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COORDENACAO DE REGISTRO ESCOLAR/ACADEMICO
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<<Municipio>>, xx de XXXXXXXXXXXXX de Xxxxx>>

Informar Municipio, data, més e ano
de abertura do livro.
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INFORMAGOES DO CONCLUINTE/TITULAR:

ASSINATURAS/CARIMBOS:

..................................... TS TUUVROTRY ST AT
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Gestor maximo da unidade/Campus>>



MINISTERIO DA EDUCACAO
SECRETARIA DE EDUCACAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DO TOCANTINS
Ato legal de cria¢iio do IFTO: Lei 11892/2009
CAMPUS <<NOME DO CAMPUS>>
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TERMO DE ENCERRAMENTO

Serviu o presente livro com <<informar niimero de folhas>> folhas numeradas <<tipografica-
mente>><<manualmente>>, conferidas e rubricadas.

Neste livro foram registradas <<numero de registros efetivados, excetuando os espagos que
foram inutilizados>> de <<certificados>> <<diplomas>> do Instituto Federal do Tocantins/<<
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