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INFORMACOES E AUTENTICIDADE DE DOCUMENTOS

Nome completo:

Email institucional:

Celular para contato: ()

CPF: RG:

Endereco Completo:

Nome da mae:

Nome do pai:

Centro de Ciéncias:

() Centro de Ciéncias Agrarias (CCA)

() Centro de Ciéncias Biologicas e da Satide (CCB)
() Centro de Ciéncias Exatas e Tecnologicas (CCE)
() Centro de Ciéncias Humanas, Letras e Artes (CCH)

Curso: Matricula:

Vocé ira colar grau em Julho 2025: (  )sim ( )ndo
Voceé realizou o pré cadastro: ( )sim ( )ndo

Categoria Pretendida:
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() Cotista

() Cotista com Meia Cota

() Cotista Especial

Quantas cotas pretende adquirir:
( )Uma

() Duas

Pelo presente INSTRUMENTO DE DECLARACAO DE AUTENTICIDADE DE

INFORMACOES eu ,
aluno(a)/ex-aluno(a) do curso de , com matricula
n° , portador do RG n° , CPF
n° s residente e domiciliado na

, na cidade
de , CEP e inscrito na  categoria
de , confirmo a veracidade dos dados informados no cadastro

online de formandos, assim como afirmo estar participando da associagdo em constituicdo
Comissdo de Formatura Julho 2025, por livre e espontanea vontade, devendo cumprir com todas as
atividades necessarias e, tendo lido e acordado com os termos aqui fixados, me comprometo a

cumprir com as obrigagdes neles previstas.

Vigosa,  de de 2024.




