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TERMO DE SOLICITACAO DA BOLSA SEM FRONTEIRAS 2021

Eu, (nome do aluno maior de idade
ou do seu representante legal), (nacionalidade),

(estado civil), (profissao),
portador do CPF n° , € da Carteira de ldentificacdo n°

(n® e 6rgdo emissor da carteira de identificacio), DECLARO,

para todos os fins de Direito, que li e estou de acordo com todos os Termos expressos no
Edital de Processo Seletivo da Bolsa Sem Fronteiras 2021, publicado pela Escola de Atores

Wolf Maya atreavés do link: https://wolfmaya.com.br/bolsa-sem-fronteiras-2021/ .

Pelo presente instrumento, AUTORIZO também o uso de minha imagem e voz (ou do menor

sob minha responsabilidade) em fotos ou videos,

para ser utilizada pela Escola de Atores Wolf Maya, de forma inteiramente gratuita, a titulo
universal, em carater total, definitivo, irrevogavel e irretratdvel, para a divulgacdo da “Bolsa

Sem Fronteiras” em todo territdrio nacional e no exterior, em todas as suas modalidades.

Declaro ainda que, ocorrendo a concessao da bolsa de estudo, para a sua manutencao,
dentre outros critérios estabelecidos pela Escola de Atores Wolf Maya, deverei comprovar a
permanéncia Legal na condigdo socioecon6mica, além de ser de minha inteira
responsabilidade o acompanhamento frequente das orientacQes e calendarios informados
pela instituicdo e me comprometer com a condi¢cdo de bolsista no quesito desempenho

académico, mantendo a minha frequéncia nas aulas de no minimo 90%.

(localidade), (dia, mes, ano).

Assinatura do Requerente
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