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Rio de Janeiro

PROCURACAO

(nome), portador(a) do documento de

identidade n@ , expedido pelo(a)

(Orgio e Estado expedidor), R.A. n2 , e-mail: ,

domiciliado(a) a ne ,

Bairro Cidade: Estado: ,

CEP: , Telefone: (__ ) (endereco de origem);
ne ,

Bairro: CEP: Telefone:

pela presente nomeia e constitui seu(sua) bastante procurador(a) o(a) Senhor(a)

, portador(a) do documento de
identidade n? , expedido pelo(a) (Orgio e Estado
expedidor), para o fim especifico de retirada de diploma de graduacao, junto ao Registro e Controle
Académico.

Niterdi, de de

(Assinatura do aluno com firma reconhecida)
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