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DECLARAÇÃO DE DESLIGAMENTO
Sr(a). Coordenador(a).

Eu, _____________________________________________, matrícula nº ______________, declaro que estou me desligando do Programa de Pós-Graduação em _________________________________ (PPG___/UFAL).

Maceió-AL, _____ de _____________ de _______
___________________________________

Assinatura do(a) aluno(a)
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