SERVICO PUBLICO FEDERAL
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAGAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DO CEARA

ANEXO IIl - DECLARACAO DE QUE NAO POSSUI RENDA

Eu , portador do RG n°

, CPFno° , declaro que ndo exerco

atividade remunerada e ndo possuo nenhuma outra fonte renda atualmente. Declaro, para

os devidos fins, que as informagdes aqui prestadas séo verdadeiras.

Sobral, / /

Assinatura

Obs.: Uso exclusivo, na impossibilidade de comprovacgéo de renda






