[image: image2.png]=

feO_R Faculdade de Economia, Administracdo e Contabilidade de Ribeirdo Preto
Universidade de Sao Paulo




FICHA DE PRIMEIRA MATRÍCULA
PROGRAMA:  FORMDROPDOWN 
               CURSO:  FORMDROPDOWN 

	           IDENTIFICAÇÃO

	Nome:      
	COD.USP:      

	E-mail:      
	Celular: (     )      

	Endereço/Bairro/Compl.:      

	Cidade:       CEP:      
	Raça/Cor:  FORMDROPDOWN 


	Fone Residencial: (     )      
	Recados: (     )      
	Comercial: (     )      

	Possui deficiência física?  FORMDROPDOWN 
 Se possuir, descrição da deficiência física/necessidades:      


- Já foi aluno regular de Mestrado ou Doutorado - concluído ou não - na USP?   FORMDROPDOWN 

(Se já foi desligado, verificar implicações, conforme procedimentos de “nova matrícula” do Regimento de Pós-Graduação da USP)

	PRÉ-MATRICULA EM DISCIPLINAS (APENAS DO PERÍODO ATUAL)

	NOME
	CÓDIGO

	     
	     

	
	

	
	

	     
	     

	     
	     

	     
	     

	     
	     

	     
	     


Verifique com o orientador as disciplinas que deverá se matricular neste primeiro período.

Confira a grade horária do seu Programa no site https://www.fearp.usp.br/cpg/disciplinas.html
Ribeirão Preto, _______ de _______________________ de __________.
	_____________________________________________

(assinatura do aluno)
	____________________________________________

(assinatura do orientador)

Prof. Dr.      
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TERMO DE COMPROMISSO

Eu,      , aluno(a) regular de  FORMDROPDOWN 
, vinculado ao Programa de Pós-Graduação em   FORMDROPDOWN 
, tenho ciência de que estou ingressando no curso vinculado ao Regimento de Pós-Graduação da USP da Resolução nº 7.493/2018, ao Regimento da CPG da FEA-RP da Resolução  CoPGr nº 7.764 de 04/07/2019  e ao Regulamento do Programa da Resolução CoPGr nº (entre no site https://www.fearp.usp.br/cpg/normas.html, acesse as normas do seu Programa e informe aqui o número da resolução do regulamento mais recente. É importante que leia todas estas normas) vigentes. Comprometo-me a ler integralmente tais normas e, ainda, que não cursarei disciplinas cujos horários concomitantes tornem impossível obter a frequência mínima exigida.
Ribeirão Preto, _______ de ______________________ de ________.

_____________________________________________

(assinatura do aluno)
