
 

PRÓ-REITORIA DE ASSISTÊNCIA ESTUDANTIL 
DIRETORIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS 

 
 
 

TERMO DE DESISTÊNCIA BOLSA FOCO ACADÊMICO 

EDITAL Nº ___/___ 

 
Eu                                                                     _                                                                            , 
estudante   do   curso   de   graduação ____________________________________ , 
campus _  , Matrícula 
nº  , tendo sido selecionado para a Bolsa Foco 
Acadêmico para o período ____/______, Edital nº ___/______, venho espontaneamente 
informar     a desistência da referida bolsa. 

Assinale a(s) opção(ões) que corresponde(m) ao(s) motivo(s) da desistência: 

( ) Migração para bolsa não acumulável. Qual? _   

( ) Ingresso no mercado de trabalho. 

( ) Desmotivação. 

( ) Falta de tempo. 

( ) Dificuldades na relação com o(a) Coordenador(a). 

( ) Problemas de saúde: ( ) Pessoal ( ) Familiar 

( ) Desenvolvimento de atividades não compatíveis ao previsto no Plano de Trabalho. 

( ) Conclusão do curso de graduação. 

( ) Trancamento/cancelamento do curso de graduação. 

( ) Dificuldades de conciliar as atividades que precisam ser desenvolvidas no âmbito da Bolsa 
Foco Acadêmico/UFMA com as atividades acadêmicas, próprias do curso. 

( ) Outra(s). Especifique: 
 
 

 
   _, de  _ de 202   

(Local)   (Data) 

 
Assinatura do (a) Estudante Coordenador(a) do Projeto 

 
 

_  _ _ 

Representante da PROAES 

 
 

Cidade Universitária Dom Delgado ∙ Nome do Prédio 
Av. dos Portugueses, 1996 ∙ São Luís ∙ Maranhão ∙ CEP 65080-805 

(98) 3272 8622 


