
 

Anexo V – Modelo de Requerimento para Recurso 

 

UFF – UNIVERSIDADE FEDERAL FLUMINENSE 
PROGRAD – PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO 

DAE – DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAÇÃO ESCOLAR 
COSEAC – COORDENAÇÃO DE SELEÇÃO ACADÊMICA 

 

SISU 2019-1 RECURSO CONTRA O INDEFERIMENTO DA MATRÍCULA 

Nome completo do 
candidato 

 

CPF do candidato 
 Número da 

Chamada 

 

E-mail do candidato 
 Telefone do 

candidato 

 

Curso 
 Município do 

Curso 

 

MODALIDADE DE INSCRIÇÃO - Política de Ação Afirmativa 

 AC  L1  L2  L5  L6  L9  L10  L13  L14 

 

Ao Departamento de Administração Escolar, vinculado à Pró-Reitoria de Graduação da UFF, 

Venho, por meio deste, interpor recurso ao resultado da verificação da documentação por mim apresentada 

para comprovação de: 

 
CONCLUSÃO DO 

ENSINO MÉDIO 

 
 COR/ETNIA (PPI)  

 
 

RENDA BRUTA 

MENSAL FAMILIAR 

 
 

PESSOA COM 

DEFICIÊNCIA (PCD) 

 

em razão do exposto abaixo:  

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 

Documentos anexados (descrever): 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

 

__________________________________, _____ de ______________de 2019. 

 

 

________________________________________________________________ 

Assinatura do Candidato 

 

ATENÇÃO:  

Este requerimento deverá ser enviado, exclusivamente, neste modelo e no prazo estabelecido no 

Edital do Processo Seletivo. 


