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ANEXO II

DECLARAÇÃO DE NÃO POSSUIR VÍNCULO EMPREGATÍCIO




DECLARAÇÃO




Pela presente, eu __________________________, aluno(a) regularmente matriculado(a) no curso ________________________________, matrícula ________________, declaro não possuir nenhum vínculo empregatício, bem como não acumular outra bolsa durante a vigência da bolsa referente ao Edital n. 23/2018.




Concórdia - SC,___ de ___________de 2019.





Nome e Assinatura do(a) Bolsista
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