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ANEXO XXI 

 

PPRROOCCUURRAAÇÇÃÃOO 
 
I – CANDIDATO: 
 
Nome Completo: 

 
Nacionalidade: Estado Civil: 

  
Documento de Identidade:  Órgão Expedidor CPF nº: 

   
Endereço Completo: 

 
Cidade:  Estado CEP nº: 

   
 

II – PROCURADOR: 
 
Nome Completo: 

 
Nacionalidade: Estado Civil: 

  
Documento de Identidade:  Órgão Expedidor CPF nº: 

   
Endereço Completo: 

 
Cidade:  Estado CEP nº: 

   
 

III – PODERES: 
 

PODERES ESPECIAIS PARA, EM NOME DO CANDIDATO E PARA TODOS OS FINS DE 

DIREITO, JUNTO À UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO DO SUL, PODENDO EM MEU 
NOME, ASSINAR, REQUERER, INSTRUIR PROCESSOS E RESPONDER QUAISQUER 
SOLICITAÇÕES QUE LHES SEJAM APRESENTADAS. 
 
 

 
 Data do Preenchimento: Assinatura do Aluno ou Requerente: 

 

 

____/____/_____ 

 

 

 

 

 

 


