OSTENSIVO
APENDICE XXIV
PARA USO DO Com8°DN

Protocolo N2

BRASAO DO Com 8° DN RECEBIDO EM:
/ /

ASSINATURA DO RECEBEDOR

REQUERIMENTO DE SOLICITACAO DE ISENGAO DE PAGAMENTO DA TAXA DE INSCRIGAO

- ATENCAO: Conforme previsto no Aviso de Convocacio, o candidato que solicitar a Isencdo da Taxa de Inscricao
devera insgrever-se no Processo Seletivo, ndo efetuar o pagamento e aguardar a decisio do Requerimento. Qualquer ERRO
ou OMISSAO de informagdes neste requerimento, acarretara na impossibilidade de atendimento da referida solicitacao.

(NUMERO DE INSCRICAO) (SIGLA DO PROCESSO SELETIVO/ANO)

(NOME COMPLETO SEM ABREVIAGOES)

(NUMERO DE IDENTIFICAGAO SOCIAL - NIS) ( DATA DE NASCIMENTO) (SEXO)
HEEEEEEEEEE Ll MT Pl
(DOC DE IDENTIDADE/RG) (DATA DE EMISSAO) (ORGAO EMISSOR)

[T T T T T TITI T Ty e bbbl T TrrTrTrI
(CPF) (TELEFONES)

(NOME DA MAE SEM ABREVIACOES)

(NOME DO PAI SEM ABREVIAGOES)

(ENDERECO: RUA - N2 - BAIRRO - CIDADE - ESTADO - CEP - E-MAIL)

DECLARACAO:

Declaro para os devidos fins que sou membro de familia de baixa renda, nos termos do Decreto n°
11.016, de 29 de marco de 2022. Estou ciente que a declaragao falsa sujeitara as sancées previstas em
Lei, aplicando- se, ainda o disposto no paragrafo tinico do art. 10 do Decreto n® 83.936, de
06/09/1979.

Data: / /

A CCIHATE
ASSINATURA DO CANDIDATO

PARA USO DO Com8°DN
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