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Ilma. Sra. Diretora da Escola de Comunicações e Artes

da Universidade de São Paulo

_____________________________________________________________________________,
(nome completo)

Número Funcional __________________________, lotado(a) no(a) Departamento/Seção ___________________________________________________ desta Escola, venho requerer minha inscrição como candidato(a) à eleição de representante dos servidores técnico administrativos à Comissão de Inclusão e Pertencimento (CIP) da ECA/USP, de acordo com a Portaria ECA nº 32/2025 de 28.04.2025.
E declaro que:
󠇯 Não sou servidor docente da Universidade de São Paulo
󠇯 Não sou aluno de graduação ou de pós-graduação da Universidade de São Paulo

(
) Comissão de Inclusão e Pertencimento (CIP)
Nestes Termos

Pede Deferimento

São Paulo ________/________/2025.

____________________________________________

assinatura do (a) candidato (a)
Endereço:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________Telefones: Com. __________________ / Res. __________________ Cel. __________________
E-mail: _______________________________________________________________________
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