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UNESPAR – Campus de Campo Mourão – Curso de História

Formulário do discente para preenchimento das Atividades Acadêmicas Complementares (AACs)

Acadêmico (a) ________________________________Turma: ________________________
	Ano do Evento
	Nome do Evento
	Carga Horária do evento/certificado
	Modalidade

(para uso da Comissão AAcs)
	Carga Horária Validada  

(para uso da Comissão AAcs)

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Total
	
	
	


· Anexar fotocópia dos certificados conforme tabela acima e protocolar à Comissão das AACs. 
Campo Mourão, _______/______/__________               __________________________________                

Representante da Comissão AACs
