
AJUDARINHO - RESOLUÇÃO 044/REITORIA/UNIVATES, de 02/07/2018

TERMO DE ADESÃO - ALUNOS, DIPLOMADOS E COMUNIDADE

NOME:______________________________________________________________
CPF: ________________________________________________________________
RG:_________________________DATA DE NASCIMENTO: _____/____/_______
RUA:________________________Nº:____, BAIRRO:________________________
CIDADE:_______________, CEP: ________________________________________
E-MAIL:_____________________________________________________________
FONE:_______________________________________________________________

Decido aderir ao Ajudarinho, doando o seguinte valor, conforme assinalo:
( ) R$_________ mensais;
( ) R$_________ anuais com desconto no mês de ____________;
( ) R$_________ semestrais, descontados nos meses de __________ e __________.

Doação por meio de débito em conta corrente no:
( ) Banrisul
( ) Caixa Econômica Federal
( ) Banco do Brasil
( ) Sicredi
( ) Santander

Autorizarei o débito em conta. A qualquer momento poderei deixar de doar,
cancelando o débito em conta e comunicando minha decisão pelo e-mail
ajudarinho@univates.br.

Este termo deve ser entregue no Atendimento Univates (prédio 9, sala 310).
Agradecemos a  sua contribuição!

Lajeado, ______ de ___________________de 20____

DOADOR

mailto:ajudarinho@univates.br

