
	Rede Qualifica UAIG

	Anexo I - Formulário de Manifestação de Interesse

	2º Ciclo de Autoavaliação e Validação Externa de Qualidade
1ª Etapa – Autoavaliação de Qualidade

	

	

	Dados da UAIG

	Nome	

	Sigla
	

	Cidade/Estado (sede)
	

	

	 Dados do Titular da UAIG 

	Nome	

	Cargo
	

	Email
	

	Telefone[footnoteRef:2] [2:  O telefone deve estar habilitado em aplicativo de mensagem.] 

	

	

	[bookmark: _Hlk521325947] Dados dos interlocutores indicados da UAIG 

	Indicação 1:
	

	Nome	

	Cargo
	

	Email
	

	Telefone1 
	

	Indicação 2:
	

	Nome	

	Cargo
	

	Email
	

	Telefone1 
	



	

	Dados da Autoavaliação de Qualidade realizada previamente:

	Número da tarefa do eCGU
	

	Data de conclusão da autoavaliação
	






	
	



