



























































Município,  Clique ou toque aqui para inserir uma data.


	Memorando n.º Número do memorando

	

	Assunto:
	Solicita autorização para instalação e funcionamento Modalidade em Nome do Curso, no período selecione o período., a partir do Escolher o semestre ano, em regime de implantação a Modalidade em Nome do curso. 




Senhora Diretora Superintendente

	

A direção da Nome da Etec, de Município, solicita a Vossa Senhoria autorização para instalação e funcionamento Modalidade  em Nome do curso no período selecione o período., a partir do Escolher o semestre ano , em regime de implantação a Modalidade em Nome do curso.


Atenciosamente,





