Anexo VI

TERMO DE RESPONSABILIDADE POR INTERRUPCAO DE VIAGEM (ALUNO)

Eu, , RG ,
CPF , RA , aluno(a) regularmente matriculado(a)
no curso de da Universidade Federal de Sado Carlos, do
Campus , venho por meio deste interromper minhas atividades junto a

Viagem Didatica da disciplina ,

organizada pelo(a) Prof. (a) Dr.(a) , assumindo

toda e qualquer responsabilidade desse ato, eximindo a UFSCar de qualquer incidente que

porventura possa acontecer.

Local de Interrup¢ao da Viagem:

Justificativa para Interrupgao da Viagem:

Data: / /

Horario:

ASSINATURA DO(A) ALUNO(A):




