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FORMULÁRIO

Processo: 23489.001438/2024-51
Interessado: Departamento de Ensino - campus Tabuleiro do Norte

EDITAL Nº 9/2024 GAB-TAB/DG-TAB/TABULEIRO-IFCE
PROCESSO SELETIVO PARA MONITORIA

 
ANEXO III

FORMULÁRIO DE INTERPOSIÇÃO DE RECURSO
 
Eu,_________________________________________________, aluno(a) regularmente matriculado(a) sob o

número_________________________ no curso_______________________________________________, turno________________, turma______________,
venho requerer a Vossa Senhoria revisão quanto a ________________________________________________________________________ do processo
seletivo previsto na MINUTA DO EDITAL para concessão de bolsa de monitoria.

 
Exposição de motivos:
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________
 
 

Tabuleiro do Norte-CE, ___ de _____________ de 2024.
 
 

______________________________________________
Assinatura do candidato

Documento assinado eletronicamente por Francisco Sildemberny Souza dos Santos, Diretor(a) Geral do Campus Tabuleiro do
Norte, em 30/08/2024, às 10:16, com fundamento no art. 6º, § 1º, do Decreto nº 8.539, de 8 de outubro de 2015.

A autenticidade do documento pode ser conferida no site https://sei.ifce.edu.br/sei/controlador_externo.php?
acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0 informando o código verificador 6435050 e o código CRC D8713237.

23489.001438/2024-51 6435050v2

Formulário 6435050         SEI 23489.001438/2024-51 / pg. 1

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2015/Decreto/D8539.htm
https://sei.ifce.edu.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

	Formulário 6435050

