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DEPARTAMENTO DE FITOTECNIA
PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM FITOTECNIA
Campus Universitário – Viçosa, MG – 36570-900 – Telefones: (31) 3899 2642 - (31) 3899 2681 - E-mail: ftc@ufv.br
SELEÇÃO 2019/01
ISENÇÃO DE TAXA
REQUERIMENTO
Eu, __________________________________________________, nascido(a) em: ___/___/_____, Carteira    de    Identidade    nº __________________________, Órgão Exp.:____________, CPF nº:______________________________, NIS: ___________________________________, Município / UF onde está cadastrado: ______________________________________ residente à _______________________________________________________________________, Bairro: ________________________________, CEP.: _______________________, Cidade: ___________________________, Estado: _________, Telefone(s): ________________________________, e-mail: _____________________________________    venho requerer  à  Coordenação  do  Programa  de  Pós-Graduação  em  Fitotecnia da UFV, isenção  de  pagamento  da  taxa  de  inscrição para  seleção  ao  Programa de _____________ (Mestrado/Doutorado) em Fitotecnia.

Declaro ser verdadeiro o documento apresentado junto a este requerimento.

Viçosa, _____ de __________________ de 2018.

Assinatura: _______________________________________

OBS: É obrigatório o envio digitalizado do documento de identidade.
