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ANEXO I
DECLARAÇÃO DE DISPONIBILIDADE DE CARGA HORÁRIA PARA ATUAR COMO BOLSISTA



Eu, _________________________________________________, matrícula_____________________, CPF________________________________, aluno(a) do curso de ______________________________________________________, declaro que disponho de 20 (vinte) horas semanais para atuar como bolsista do Programa de Bolsas de Iniciação Científica na modalidade XXXX, de acordo com o Plano de Trabalho definido com o professor-orientador do projeto, nos termos do Edital N. 0XX/Reitoria/20__ da Unochapecó.

Além disso, declaro que estarei/estou regularmente matriculado (a) no primeiro/segundo semestre de 20__ no curso de graduação em ________________________da Unochapecó e cursando no mínimo 10 (dez) créditos.




___________________________________________________
Nome e Assinatura do Bolsista







Chapecó (SC), ______ de ___________________ de ___________.
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