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ANEXO 12
DECLARACAO DE NAO RECEBIMENTO DE BOLSA OU ESTAGIO

Eu, Julia dos Santos Silva, portador(a) da carteira de identidade n°6.995.972, ¢ CPF

n° 120.755.819-24, académico(a) regularmente matriculado(a) no curso de Fisioterapia da

Universidade do Estado de Santa Catarina, declaro para os devidos fins e sob as penas da lei
para comprovacao do Cadastro Socioecondmico que néo recebo nenhuma modalidade de bolsa

na UDESC e ndo recebo nenhuma modalidade de estagio remunerado.
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