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	MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
UNIVERSIDADE FEDERAL RURAL DO SEMI-ÁRIDO
PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO
CENTRO ...............................
DEPARTAMENTO............................
	




CRONOGRAMA DE ATIVIDADES DE MONITORIA VOLUNTÁRIADigitalizar 
ou colar uma foto 3X4


Período: _____/___ (Ano/Semestre)

__________________________
(Disciplina)

1. DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DO MONITOR
	Nome:

	Matrícula: 
	Período: 
	Curso:

	CPF:
	Telefones:

	Email:



2. DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DA DISCIPLINA E DO ORIENTADOR:
	Orientador:

	E-mail:

	Disciplina:
	Departamento: 

	Código da disciplina:
	Curso:



3. DADOS DA MONITORIA
	Período das atividades: _______/ ________/ _______ até _____/_____/______

	Previsão de carga horária semanal: 12 horas semanais

	Previsão de carga horária semestral: 

	DIA DA SEMANA[footnoteRef:1] [1:  Os dias e horários de desenvolvimento das atividades de Monitoria será a critério do orientador em consonância com  os horários do monitor, respeitando o Art. 12, parágrafo único da Resolução 003/2013;] 

	HORÁRIO
	LOCAL 
(Atendimento ao aluno)
	OBSERVAÇÃO

	
	Atendimento ao aluno[footnoteRef:2] [2:  Atendimento e/ou atividades realizadas com os grupos de alunos matriculados na disciplina objeto da Monitoria. ] 

(08 horas semanais)
	Planejamento do monitor e/ou apoio à docência[footnoteRef:3] [3:  As atividades de apoio à docência deverão estar em conformidade com o Art. 15 da Resolução 003/2013.] 

(04 horas semanais)
	
	

	SEGUNDA
	
	
	
	

	TERÇA
	
	
	
	

	QUARTA
	
	
	
	

	QUINTA
	
	
	
	

	SEXTA
	
	
	
	

	SÁBADO (LETIVO)
	
	
	
	


	


	
	

	Assinatura do Monitor
	
	Assinatura do Professor Orientador



Recebido em:____/___/______ por: ________________________
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