CONCURSO PÚBLICO PARA ANALISTA EM PLANEJAMENTO, ORÇAMENTO E FINANÇAS PÚBLICAS PARA AS SECRETARIAS DA FAZENDA E DE ECONOMIA E PLANEJAMENTO DO ESTADO DE SÃO PAULO
REQUERIMENTO DE ISENÇÃO DO PAGAMENTO DA TAXA DE INSCRIÇÃO

	Nome do Candidato:


	Pedido de Inscrição n. (Internet):     
	CPF n.:


Solicito a concessão de isenção do pagamento da taxa de inscrição do Concurso Público supracitado e DECLARO, sob as penas da lei e na forma do subitem 5.8 do Edital regulador do concurso, que:
	
	sou doador de sangue;

	
	

	
	minha renda mensal é igual ou inferior a dois salários mínimos;

	
	

	
	estou desempregado.


DECLARO, por fim, estar ciente de que meu pedido de isenção será indeferido caso não esteja anexada, a este requerimento, a documentação que comprove a situação acima declarada, conforme estabelecido no subitem 5.8.3 do Edital regulador do concurso.
________________________________________________

Local/data

________________________________________________

Assinatura

	ATENÇÃO:

Remeter este Requerimento, com a documentação, via SEDEX, para: ESAF - Diretoria de Recrutamento e Seleção - Rodovia DF-001 - km 2,3 - Setor de Habitações Individuais Sul - Lago Sul - CEP 71.686-900 - Brasília-DF ou entregar, na Diretoria Regional da ESAF em São Paulo - Avenida Prestes Maia n. 733 - 4º andar - Luz.


