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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
INSTITUTO FEDERAL FARROUPILHA
REITORIA


ANEXO II
FICHA DE INSCRIÇÃO
	

	INSCRIÇÃO DE CANDIDATO NO PROCESSO ELEITORAL DE REPRESENTANTES DA CPPD

	Nome:

	Campus:


	E-mail:

	Matrícula/Siape:

	
DECLARAÇÃO
Declaro que li o Regulamento da CPPD (Resolução Consup nº 183/2014) e o Edital nº _____/2024 do IFFar, que regem o Processo Eleitoral dos representantes da CPPD do IFFar e estou ciente do disposto nos referidos documentos, assim como declaro que não possuo Função Gratificada preenchida por indicação nem sou membro do Consup.
___________________________________
Assinatura do(a) candidato(a)

_____________, ______ de ________ de 2024.


*A presente ficha de inscrição deverá ser preenchida e enviada via e-mail para a 
Comissão Eleitoral: comissaoeleitoral.cppd@iffar.edu.br.
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