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REQUERIMENTO GERAL 

 
 
 
 
 

Ilmo. Senhor Coordenador do Programa de Pós-Graduação em Ciências Contábeis – CCSA/UFPB 

 

Eu,_____________________________________________________________________, aluno(a) 

regularmente matriculado no curso de ____________________(Mestrado/Doutorado) do Programa 

de Pós-Graduação em Ciências Contábeis (PPGCC/UFPB), sob 

matrícula:________________venho, mui respeitosamente, solicitar : 

 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

 
 
Nestes Termos 

P. Deferimento. 

João Pessoa/PB, _____ de _______________ de 20____. 

 
 
 
     

 

       Assinatura do aluno 

 

 
 
Parecer da Coordenação 

do PPGCC 
 


