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ANEXO III 

 

 

Declaração de Disponibilidade de Tempo para Participação dos Encontros Presenciais 

Obrigatórios do Curso nos Polos de Apoio Presencial 
 

 

 

 

 

Eu,                                                                                                                              ___   ____ , 

CPF nº _______________________, inscrito(a) no Processo de Seleção para a vaga do CURSO 

DE PÓS-GRADUAÇÃO LATO SENSU DE ESPECIALIZAÇÃO NO ENSINO DE BIOLOGIA, 

DECLARO possuir disponibilidade de tempo para participar dos ENCONTROS 

PRESENCIAS em cumprimento aos requisitos básicos estabelecidos no Item 3 do Edital. 

  

Declaro, ainda, estar ciente de que a não observância dessas exigências implicará no impedimento 

de minha continuidade neste Processo Seletivo ou no Curso caso seja classificado(a). 

  

  

Manaus (AM),            de                             de 20___. 

 

 

 

_______________________________________________ 

Assinatura do(a) Candidato(a) 

(Formato Digitalizado ou por Certificado Digital) 
 

 

 

 

 


