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FORMULÁRIO PARA RECURSO 
 

Processo Seletivo Edital Nº53/2017  
 
 
 

Eu                                                                                                                                                  estudante 

ingressante no ano de                   ___   , regularmente matriculado sob o número de 

matrícula ______                             no      curso      de                                                

__________________________________________________________,  residente    no 

endereço                                                                  ____________________________, na 

cidade de                                           ,    com    telefones    de    contato     

 ______________________e-mail ____                                                                   solicito 

a revisão do resultado da minha candidatura, conforme o EDITAL Nº53/2017 

divulgado no site da PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO (PROGRAD), para o 

PROCESSO SELETIVO DE BOLSITAS PEC-G NO ÂMBITO DO PROJETO MILTON 

SANTOS DE ACESSO AO ENSINO SUPERIOR (MEC/PROMISAES  2017): 

(             ) Nome não consta na lista de inscrições homologadas 

(            ) Nome não consta na lista de alunos para receber a bolsa PROMISAES. 

 

Justifico este pedido de revisão baseado nos seguintes motivos: 

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_______________________________________________________________________

_________________________________________________ 
 

                              ,    de   de _          .

Assinar: 


