
 
FICHA DE REGISTRO DE ATIVIDADES ACADÊMICAS, CIENTÍFICAS E                                    DOC. N. 01 

                                                                            CULTURAIS, DO CURSO DE FÍSICA   
 
Aluno (a):        Curso:     Matrícula:     Turma:    

Telefone:     Disciplina:        Semestre/ano de oferta da disciplina:      

Professor Responsável:            

ORDENE E NUMERE AS CÓPIAS DOS COMPROVANTES, ANTES DE RELACIONÁ-LAS 
N. do 
doc. 

Data/Período ATIVIDADES ACADÊMICAS 
N. de 
horas 

Validação 
pelo professor 

  1.1 – Monitoria acadêmica: (sob supervisão de professor Responsável pela disciplina)   

  1.2 – Monitoria de oficinas: (supervisionada por professor/profissional)   

  1.3 – Monitoria de cursos: (Telecurso/Alfabetização Solidária/outros)   

  1.4 – Participação em projetos sociais: (Projetos ligados à área de formação/outros)   

  1.5 – Realização de estágio extra-curricular: (com contrato formalizado com a Universidade)   

  1.6 – Realização de cursos de extensão/atualização/especialização: (incluindo capacitação 
em serviços/cursos preparatórios para concursos públicos relacionados à área de formação) 

  

  1.7 – Elaboração/execução de prestação de serviços: (com empresas/Universidade e outros 
ligados à área de formação) 

  

  1.8 – Outra (especificar):   

  ATIVIDADES CIENTÍFICAS   

  2.1 – Participação em Congressos/Seminários/Palestras/Mesa-Redonda   

  2.2 – Comunicação em Congressos/Seminários   

  2.3 – Participação em Sessões de defesa/apresentação de TCC   

  2.4 – Elaboração de TCC: (referente a outra graduação já concluídas – 30 horas)   

  2.5 – Desenvolvimento de Pesquisa de Iniciação Científica   

  2.6 – Monitoria/organização de evento   

  2.7 – Outra (especificar):   

  ATIVIDADES CULTURAIS   

  3.1 – Visitas técnicas monitoradas: (a museus, centros culturais e outras instituições)   

  3.2 – Participação em projetos culturais: (laser, recreação, teatro, trotes solidários, campanhas 
educativas) 

  

  3.3 – Outra (especificar):   

 DATA:        /          / CARGA HORÁRIA TOTAL   

                
Obs.:     * Nenhuma das atividades discriminadas poderá exceder, isoladamente, a 50% do total de horas previstas para o AACC. 
               * Antes de encaminhar esta ficha preenchida e assinada, guarde uma cópia para o seu controle de entrega de comprovantes. 



 
 
Declaração: 
Todas as informações acima são verdadeiras e foram devidamente comprovadas (cópias de documentos em anexo). 

 

   Entregue em:   /  /    Aluno (a):          
                      (assinatura) 

Os documentos comprobatórios conferem com o original 

 
          

Funcionário da Coordenação de Curso 
(carimbo) 

 

Uso da comissão avaliadora  

           
Assinatura do(a) professor(a)-avaliador(a) 

 

 

 

*Observações do(a) professor(a)-avaliador(a): 


