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UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE PARÁ – UFOPA

PRÓ-REITORIA DE ENSINO DE GRADUAÇÃO – PROEN
DIRETORIA DE REGISTRO ACADÊMICO - DRA
MAPA DE NOTAS E FREQUÊNCIA 

(IMPLANTAÇÃO DE NOTAS)
INSTITUTO/CAMPUS: ________________

CURSO: ______________________________________________________________________
PERÍODO: ____________________________________________________________________

CÓDIGO/COMPONENTE CURRICULAR: _____________________________________________

PROFESSOR (A): _______________________________________________________________
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	Dados do Plano de Curso

	Dados da Turma

Turma:
Carga Horária Total:
Horário:
Pré-Requisitos:
Ementa:
Programa Atual do Componente:

Metodologia de Ensino e Avaliação
Metodologia: 

Procedimentos de Avaliação da Aprendizagem: 

Horário de atendimento:

Cronograma de Aulas
DATA INICIAL / DATA FINAL

Descrição 
Avaliações

Data da Avaliação 

Descrição 

1ª AV 
2ª AV

3ª AV

Referências
Tipo de Material 




	TOTAL DE AULAS PREVISTAS:                                                                               TOTAL DE AULAS DADAS                                                           DATA:           /               / 


	ASSINATURA DO PROFESSOR (A):



ASSINATURA COORDENAÇÃO DE CURSO:




ASSINATURA DO DIRETOR DA UNIDADE ACADÊMICA/CAMPUS:
Prezados docentes, caso a solicitação de implantação for oriunda de oferta de componentes com turmas criadas no sistema, deve-se imprimir direto da turma virtual o plano de curso e anexar ao Mapa de Notas e Frequências. Nos casos excepcionais e com justificativa em que a implantação se justifique e não tenha tido oferta do componente via sistema, deve-se preencher os campos abaixo:








� Esse campo pode ser editável conforme a necessidade.


� * 75% de presença do número de aulas definido pela CH do componente; (%CH).





