Secretaria de Educagéao Profissional e Tecnoldgica
Instituto Federal de Educagéo, Ciéncia e Tecnologia do Tocantins
Campus Lagoa da Confusdo

EDITAL N° 16/2026/LCO/REI/IFTO DE 06 DE OUTUBRO DE 2026

PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO PARA INGRESSO NO CURSO DE POS-GRADUAGAO LATO
SENSU EM GESTAO ESCOLAR DA UNIVERSIDADE
ABERTA DO BRASIL NO AMBITO DO CAMPUS LAGOA DA CONFUSAO DO INSTITUTO
FEDERAL DO TOCANTINS (UAB/IFTO)

ANEXO 1l

REQUERIMENTO DE MATRICULA
(Preencher sem Abreviaturas)

IDENTIFICAGAO
Nome:
Mae:
Filiacao
Pai:
Cor/Raca: Sexo:
Data de Nascimento: Estado Civil:
Local de Nascimento:
RG: Orgao Emissor:
CPF: N° Telefone:
E-mail:
Ultima Instituicéo
que estudou:
ENDERECO RESIDENCIAL
Logradouro:
Quadra: Lote: Ne:
Setor/Bairro:
Cidade:
Estado: CEP:
Marcar com X o Curso e o Polo em que pretende estudar
Curso: () Especializagao em Gestao Escolar

Reserva de Vaga AC ( )PPl ( )PcD

Dianépolis - TO

Mateiros - TO

Formoso do Araguaia - TO
Pedro Afonso - TO

Palmeiropolis - TO

Polo (escolher apenas

um)

)
)
)
)
)
)

~ A~ A~~~ |~




Declaro, que estou ciente das regras do edital xx/2026, e que tenho a intengdo de concorrer no processo seletivo de acordo com estes
critérios. Declaro, sob as penas da Lei, que as informagdes fornecidas no momento da inscrigdo on-line, bem como os documentos
que apresento para fins de comprovagao, sdo auténticos e integralmente veridicos. Declaro, ainda, estar ciente de que a omisséo ou
a apresentagdo de informagdes e/ou documentos falsos ou divergentes, podem provocar o cancelamento de minha matricula no
curso a qualquer tempo. Autorizo o IFTO a averiguar as informagdes fornecidas. Por ser expresséo da verdade, firmo o presente para
que o mesmo produza seus efeitos legais e de direito e estou ciente de que responderei legalmente pelas informagbes prestadas.

de de 2026.

Assinatura

(no campo da assinatura ndo deve constar apenas o nome digitado do
candidato, mas sua assinatura por extenso ou rubrica ou autenticagao/validacao digital)



