UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHÃO

PRÓ-REITORIA DE ENSINO

ANEXO I
DECLARAÇÃO – (Em observância à LEI 12.089/2009).
(MODELO)
DECLARAÇÃO
Eu,__________________________________________________________________
RG nº_________________________________ Órg. expedidor:__________ UF:____, Data de Emissão:______/_____/_____ e CPF nº________________________-_____ declaro, para os fins de vínculo estudantil com a Universidade Federal do Maranhão, ter a plena ciência da proibição legal de ocupar simultaneamente mais de 01(uma) vaga em curso de graduação em instituições públicas de ensino nos termos da Lei Nº 12.089, de 11 de novembro de 2009. 
Declaro, por fim, que a falsidade desta declaração no que determina a lei, ensejará o cancelamento da minha matrícula nesta instituição, de pleno direito, não tendo, portanto, nada mais eu a reclamar.

São Luís (MA), ________ de _____________________ de ________
__________________________________________________

Assinatura do (a) Declarante.

