


REQUERIMENTO DE INSCRIÇÃO DE CHAPA CONSELHO DE ADMINISTRAÇÃO


Eu, nome completo, CPF 000.000.000-00, RG 0000000, matrícula 00000, representante escolhido pelos candidatos da chapa a seguir nominada, nos termos do Art. 6º do Regulamento do Processo Eleitoral para a Composição do Conselho de Administração e do Conselho Fiscal da Coeducars, aprovado em Assembleia Geral Especial realizada em 14 de dezembro de 2023, venho requerer a Inscrição de Chapa para a eleição ao exercício dos cargos estatutariamente previstos para o Conselho de Administração,  cuja nominata a seguir apresentada atende aos requisitos apresentados pelo Art. 8º do citado Regulamento: 

	Cargo de Presidente:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Vice-Presidente:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Secretário(a):

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Conselheiro(a) Vogal:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Conselheiro(a) Vogal:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Conselheiro(a) Suplente 1:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Conselheiro(a) Suplente 2:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



	Cargo de Conselheiro(a) Suplente 3:

	Nome completo:

	CPF:
	RG:
	Matrícula:



Por fim, expressamente declaro ter ciência de que o presente requerimento vem devidamente acompanhado dos documentos comprobatórios das condições de eligibilidade dos candidatos indicados, atendendo assim ao disposto no Art. 8º, §2º, do Regulamento do Processo Eleitoral para a Composição do Conselho de Administração e do Conselho Fiscal da Coeducars, aprovado em Assembleia Geral Especial realizada em 14 de dezembro de 2023. 
Cidade/UF, 00 de mês de 2024.


Nome Completo
Representante da Chapa
Em caso de preenchimento eletrônico, a assinatura deve 
ser digital por meio de chave com certificação ICP-Brasil, nos 
termos do art. 6º, parágrafo único do Regulamento Eleitoral.

___________________________________________________________________
Para preenchimento da Secretaria: (Apenas em caso de entrega física)
Recebido em _______/_______/_______
Número da Chapa (Regulamento, art. 7º): _________
Assinatura: _________________________________
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