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Secretaria de Educação Profissional e Tecnológica

Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Rio Grande do Sul

Campus Porto Alegre

Rua Coronel Vicente, 281 - CEP 90.030-040 – Porto Alegre/RS - Tel. (51) 3930-6002 - www.poa.ifrs.edu.br

Gabinete da Direção

ANEXO I - FORMULÁRIO DE RECURSO  

INFORMAÇÕES PESSOAIS DO RECURSANTE  

Nome:__________________________________________________________________ 

Cargo efetivo ou Curso: _________________________________________________________ 

SIAPE ou Matrícula do Curso: ____________________  

Telefone Celular: (___)_________________________ 

E-mail:_________________________________________________________________ 

Etapa: 

________________________________________________________________________
Motivo: 

________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
Fundamentação: 

________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________ __

 
 
Porto Alegre, _____ de ________________________ de 2018.  

______________________________________ 

Assinatura do Recursante  

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 

Recebemos o recurso do candidato referente ao Edital n° xx/2018 

Porto Alegre, _____ de ________________________ de 2018.  

_____________________________________________   (Assinatura do responsável pelo recebimento)
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