ANEXO I - REQUERIMENTO
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REQUERIMENTO



Eu _____________________________________________________, Matrícula ____________________, do Curso de ______________________________, Campus _______________________ solicito análise do encaminhamento da Comprovação de Despesas de auxílio financeiro estudantil - Auxílio Alimentação.







[bookmark: _GoBack]Santa Maria, ________ de _____________ de 2023.



________________________________
Assinatura Digital do(a) estudante
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