

UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO
PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO
DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO PEDAGÓGICO

FORMULÁRIO DE ATIVIDADES COMPLEMENTARES
________________________________________________________________________________

Memorando nº. ________/______.

_______________, ____ de ____________ de ______.

À Diretoria de Desenvolvimento Pedagógico – DDP/Prograd
Assunto: Atividades complementares

[bookmark: _GoBack]Solicitamos registro de inserção das atividades complementares para o Curso de __________________________________________________ do Centro de ______________________________, conforme tabela abaixo:

	DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES
	TIPO DE ATIVIDADE*
	CARGA HORÁRIA TOTAL (em horas)

	
	



	

	
	



	

	
	



	

	
	



	

	
	



	






Atenciosamente,



*Tipo de Atividade: É necessário que a tipificação seja de acordo com o padrão exigido pelo sistema. Segue abaixo o rol taxativo:

-Participação em eventos
-Atuação em núcleos temáticos
-Estágios extracurriculares
-De iniciação científica e de pesquisa
-Publicação de trabalhos - Resumo
-Participação em órgãos colegiados
-Monitoria
-Outras atividades
-Atividades de pesquisa, ensino e extensão
-Publicação de trabalhos - íntegra
-Disciplinas eletivas
-Apresentação de Trabalhos - Congressos e Eventos
-Organização de Eventos
-Organização estudantil
-Produção técnica, artística e teórica
-Cursos extracurriculares
-Atividade voluntária em pesquisa, ensino e extensão
-Produção Bibliográfica
-Visitas técnicas Monitoradas
-Atividades desenvolvidas com bolsa PET
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