
TURNO MANHÃ TARDE NOITE
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SEG TER QUA QUI SEX SÁB
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PROFESSOR DIA

NOME / ASSINATURA DO ALUNO NOME / ASSINATURA DO ALUNO

FORMULÁRIO PROFESSOR AUSENTE
LISTA DE PRESENÇA DE ALUNOS

ORIENTAÇÕES IMPORTANTES

1. FAVOR PREENCHER TODOS OS CAMPOS ABAIXO E ENTREGAR AO COORDENADOR DE CURSO OU À DIRETORIA DO CAMPUS VARGINHA.

2. ASSINAR A LISTA SOMENTE APÓS 15 MINUTOS DE ATRASO DO HORÁRIO DA AULA

CURSO / TURMA

DISCIPLINA HORÁRIO

DATA:


