Telefone direto: +351 212 948 596
Extensdo interna: 15601

Correio eletrénico:
div.ii.helpdesk@fct.unl.pt

Servigo:
Correio eletrénico & listas

Assunto:

Lista de discussdo de correio
eletrénico

Reservado a Divisdao de
Infraestruturas Informaticas
Data de registo:

S SR

Ndmero de registo interno:

ID do formulario:

Data de conclusdo:

Assinatura:

Este formuldrio devera ser enviado,
devidamente preenchido e assinado
para o enderego de correio
eletrénico:
div.ii.helpdesk@fct.unl.pt

A prestagdo do servigo pressupde a
aceitagdo dos termos e condi¢Ges do
mesmo.

Para mais informacGes, consulte:
div-i.fct.unl.pt/formularios

Ultima revisdo: 2023.07.31

NOVA SCHOOL OF
SCIENCE & TECHNOLOGY

Identificagdo do requerente

Nome completo:

Identificador CLIP:

Setor:

Telefone:

Enderego de correio eletrdénico:

(O requerente devera ser o responsavel pela gestdo da lista de discussdo e possuir um vinculo contratual com a

FCT NOVA)

Identificacdo do responsavel

Nome completo:

Identificador CLIP:

Funcdo:

Enderego de correio eletrénico:

(O responsavel devera ser o presidente de departamento, diretor de centro de investigagdo ou chefe de divisdo do

setor acima mencionado)

Descricdo

Lista de discussdo

O criar

Nome da lista:

Prefixo Pretendido: [0 grupo [0 forum [ sigla do departamento

Enderego de correio eletrénico sugerido: prefixo.

O Renovar (# ) O Revogar (#

Enderego de correio eletrénico:

@listas.fct.unl.pt

Finalidade do pedido

Validade do servigo

Meses (Limite maximo de 24 meses)

FCT NOVA, /

O Requerente O Responsavel
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