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REQUERIMENTO DE MUDANÇA DE CURSO

Exmo. Senhor Diretor do Agrupamento de Escolas do Restelo
Despacho:


Eu, _____________________________________________________________________________ Encarregado de Educação do aluno (nome completo) _________________________________________________________________________________. º _____ da turma ____, do ____ º ano, do Curso_____________________________________________
Vem por este meio requerer, ao abrigo do Despacho Normativo n.º 29/2008, em conjugação com o Despacho Normativo n.º 36/2007, mudança de curso para o ano letivo ______/________.
Para o efeito, pretende passar a frequentar o _____ ano, do curso _________________________________,
nas seguintes disciplinas:
__________________________   __________________________   __________________________
__________________________   __________________________   __________________________
__________________________   __________________________   __________________________
Fundamentação e eventuais pedidos de equivalência para disciplinas análogas:


Parecer do Diretor de Turma / SPO


Pede deferimento,

Lisboa, 	 de 	de 20	



                                                        (Encarregado de Educação ou aluno quando maior 18 anos)
Rua Antão Gonçalves 1400-015 Lisboa
Tel.: 21 3016528
E-mail: direcao@aerestelo.pt
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