
ANEXO I

MINIsTÉRIO DA EDUCAÇÃO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUÍ

PRÓ-REITORIA DE ENSINO DE PÓS-GRADUAÇÃO
COORDENADORlA DE PÓS-GRADUAÇÃO

CURSO DE ESPECIALIZAÇÃO EM GESTÃO ESCOLAR

REQUERIMENTO

REQUERIMENTO DE INSCRIçÃO PARA O CURSO DE ESPECIALIZAÇÃO
EM GESTÃO ESCOLAR

Eu, ~

gestor escolar da:

REDE DE ENSINO: ( ) Estadual

NOME DAESCOLA _

( ) Municipal

IDEB da Escola: ---------

Endereço: _

Bairro: Cidade: Estado:--------------------- ---------------------
CEP: Telefone:---- -----------------------------------------------

Venho requer minha inscrição no CURSO DE ESPECIALIZAÇÃO EM GESTÃO

ESCOLAR, para o Polo de:

TERE SINA ( )

REGENERAÇÃO ( )

FLORIANO ( )

PICOS ( )

VALENÇA( )

PARNAÍBA( )

Declaro estar ciente e que concordo com as regras, normas, operacionalização e
modalidade, pertinentes a este curso de especialização bem como, comprometo-me a
cumprir integralmente.

_________________ -------',_ de de 2013.

ASSINATURA CANDIDATO
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