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Declaração de candidatos com vínculo empregatício (carga 
horária superior a 20h semanais)

Eu, _________________________________________________________________, 

RG ______________________, CPF _________________________, declaro para os 

devidos fins que tenho anuência da empresa 

_____________________________________________________________________, 

a qual sou contratado(a), permitindo o mínimo 20h semanais disponíveis para 

dedicação ao curso de ____________________ do Programa de Pós-Graduação 

Multicêntrico em Ciências Fisiológicas da UFRRJ. 

Retifico serem verdadeiras as informações acima prestadas.

Junto a esta declaração deverá ser anexado declaração de ciência do empregador. 

____________________________, ____/____/20____

_______________________________________________

Assinatura do candidato(a)


