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ANEXO A (FICHA DE INSCRIÇÃO REPRESENTAÇÃO DOCENTE)

	CANDIDATO(A) A REPRESENTANTE DOCENTE TITULAR:
	

	

	Matricula: 
	



	CANDIDATO(A) A REPRESENTANTE DOCENTE SUPLENTE:
	

	

	Matricula: 
	



	CLASSE DO MAGISTÉRIO SUPERIOR (ASSINALAR APENAS UMA) 

	
[   ] AUXILIAR 
[   ] ASSISTENTE 
[   ] ADJUNTO 
[   ] ASSOCIADO
[   ] TITULAR


Obs: 
1. Após enviar a ficha de inscrição pelo e-mail comissaoeleitoral.fcm@upe.br aguardar o e-mail de confirmação. 
2. Todos os campos da Ficha de Inscrição devem estar devidamente preenchidos.


Comissão Eleitoral FCM/UPE
Aurélio Molina da Costa
Fábio Henrique Cavalcanti de Oliveira
José Ricardo Moura Leite da Silva
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