
 
 
 

Eu ________________________________________________________matrícula _______________________________, 

discente   do   curso _____________________________________________________________________,   do Campus de 

_____________________________________________________________desta Instituição, declaro que estou ciente  

e de acordo com os termos do Edital nº 18/2017/PROEG – Ação de Apoio ao Discente 

Ingressante. Tenho ciência que deverei dedicar 20 (vinte) horas semanais para exercício das 

atividades, com pelo menos 12 horas destinadas ao cumprimento de atividades junto aos 

discentes.  

Estou ciente que as atividades exercidas por mim (como bolsista ou como voluntário) não geram 

vínculo empregatício de qualquer natureza, nem obrigações de natureza trabalhista, 

previdenciária, tributária ou outra afim junto à Universidade Federal do Sul e Sudeste do Pará - 

Unifesspa. 

Por ser verdade firmo a presente. 

 
 

 
  ,  /  /  . 

                                                                       Local e data 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Assinatura do(a) candidato(a) 
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