
 
 
 
 

DECLARAÇÃO DE CIÊNCIA DO  
RESULTADO DA AVALIAÇÃO DO ESTÁGIO PROBATÓRIO 

 
 

 
 

Eu, _____________________________________________________, matrícula 

SIAPE nº ________________, declaro estar ciente do RESULTADO DA ( ) 1ª ( ) 2ª 

AVALIAÇÃO DO ESTÁGIO PROBATÓRIO. 

  

 

Garanhuns, ____ de__________ de ______.  

 

 

____________________________________________________ 

Assinatura 
 

 

Departamento/Unidade:______________________________________________ 

 
 

 

Av. Bom Pastor, s/n - Boa Vista - Garanhuns/PE - CEP 55292-270 
Telefone: (87) 3764.5551 – E-mail: sad.ddp.progepe@ufape.edu.br 

 

 Ministério da Educação 
Universidade Federal do Agreste de Pernambuco 

Pró-Reitoria de Gestão de Pessoas 
Departamento de Desenvolvimento de Pessoas 

Seção de Avaliação de Desempenho 
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