UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA
CENTRAL DE ATENDIMENTO - CAMPUS JUIZ DE FORA

PEDIDO DE HISTORICO ESCOLAR

Nome:

CPF:

Matricula (se souber):

Email:

Telefone:

RG:

Endereco:

NuUmero/Complemento:

Bairro:

Cidade/Estado:

* Egressos que colaram grau a partir de marco de 2022, e que tiveram o diploma digital emitido apds 14/02/2023, teréo o Historico Escolar de
Graduacao Concluida exclusivamente digital. Quando estiver disponivel no SIGAX, a pessoa requerente sera comunicada por e-mail.

CEP:

* A pessoa interessada que ainda ndo teve diploma digital emitido podera requerer, se preciso, o Histérico Escolar de Graduagdo Concluida. O
documento sera disponibilizado em formato digital, e o setor responséavel notificara por e-mail quando estiver pronto. Prazo médio: 10 dias Uteis.

Selecione o documento solicitado (obrigatério):

Curso (obrigatorio):

Forma que ira receber o documento (obrigatério):

O PRAZQOS: consulte os canais oficiais da Central de Atendimento antes do envio.
O TAXAS: quando houver cobranca, anexe o comprovante de pagamento. Em caso de dificuldade na emissédo da GRU, informe CPF e nome
completo ao contatar a Central de Atendimento.

Observacgéao (se houver):

I:‘ Estou ciente de que meu pedido somente serd processado se estiver preenchido com informacdes corretas e com os anexos pertinentes.

Responsabilizo-me por acompanhar o e-mail informado, inclusive pastas de spam, e por regularizar eventuais pendéncias solicitadas pela Central de

Atendimento.

I:‘ Autorizo a utilizagdo da minha conta GOV.BR para assinatura eletronica deste requerimento, quando aplicavel, e declaro estar ciente de que a assinatura
eletrdnica GOV.BR exige conta nivel prata ou ouro.

Verséo 03/09/2026

Instrucdes:

Preencha este formulario e salve-o em PDF.
Envie-o para faleconosco@ufif.br com o assunto: PEDIDO DE HISTORICO ESCOLAR.
Anexe comprovante de pagamento de taxa de documento, se necessario.

Anexe comprovante de pagamento de taxa de envio pelos Correios, se optou pela postagem.
Anexe outros documentos necessarios para analise do pedido.
N&o informe senha ou cédigo de acesso GOV.BR neste formulério.

de

Assinatura

de 2026.




	nome: 
	cpf: 
	matricula: 
	rg: 
	email: 
	telefone: 
	endereco: 
	numero_complemento: 
	bairro: 
	cidade_estado: 
	cep: 
	documento_solicitado: [ ]
	curso: 
	forma_recebimento: [ ]
	observacao: 
	ciencia_processamento: Off
	autorizacao_govbr_assinatura: Off


