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UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO
PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO
DIRETORIA DE APOIO ACADÊMICO	

COMPROVANTE DE FREQUÊNCIA

Eu___________________________________________________________________________, Coordenador (a) do Projeto de Ensino__________________________________________________________________________, atesto a frequência integral no mês de _________________________/2020 do(s) aluno(s) abaixo relacionado(s).
Bolsa referente ao: Edital nº 001/2019 – Projetos de Ensino (  )  Edital nº 002/2019 - PIAA (  )    
	Nome Social do(s) Bolsista(s) 
	CPF
	Assinatura (aluno)

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


CALENDÁRIO PARA ENVIO DE FREQUÊNCIA MENSAL/PIAA e Pró-Ensino
	MÊS 
	DIAS
	MÊS 
	DIAS
	MÊS 
	DIAS

	ABRIL
	Até 15/04/2020
	JULHO
	Até 15/07/2020
	OUTUBRO
	Até 15/10/2020

	MAIO
	Até 15/05/2020
	AGOSTO
	Até 15/08/2020
	NOVEMBRO
	Até 15/11/2020

	JUNHO
	Até 15/06/2020
	SETEMBRO
	Até 15/09/2020
	DEZEMBRO
	[bookmark: _GoBack]Até 05/12/2020



IMPORTANTE: O documento deve ser preenchido, assinado e enviado no formato pdf para daa.prograd@ufes.br dentro do prazo estabelecido. Solicite a confirmação de recebimento.

Vitória, ___ de _________________ de ____.

__________________________
Assinatura legível ou rubrica
contendo o carimbo do coordenador
Av. Fernando Ferrari, 514, Campus Universitário de Goiabeiras – 29075910 – Vitória –ES – Brasil.
Tel.: 55-27-4009-2411 – 55-27-4009-2416 – daa.prograd@ufes.br – www.prograd.ufes.br
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