
À GERÊNCIA ADMINISTRATIVA FINANCEIRA DO CONSELHO DE ARQUITETURA E URBANISMO DE MINAS
GERAIS:

TERMO DE DESISTÊNCIA

DADOS DO CANDIDATO

NOME: Alícia Maricel Oliveira Ramos

DOC. IDENTIDADE: MG 13.321.065 TIPO: RG

CPF: 059.938.456-51 TELEFONES: (31) 99932-8409

ENDEREÇO: Rua COnde D’Eu, 545, Saudade, Belo Horizonte - MG 30285-110

O(a) candidato(a) acima identificado(a), aprovado(a) em concurso público realizado pelo Conselho de

Arquitetura e Urbanismo de Minas Gerais, regido pelo Edital n.º 001/2019, HOMOLOGADO em 11 de

outubro de 2019, DECLARA por este instrumento que DESISTE, DEFINITIVAMENTE, de assumir o cargo

de  _Assistente de Fiscalização e Atendimento , para o qual foi classificado(a) em ___3º____º lugar.

Belo Horizonte, _11___ de _______Julho_________ de 20__22__

_____________________________________

Assinatura

null



(igual à identidade)


