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SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DO PARÁ – CAMPUS ÓBIDOS
DEPARTAMENTO DE ENSINO, PESQUISA, PÓS-GRADUAÇÃO, INOVAÇÃO E EXTENSÃO – DEPPIE
COORDENAÇÃO DE EXTENSÃO – COEXT
COMISSÃO DE ASSISTÊNCIA ESTUDANTIL - CAE

ANEXO VIII – DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA  

EDITAL Nº 01/2023 – COEXT//DEPPIE/CAE – IFPA CAMPUS ÓBIDOS
AUXÍLIO ASSISTÊNCIA EXTENSÃO



Eu,_____________________________________________________, portador(a) do RG_______________
e CPF ______.______.______-____, declaro para fins de comprovação de residência, sob as penas da Lei 
(art. 2º da Lei 7115/83), que sou residente e domiciliado na ___________________________________________________________, Bairro _____________________,  
[bookmark: _GoBack]CEP_________________, na Cidade de _______________________, Estado _______________.   

Declaro ainda que estou ciente de que informações falsas podem implicar na sanção penal prevista no art. 299 do Código Penal.
                         

_________________, (PA) de ______________ de 2023.


______________________________________________
Assinatura do estudante ou responsável (Quando for menor de 18 anos)
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