
Ministério da Educação
Secretaria de Educação Profissional e Tecnológica

Instituto Federal Catarinense

TERMO DE DESISTÊNCIA DE VAGA

Eu,  ________________________________________________________________,  CPF _____________-____,

classificado e aprovado no processo seletivo de alunos -  Edital  n. _____________/_______, para o curso de

Mestrado __________________________________________________________________________, do Instituto

Federal Catarinense, conforme resultado homologado em ______/__________/_________, venho DECLARAR A

MINHA DESISTÊNCIA À VAGA referente a este processo.

 Sem mais para o momento, firmo o presente,

_______________________________(SC), _____ de ___________________ de ________________.

________________________________________
Assinatura 


