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REQUERIMENTO  DE MATRÍCULA EM TCC 
(Trabalho de Conclusão de Curso) 

 
 
 
Aluno: ____________________________________________________________    GRR _______________ 

 

E‐mail: _______________________________________________________  Telefone: _________________ 

 

Código da Disciplina:  ______________________ 

 

Nome do Professor Orientador: _______________________________________________________________ 

 

Título do Projeto : _________________________________________________________________________ 

 
 
 
 

Curitiba, ____ de ________________ de _______. 
 
 
 

 
 

Assinatura do Orientador    Assinatura do Aluno 
 
 

 
 
 
 
 
Observações:  

 Para solicitação de matrícula no TCC 2, o aluno deverá anexar cópia da ata de aprovação do TCC 1; 

 O  código  da  disciplina  depende  da  habilitação  do  aluno  (Licenciatura  ou  Bacharelado)  e  pode 
depender do departamento que o professor orientador pertence.   


