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ANEXO III


DECLARAÇÃO DE ANUÊNCIA


Declaro, para os devidos fins, como responsável pelo Laboratório/Serviço/ Coordenação/Departamento ____________________________________________ do órgão ________________________________________________________________, que estou ciente de que _______________________________________________ realizou inscrição no processo seletivo para o Mestrado Acadêmico do Programa de Pós-Graduação em Epidemiologia e Vigilância em Saúde do Instituto Evandro Chagas (PPGEVS/IEC), segundo a chamada 05/2023 PPGEVS/SIEIC/IEC/SVSA/MS. Declaro também que, no caso da sua aprovação, estou ciente e de acordo com a carga horária necessária para a integralização do curso (disciplinas e desenvolvimento da dissertação).


________________, ____ de ________________ de 2023.




____________________________________
Assinatura do(a) candidato(a)




____________________________________
Assinatura do(a) Responsável/Chefe Imediato da Seção Técnico-Científica/Coordenador/Diretor/Secretário de Saúde Pública
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