UNIVERSIDADE ESTADUAL DE MONTES CLAROS
Centro de Ciéncias Sociais Aplicadas — CCSA

Curso de Direito Unimonftes

Centro Académico Ciro dos Anjos

JUNTA ELEITORAL B
FICHA DE INSCRICAO - ELEICAO GESTAO 2018

FORMULARIO DE INSCRICAO

Nome da Chapa

COMPOSICAO DA CHAPA

Nome Completo:

Cargo:

Periodo: N° de Matricula:

RG:
CPF:

E-mail:

Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:

Periodo: N° de Matricula:

RG:
CPF:

E-mail:

Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:

Periodo: N° de Matricula:

RG:
CPF:

E-mail:

Assinatura:
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Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: ]
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:

Assinatura:
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Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: ]
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:

Assinatura:
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Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: ]
E-mail:
CPF:
Assinatura:

Nome Completo:

Cargo:
Periodo: N° de Matricula:
RG: )
E-mail:
CPF:

Assinatura:
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ATENCAO

1) Néo sera recebido pedido de registro com rasuras.

2) Os dados relativos aos componentes das chapas serdo conferidos junto a Secretaria
Geral.

3) De acordo com o Art. 6° da Resolugdo 001/2018, o membro da chapa responsavel
pela inscricdo devera fornecer, junto a ficha devidamente preenchida, cépia de

documento de identidade e comprovante de matricula de todos os inscritos na chapa.
Declaro estar ciente das condicdes de elegibilidade contidas na

Resolucdo 001/2018, e firmo serem verdadeiras as informacOes prestadas sob as

penas da Lei.

Montes Claros, de de 2018.

Assinatura do Candidato(a)

Comprovante de Inscri¢ao —Elei¢cdes CA Ciro dos Anjos — Gestdo 2018

Nome da Chapa:

Nome do Candidato Responsavel:
N° de Matricula:

Assinatura do (a) membro (a) da Junta Eleitoral:

Montes Claros, de de 2018.




