento dos créditos da(s) 

disciplina(s) abaixo relacionada(s) cursada(s) junto a este Programa de Pós-

Graduação, do(a) pós-graduando(a) __________________________________ 

cursadas no Programa_____________________________, nível Mestrado. 

 

Disciplina Código Carga 
horária 

Créditos 

    

    

    

    

    

 
 
 

Sendo o que se apresenta para o momento, aproveitamos 
para agradecer a atenção dispensada à esta solicitação. 
 

Atenciosamente, 
 
 

________________________________________________ 
Discente 

 
 

Prof (a). Dr (a). ____________________________________ 
Orientador (a) 

 

 
 
 

Obs.: É obrigatório anexar o histórico escolar. 


