Modelo de Declaracéo a ser preenchida pela Universidade na qual o
interessado concluiu o Mestrado e que sera utilizada para a matricula no
curso de Doutorado da FFLCH-USP, até que seja expedido o Diploma de

Mestre

[Papel Timbrado da Universidade onde o titulo de Mestre foi obtido]

(Valido apenas para Titulos obtidos no territério nacional) *

DECLARACAO
Documento vdlido por 12 meses a partir de sua expedicdo

Declaro, para os devidos fins, que o (a) Sr. (Sr.?)

[nome do(a) aluno(a)],

concluiu o curso de Mestrado nesta Instituicioem __ /_ / , fazendo jus

ao titulo de Mestre em [drea na

qual obteve o titulo] € que a Portaria do referido curso junto a CAPES a época da

defesa do interessado é [nimero e data da

Portaria de credenciamento na CAPES].

Declaro, ainda, que o respectivo diploma do(a) interessado (a) esta

sendo expedido por esta Universidade.

Sendo o que tinha a declarar, despeco-me respeitosamente.

[ de de .]

Nome da cidade, dia més

[Assinatura do Responsavel pela informacao dentro da Universidade]

(*) Para titulos obtidos em Universidades estrangeiras acesse
http://pos.fflch.usp.br/processo-seletivo-para-ingresso-no-mestrado-ou-
doutorado
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