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[bookmark: _GoBack]Eu, 	, portador(a) do documento de identificação nº _____________________, convocado(a) para matrícula  para o curso de _________________________________________________ da Universidade Estadual do Oeste do Paraná – Unioeste, na cidade de ____________________________________________________________________, autorizo _________________________________________________________________, portador(a) do documento de identificação nº _______________________a realizar minha matrícula, entregando à  Unioeste toda a documentação exigida e assinando todos os formulários necessários para este fim.
_______________________________, ____ de ____________________ de ______.
_____________________________________________
Assinatura do Candidato Convocado
