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FICHA DE INSCRIÇÃO

A preencher pelo(a) candidato(a):
Nome completo e respectiva Matrícula/SIAPE: 
	Nome Completo
	Matrícula/SIAPE

	


	



Cargo a concorrer: ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Obs.: no corpo do texto informar o cargo ou a chapa (informar titular e substituto no caso de Coordenador de Curso).



A preencher pela Comissão Eleitoral Local:
Data e hora de recebimento:________________________________________



_________________________________
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