ANEXO 11T
REQUERIMENTO DE ISENCAO DA TAXA DE INSCRICAO

A
Fundacio de Apoio a Universidade Federal de Sao Joao del-Rei — FAUF

Eu, , RG n°
sigla do Orgdo Emissor/UF , data de emissao / / , CPF n°
, data de nascimento / / ,
nacionalidade , estado civil , SEXO0 ,
nome da mae , residente a
, n° ;
bairro , Cep , na cidade de
, estado , telefone residencial
) , telefone celular () , e-mail ,

cargo pretendido ,

solicito, nos termos do Decreto n° 6.593, de 02 de outubro de 2008, isen¢ao do valor da taxa de
inscricado do Concurso Publico e/ou Processo Seletivo Simplificado para provimentos de cargos
efetivos da Prefeitura Municipal de Sao Jodo del-Rei regido pelo Edital n® 02/2009.

Para tanto, declaro estar inscrito no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal,

com o Numero de Identificacio Social — NIS - , € que atendo a

condicdo estabelecida no inciso II do caput do art. 1° do Decreto acima referido (familia de baixa
renda).
Canhoto: _____ Sim ______Nao
Deficiéncias™: ___Auditiva ___ Fisica _____ Condutas tipicas
__ Visual __ Mental _Altas habilidades
__ Outras Necessidades

Detalhe a deficiéncia assinalada:

Declaro estar ciente de que as informacdes que estou prestando sdo de minha inteira
responsabilidade. No caso de declaragdo falsa, declaro estar ciente de que estarei sujeito as sangdes
previstas em lei, aplicando-se, ainda, o disposto no paragrafo tnico do art. 10 do Decreto n°® 83.936,

de 6 de setembro de 1979.

, de de 2009.
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