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ANEXO I - COMPROVACAO DE VINCULO

Declaro, para efeitos de inscricdo no Processo Seletivo Especial do Curso de
Especializacdo em Educag@o Inclusiva da UDESC de que, ALEXSANDRA DA
SILVA LIMAS, CPF 02460626908, nascido em 12/07/1976, na cidade/UF de
CRICIUMA - SANTA CATARINA, atua na Escola E.M.E.B HERCf_LIO.AMANTE no
municipio de CRICIUMA, na seguinte fungdo PROFESSORA, na data de
hoje:24/08/2026.

Por declarar verdadeiro o que esta descrito acima, assino abaixo.

Nome do Responsdvel da Escola: Ana Paula de Carvalho FemandesCoIornbo '
Fungdo: Diretora : D o
Matricula: 55369 / 54890 pea o= 'i:f__-' : L-;‘;’ e
Escola: E.M.E.B Hercilio Amante _
Telefone de contato da Escola: (48) 3439-6992 | e e i S
E-mail de contato da Escola: escola.hercil @ec




