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D E C L A R A Ç Ã O

Eu, __________________________________________________________________, funcionário/a da Instituto Educacional Piracicabano, matrícula nº _______________, declaro para os devidos fins que ______________________________________________ é meu/minha indicado/indicada para participar do programa “Funcionário indica a Pós-graduação da UNIMEP”.
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Campus Lins
Rua Ten. Florêncio Pupo Netto, 300
16400-680 – Lins, SP
Tel.: (19) 3533-6000

unimep.br

Campus Taquaral 
Rodovia do Açúcar, 7000 -  km 156 
13.423-170 - Piracicaba, SP
Tel.: (19) 3124-1515
Campus Santa Barbara d’Oeste 
Rodovia Luís Ometto Km 24(SP 306)
Santa Bárbara d’Oeste, SP
Tel.: (19) 3124-1777
Campus Centro                     
Rua Rangel Pestana, 762
13.400-901 - Piracicaba, SP
Tel.: (19) 3124-1515
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