Aluno(a):

FICHA DE REGISTRO DE ATIVIDADES ACADEMICAS, CIENTIFICAS E
CULTURAIS, DO CURSO DE HISTORIA.

Curso: Matricula: Turma:

Telefone:

Disciplina: semestre/ano de oferta da disciplina:

Professor Responsavel:

ORDENE E NUMERE AS COPIAS DOS COMPROVANTES, ANTES DE RELACIONA-LAS

N. do ]
doc. Data/Periodo

A N. de
ATIVIDADES ACADEMICAS horas

Validacéo
pelo professor

1.1 — Monitoria académica: (sob supervisdo de prof. responsavel pela disciplina)

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

1.3 — Monitoria de cursos: (Telecurso/Alfabetizacdo Solidaria/outros)

1.4 — Participacdo em projetos sociais: (Projetos ligados a area de formagdo/outros)

1.5 — Realizacao de estagio extra-curricular: (com contrato formalizado com a Universidade)

1.6 — Realizacdo de cursos de extensdo/atualizacao/especializacéo: (incluindo capacidade em
servigo/cursos preparatorios para concursos publicos relacionados a area de formagao)

1.7 — Elaboracéo/execugéo de projeto de prestacdo de servigos:((com empresas/Universidade e outros
ligados a area de formacao)

1.8 — Outra (especificar):

ATIVIDADES ACADEMICAS

2.1 —Participacdo em Congressos/Seminarios/Palestras/Mesa-Redonda

2.2 — Comunicacdo em Congressos/Seminarios

2.3 — Participacdo em sessdes de defesa /apresentacédo de TCC

2.4 — Elaboracéo de TCC: (referente a outras graduacdes ja concluidas — 30 horas)

2.5 — Desenvolvimento de Pesquisa de Iniciacdo Cientifica

2.6 — Monitoria/organizacéo de eventos

2.7 — outra (especificar):

ATIVIDADES CULTURAIS

3.1 — Visitas técnicas monitoradas: (a museus, centros culturais e outras instituicoes)

3.2 — participacdo em projetos culturais: (lazer, recreacdo, teatro, trotes solidarios, campanhas
educativas etc)

3.3 — Outra (especificar):

DATA: [ [

CARGA HORARIA TOTAL

Obs: Nenhuma das atividades discriminadas poderéa exceder, isoladamente, a 50% do total de carga prevista para cada semestre, a excecdo dos seminarios de porte nacional
e/ou internacionalmente, além dos que a UNIFAP vier a promover.
Antes de encaminhar esta ficha preenchida e assinada, guarde uma cdpia para o seu controle de entrega de comprovantes.




Declaracéo:

Todas as informagdes acima sao verdadeiras e foram devidamente comprovadas (copias de documentos em anexo).

Entregue em: / / Aluno(a):

(assinatura)

Os documentos comprobatoérios conferem com o original.

Funcionario da Coordenacéo de Curso
(carimbo)

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

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

Obs: Nenhuma das atividades discriminadas poderéa exceder, isoladamente, a 50% do total de carga prevista para cada semestre, a excecdo dos seminarios de porte nacional
e/ou internacionalmente, além dos que a UNIFAP vier a promover.

Artes deencaminhar esta ficha preenchida e assinada, guarde urma copia para o Seu controle de entrega te COMprovartes.




