MODEL O DE FORMULARIO PARA INTERPOSIGAO DE RECURSO A
AVALIAGAO DOSTITULOS - SELECAO 2018.2 DO PPGQ/UFRN.

U, s , portador(a) do
documento de identidade n°...................... , INSCrica0 N°...covvvee solicito que sgja
reavaliada a pontuacdo referente a Prova de titulos da Selecdo 2018.2 do curso de

tendo em vista a argumentagado abaixo descrita:

Assinatura do candidato(a)

RECEBIDO em........ l..........2018.



