Exma. Sra.
[bookmark: _GoBack]Profª. Dra. CLENI MARA MARZOCCHI MACHADO
Coordenadora do Programa de Pós-Graduação em Biociências e Biotecnologia
Faculdade de Ciências Farmacêuticas de Ribeirão Preto - USP



				Eu________________________________________________________ Código USP: ________________, aluno regularmente matriculado (a) no Curso de Doutorado do Programa de Pós-Graduação  em  Biociências e Biotecnologia, Área de Concentração: ________________________________, venho mui respeitosamente requerer de Vossa Excelência, aproveitamento de créditos referentes à(s) disciplina(s)_________________________________________ código(s):_______________________________________________________, cursada(s) no(s) período(s) de:______________________________________ cursada(s) como aluno especial.

				Nestes Termos
				P. Deferimento.

				Ribeirão Preto, _____ de __________ de _____



_____________________________________
                                Assinatura do(a) Aluno(a)




De acordo:


_____________________________________________________
                        Orientador(a)





_____________________________________________________
                  Coordenador do Programa

