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DIREÇÃO DOS SERVIÇOS ACADÉMICOS 

SECRETARIA DE MESTRADOS E DOUTORAMENTOS  

Requerimento de Creditações 
 

 (Uso Exclusivo dos Serviços) 

Data de entrada: ___/___/_____ Rubrica__________ 

Enviado à Coordenação em: ___/___/____ Rubrica__________ 

Recebido da Coordenação em: ___/___/_____ Rubrica__________ 

Despacho da Presidência:   □ Aceite □ Não Aceite   

___/___/_____  Rubrica__________ 

 

Nome: __________________________________________________________________________________ 

Aluno/a do Mestrado/Doutoramento em: _____________________________________________________ 

Com o Processo Nº_______ Inscrito/a no ano lectivo de ________ /__________ 

Contacto Telefónico: ______________ Email: __________________________________________________ 

Solicita a V.Exª se digne conceder as seguintes creditações: 

□Creditações Internas (do ISEG)  □ Creditações Externas* 

□Curso: _____________________________ Escola: __________________________________________ 

□Às seguintes Unidades Curriculares:  

    

    

    

    

    

 

Pede Deferimento, 

Lisboa, _____ de ____________ de 20___  Assinatura do/a Aluno/a: _________________________ 

 

*Deverá anexar certificado discriminado de aproveitamento em unidades curriculares, programas e cargas 

horárias das mesmas, devidamente autenticado pela Universidade emissora. 

 

Informação do Despacho em: ___/___/_____ Rubrica_______ 

Creditações Lançadas em: ___/___/_____ Rubrica__________ 


