
Anexo III 
 

DECLARAÇÃO DO DIRETOR DE DEPARTAMENTO 
 
 
 

Eu,__________________________________________Diretor (a) do Departamento 

de _______________________________, Campus ____________________, na 

Cidade de __________________________declaro para os devidos fins, que estou 

ciente da participação do Professor 

(a)___________________________________________________________________

_____, cadastro nº ________________________, no PROGRAMA FORMAÇÃO DE 

PROFESSORES DA EDUCAÇÃO BÁSICA, conforme objeto desta inscrição, devendo 

para tanto, organizar o seu cronograma de acordo com a sua disponibilidade de 

horário, sem prejuízo do desempenho das atividades acadêmicas do Departamento, 

conforme constante do PIT (Quadro). 

 
QUADRO DE HORÁRIO DAS ATIVIDADES DO PROFESSOR 

NO DEPARTAMENTO 
 

 Segunda-
feira 

Terça- 
Feira 

Quarta-
feira 

Quinta-
feira 

Sexta-
feira Feira 

Sábado 

Matutino       
Vespertino       
Noturno       

 
 
 
 
Em ________/___________/_________ 
 
 
 
 
 

 
Carimbo e Assinatura do Diretor(a) de Departamento 

 

 


