
A Comissão Permanente de Concursos da Universidade Federal do Amazonas 
 
 
 
 

          
 ____________________________________________________, estado civil __________________ 
Portador da Carteira de Identidade no. _______________, CPF no. ____________________, residente 
e domiciliado na Rua/Av.___________________________________________________ 
_____________________________________________________________________________, cidade 
de __________________________________, nascido em _____/_____/_____, inscrito no Processo 
Seletivo ____________________________________________________________________, inscrição 
no. _______________, objeto do Edital no._______________, de _________________, vem 
respeitosamente solicitar a V. Sa. a análise e correção da(s) questão(ões) abaixo: 
 
Questão(ões) _________________________  
 

Fundamente seu Questionamento:  
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
___________________________________________________________________________________________ 
 

     Termos em que pede e aguarda deferimento 
 
     _________________, ______ de _____________ de ______ 
 

____________________________________ 
       Assinatura do Candidato 

 
OBSERVAÇÃO: o requerimento deve ser impresso, preenchido, assinado e depois enviado via email ou entregue à COMVEST, no 

período de 48 horas, após a divulgação do gabarito, no Portal da Comissão. 


