
A U T O  D E C L A R A Ç Ã O   D E TRABALHO A U T Ô N O M O

PARA VALIDAÇÃO COMO ESTÁGIO CURRICULAR
Eu, _______________________________________________________________________________________

 FORMTEXT 
, residente à __________________________________________
, CPF__________________________
____________________________

 FORMTEXT 
nº________, complemento _____________, bairro ______________

________________,  CEP_________________, cidade/Estado____________________________________horas semanais.

 FORMTEXT 
,  durante o período de _________________________ a _______________________________, totalizando _______________________ 

 FORMTEXT 
, declaro para os devidos fins junto ao Instituto Federal de Educação Tecnológica de Pernambuco – Campus Ipojuca, que trabalho como autônomo/prestador de serviço em área afim ao curso de ________________________________________
Realizei atividades correlatas à área do meu curso, conforme discriminado abaixo: (citar atividades realizadas na área do curso)
1. _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2. _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
3. _________________________________________________________________________________________

 FORMTEXT 
________________________________________________________________________________________
4. _________________________________________________________________________________________

 FORMTEXT 
________________________________________________________________________________________
5. _________________________________________________________________________________________

 FORMTEXT 
________________________________________________________________________________________
                 _______________, _____ de _____________________de 20______
_____________________________________

Assinatura do(a) estudante
