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UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
CENTRO DE CIÊNCIAS EXATAS E TECNOLOGIA
DEPARTAMENTO DE CIÊNCIAS E ENGENHARIA DE MATERIAIS


FORMULÁRIO DE JUSTIFICATIVA DE FALTAS ACADÊMICAS EM DISCIPLINAS DO DCEM
	Nome do aluno:

	Matrícula:
	Curso:

	Código / Nome da disciplina:

	Nome do professor da disciplina:

	Data da falta:
	

	

	MOTIVO DA FALTA: Marque o(s) item(ns) abaixo que corresponde ao motivo da falta de acordo com as opções disponíveis na legislação em vigor para justificar a referida ausência:

	 FORMCHECKBOX 

	Aluno reservista (Decreto-lei 715, de 1969);

	 FORMCHECKBOX 

	Aluno com representação no CONAES* (art 7º, §5, da Lei nº 10.861, de 2004);

	 FORMCHECKBOX 

	Incapacidade física relativa caracterizada por afecções congênitas ou adquiridas, infecções, traumatismo ou outras condições mórbidas, determinando distúrbios agudos ou agonizados (Art. 1º, alínea a, do Decreto-lei nº 1.044, de 1969);

	 FORMCHECKBOX 

	Síndromes hemorrágicos (tais como a hemofilia), asma, cartide, pericardites, afecções osteoarticulares submetidas a correções ortopédicas, nefropatias agudas ou subagudas, afecções reumáticas (Art. 1º, alínea c, do Decreto-lei nº 1.044, de 1969);

	 FORMCHECKBOX 

	Gestação a partir do 8º mês ou nos 3 meses seguintes a estes (Art. 1º, da Lei 6.202, de 1975)**;


* Comissão Nacional de Avaliação da Educação Superior.
** Em qualquer caso, é assegurado às estudantes em estado de gravidez o direito à prestação dos exames finais

OBS.:
a) Somente para os casos previstos na legislação devem ser feitas solicitações ao departamento, para que sejam tomadas as providências quanto ao cumprimento e acompanhamento do trabalho acadêmico efetivo.

b) Não existe abono de faltas, apenas a justificativa da falta, exclusivamente nos casos previsto na legislação, conferindo o direito ao “trabalho acadêmico efetivo” em regime domiciliar, conforme Art. 2º do Decreto-lei 1.044, de 1969 reproduzido abaixo:
“Art. 2º Atribuir a esses estudantes, como compensação da ausência às aulas, exercício domiciliares com acompanhamento da escola, sempre que compatíveis com o seu estado de saúde e as possibilidades do estabelecimento.”
c) As atividades práticas, realizadas em laboratórios ou em campo, ou estágios profissionais, realizados em situações reais, não podem ser contemplados nos exercícios domiciliares, pois essas atividades não têm como ser efetivadas em domicílio ou no estabelecimento em que esteja internado o aluno ou a aluna.

d) Circunstâncias não previstas na legislação são prerrogativa exclusiva do professor da disciplina aceitar ou não a justificativa do aluno. Incluindo ausência de qualquer atividade de avaliação da disciplina.
ATENÇÃO: ANEXAR DOCUMENTOS COMPROBATÓRIOS E NOS CASOS PERTINENTES O LAUDO MÉDICO ELABORADO POR AUTORIDADE OFICIAL DO SISTEMA EDUCACIONAL CONFORME ART 3º DO DECRETO-LEI 1.044 DE 1969.
________________________________, ____ de ________________ de _________

________________________________________

Assinatura do aluno

Cidade Universitária Prof. José Aloísio de Campos - Av. Marechal Rondon, S/N - Jardim Roza Elze

FONE: (079) 2105-6359 / 6845 - CEP 49100-000  -  São Cristóvão/SE

E-MAIL:dcem.ufs@gmail.com  ( Home Page:   http://www.ufs.br 


