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FICHA DE INSCRIÇÃO EM DISCIPLINA COMO ALUNO ESPECIAL 

Semestre: (   ) 1º (   )2º   Ano: _________ 

Nome do Aluno: 

Endereço: 

 

E-mail: Fone: (     ) 

RG:  

Órgão Expedidor: Data de emissão: 

Data de Nascimento: CPF: 

Curso de Graduação: Ano de Conclusão: 

Instituição: 

Ciente dos termos do Regimento Interno do Programa de Pós-Graduação em Ciência, Tecnologia e 

Sociedade da UFSCar venho respeitosamente requerer minha inscrição como Aluno Especial, em 

disciplina(s) oferecidas por este Programa relacionadas a seguir. Minha situação acadêmica é a seguinte: 

(   ) Sou aluno(a) regularmente matriculado(a) em Programa de Pós-Graduação (Estrito Senso) 

PPG: _____________________________________ Instituição: ________________ Nível: (  ) M (  ) D 

Professor(a) orientador(a): _____________________________________________________________ 

(   ) Sou vinculado a Curso de Especialização (Lato Senso) 

Curso: _____________________________________________________ Instituição:_______________ 

(   ) Tenho vínculo empregatício. Nome da empresa: _______________________________________ 

(   ) Outro (especificar): ________________________________________________________________ 

A(s) disciplina(s) para as quais solicito inscrição são as seguintes: 

1ª Opção 

Código  Disciplina  Créditos 

     

     

 
2ª Opção (Se indeferida alguma inscrição em 1ª Opção) 

Código  Disciplina  Créditos 

     

     

 

Informo que já me inscrevi e cursei as seguintes disciplinas isoladas como aluno(a) especial do PPG-

CTS/UFSCar: 

Sem/Ano Código Disciplina(s) cursada(s) Conceito 

    

    

Informo que já me inscrevi e cancelei as seguintes disciplinas isoladas como aluno(a) especial do PPG-

CTS/UFSCar: 

Sem/Ano Código Disciplina(s) cancelad(as) 
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As justificativas para o meu pedido são as seguintes: 

JUSTIFICATIVA(S) SOBRE A ESCOLHA DA(S) DISCIPLINA(S) SOLICITADA(S): 

 

 

 

 

 

JUSTIFICATIVA CIRCUNSTANCIADA PARA A INSCRIÇÃO COMO ALUNO ESPECIAL.  

 

 

 

 

 

 

São Carlos, ___ / ___ / 20___. 

 

 

______________________________________________ 

(assinatura do candidato) 

 

DOCUMENTOS A SEREM ANEXADOS: 

(   ) Foto 3x4 

(   ) Cópia do histórico escolar e diploma da graduação 

(   ) Cópia do histórico escolar e diploma de pós-graduação (se for o caso) 

(   ) Cópia de documento de identidade (RG) 

(   ) Carta do empregador liberando-o de suas atividades no horário da disciplina, para candidatos com 

vínculo empregatício 

(   ) Curriculum Vitae – estar cadastrado na Plataforma Lattes (http://lattes.cnpq.br/) 

 

A SER PREENCHIDO PELA SECRETARIA DO PPGCTS 

Inscrição DEFERIDA na(s) disciplina(s): 

 

 

Inscrição INDEFERIDA na(s) disciplina(s): 

 

 

Aprovado em ___ / ___ / _____. ____________________________________________ 

Coordenador do PPGCTS 

 

 

Homologado na __________ª Reunião da CPG/PPGCTS realizada em ___ / ___ / ______. 

 

 

______________________________________________ 

Assinatura do Presidente da CPG/PPGCTS 


