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ANEXO 
 

FORMULÁRIO DE APROVEITAMENTO DE CRÉDITOS 
 

 

REQUERENTE: 

CURSO NO PPGMQ-MG: INSCRIÇÃO/MATRÍCULA: 

ORIENTADOR: 

ENDEREÇOS PARA 
CORRESPONDÊNCIA 

Rua/Av.: 

Nº: Compl.: 

CEP: Bairro: 

Cidade: UF: 

E-mail: 

Tel. Res.: (    ) Celular: (    ) 

Obs: 

1) As informações solicitadas abaixo devem ser transcritas do documento original de posse do aluno; 

2) Deve ser anexado a este formulário cópia do histórico oficial com comprovação o nome da disciplina, a 
frequência e a nota final do aluno. 

 

Nome da disciplina a ser aproveitada: 

 

Semestre/ano em que a disciplina foi cursada: ____ / ______              Número de créditos da disciplina: ____ 

Cursada no PPGMQ-MG: (  ) sim   (  ) não 

PARA DISCIPLINAS CURSADAS FORA DO PPGMQ-MG 

Programa de pós-graduação em que cursou a disciplina (em caso de ser externo ao PPGMQ-MG): 

 

Existe disciplina com ementa equivalente no PPGMQ-MG: (  ) sim   (  ) não  

Especificar a disciplina equivalente: 
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Belo Horizonte, ___de _______de ____.  

 

Justificativa do alinhamento da disciplina com as linhas de pesquisa do PPGMQ-MG/CEFET-MG: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

☐  Declaro, sob as penas da lei, a veracidade das informações prestadas.  

 

________________________________________ 
Assinatura do(a) aluno(a) 

 
________________________________________ 

Assinatura do(a) orientador(a) 
 
 
 
 


