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                                             DECLARAÇÃO DE RENDIMENTOS



Eu,________________________________________, inscrito sob o CPF n°____________________, residente e domiciliado na Rua ________________________________, n°_____, Bairro____________, no Município de ___________________________________ declaro, para fins de apresentação ao Processo  de bolsas de estudo do Colégio Satc: 
CNPJ :                       
 
	Mês
	Com nota
	Sem nota
	Valor total

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	TOTAL
	R$ 



Declaro ainda que a afirmação acima é verdadeira e estou ciente de que a omissão ou inveracidade das informações prestadas implicam no cancelamento do recebimento da bolsa de estudo. Autorizo a Comissão de Fiscalização das bolsas a averiguar a informação acima caso necessário.
E, por ser verdade, firmo a presente declaração.                         

                                      _______________________________________________________
                                                     ( ASSINATURA RECONHECISA EM CARTÓRIO )
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