
Solicitação de Matrícula em Disciplina Isolada 

Nome: 

CPF:     Tel:   E-mail: 

Endereço: 

Cidade:      Estado: 

Graduação concluída: 

IES: 

Venho solicitar autorização para cursar, como aluno(a) especial em disciplina isolada, a 

disciplina       , do curso de  Mestrado    Doutorado 

no     trimestre de 20 . Apresento abaixo a justificativa da solicitação de cursar a disciplina: 

Juiz de Fora (MG),  /  / 
__________________________________ 

Assinatura do requerente 

_______________________________________________________________________

Defiro o pedido do requerente: 

Juiz de Fora (MG),  /   / 
__________________________________ 
Assinatura do responsável pela disciplina 

De acordo com o Artigo 46, § 2º do regimento interno, ao discente especial de disciplina 
isolada será permitido cursar até no máximo 25% (vinte e cinco por cento) do total de créditos do 
Programa. 
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