REQUERIMENTO |
ENTREGA DE DOCUMENTOS POR CORREIO

Nome completo

Estudante N.° Data de nascimento ‘ H H ‘

N.° Identificagéo Fiscal ‘ ‘

Documento de identificagao:

®cartio de Cidadao OBilhete de Identidade OpPassaporte O Autorizagao de Residéncia
Nimero | | Validade | L]
Morada
Codigo Postal ‘ ‘ ‘ ‘

Solicita que os documentos abaixo indicados Ihe sejam remetidos por correio registado para a morada supra referenciada:
[ Cargas horérias e contedidos programéticos
[ Carta de Curso
[ Certiddo de matricula
L] Certidao discriminativa
O Curriculum Escolar
[ piploma
O Suplemento ao Diploma
L outros):

Declara tomar conhecimento que, optando pelo envio por correio dos documentos acima solicitados, serd da sua
responsabilidade eventuais danos ou extravio da documentagéo enviada.

oatn |

A'sua assinatura conforme documento de identificagéo vélido.
Em alternativa, pode utilizar a sua assinatura digital.

PV | Telefone: +351 232 419 100
Servigos Académicos email: sac@essv.ipv.pt
Rua D. Jodo Crisdstomo Gomes de Almeida, n.° 102 URL: www.essv.ipv.pt

3500-843 Viseu | Portugal GPS: 40.652519, -7.904961


mailto:sac@essv.ipv.pt
http://www.essv.ipv.pt/
https://pprwww.autenticacao.gov.pt/web/guest/assinatura-digital/assinatura-digital-qualificada
pedro
Linha
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