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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO 
UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAPÁ 

 
ANEXO II DO EDITAL Nº 21, DE 30 DE DEZEMBRO DE 2015 

 

ANEXO II - FORMULÁRIO DE RECURSO ADMINISTRATIVO – PS 2016 
 
 
Curso ao qual concorre*: _________________________________________________________________________ 

 

Nome*: ______________________________________________________________________________ 

Nº de inscrição*: _______________ CPF*: ______________________  

Endereço*: ___________________________________________________________________________ 

Fone fixo: _________________ Telefone celular: __________________  Outro Contato: _____________ 

Questionamento Fundamentado*: _________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________

* Preenchimento obrigatório 

 

Macapá, _______ de ____________________ de 20___. 

 

 

Assinatura do candidato: _________________________________________________ 

 

Assinatura do Responsável pelo Recebimento: ___________________________________ 

 

OBS-o candidato deverá entregar o recurso em duas vias, sendo que uma lhe será devolvida com o carimbo de 
recebimento do Protocolo Geral, servindo de comprovante da entrega do recurso. 


