

	
	UNIVERSIDADE DE PASSO FUNDO
Comissão de Seleção Docente - COMSEL
Campus Universitário – Bairro São José
Passo Fundo – RS – CEP 99052-900
Fone: (54) 3316-8104
www.upf.br/selecaodocente 
E-mail: comsel@upf.br



DECLARAÇÃO DE CÓPIA FIEL DOS DOCUMENTOS

Eu, ____________________________________, portador do RG ______________ e CPF _________________residente e domiciliado ________________________________
 _________________________________________________ CEP_________________, cidade ________________________________, Estado ___________________, declaro sob as Penas da Lei, para fins da seleção docente referente ao EDITAL COMSEL Nº 01/2024 da Universidade de Passo Fundo, que a documentação apresentada se trata de cópia fiel aos originais.


Passo Fundo, _____ de __________de 202__.


________________________________________________
Nome e Assinatura.

image1.png
s
UPF





