PROCESSO SELETIVO
Cslgwc SISTEMA DE RESERVA DE VAGAS (SRV) WM&

DECLARACAO DE PENSAO ALIMENTICIA INFORMAL

Eu, , inscrito no
CPFn° e Carteira de ldentidade n° ,
residente e domiciliado(a) na rua n°

Bairro cidade/Estado , declaro, para 0s
devidos fins e sob as penas da lei, que estou separado(a)de fato de , inscrito (a) no
CPF e Carteirade Identidade n® ,que ndo recebo pensdo

alimenticia periodicamente e formalmente.
Declaro, ainda, a inteira responsabilidade pelas informagdes contidas neste documento, estando ciente de que a
omissdo ou a apresentacdo de informagdes e/ou documentos falsos ou divergentes poderdo implicar na

reprovagdo do(a) candidato(a) , no Processo Seletivo dos
Candidatos para os Cursos do CEFET-MG.

, de de 20
(Cidade, dia, més e ano)

Assinatura do declarante ou do responsavel (caso seja menor de idade)

TESTEMUNHAS:
1) NOME: RG: CPF:

2) NOME: RG: CPF:
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