ANEXO 13

DECLAR;“\QAO DE AJUDA DE CUSTO
(RECEBENDO AUXILIO DE FAMILIARES OU TERCEIROS)

| DA & TSP

................ , Apto. ..cecveeene., Bairro cooiveviiniiiiiieceevnveeenn., Cidade
........................................................................... , Estado ................, declaro
sob as penas das Leis Civil e Penal que recebo ajuda financeira do(a) Sr.(a).

............................................................................ no valor mensal aproximado
de RS .cooviineiiinn. (et ettt ).

Para que se firme verdade, assino a presente declaracdo e assumo a
responsabilidade da informacéo prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do
Codigo Penal Brasileiro), junto a unidade educativa na qual pleiteio bolsa

assistencial para o ano de ....................

Assinatura do(a) Declarante



