
 

 
 

INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DO TRIÂNGULO MINEIRO 

CAMPUS PATOS DE MINAS 

 

 

CERTIDÃO “NADA CONSTA” 

Dados Cadastrais do Estudante 

R.A: Nome: 

Endereço:   

Nome do curso:  Turma: 

Finalidade: (  )  Inscrição no Edital da Assistência Estudantil  

 

Coordenação de Registro e Controle Acadêmico 

(  ) Nada Consta     (  ) Há pendências 
 
 
Data: ____/______/______ 
 

Assinatura/Carimbo 

 

Biblioteca 

(  ) Nada Consta     (  ) Há pendências 
 
 
Data: ____/______/______ 
 

Assinatura/Carimbo 

 

Coordenação de Apoio ao Estudante 

(  ) Nada Consta     (  ) Há pendências 
 
 
Data: ____/______/______ 
 

Assinatura/Carimbo 

 

 

Patos de Minas – MG, ______/________/______ 

 

__________________________________________ 

Assinatura do Aluno / Assinatura do responsável (quando menor) 

 


