
 

 

 

 

TERMO DE CIÊNCIA E RESPONSABILIDADE FINANCEIRA 

 

Rio de Janeiro, ____ de ________________ de _____ 

 

Eu, __________________________________________, inscrito (a) sob o RG de nº ____________________ e 

CPF de nº ____________________, domiciliado (a) no endereço 

_____________________________________________, CEP nº _________________, declaro a quem possa 

interessar que, na qualidade de ____________ do (a) aluno (a) ____________________________________, 

portador (a) do RG de nº ____________________, CPF de nº ____________________, e nº de matrícula 

________________, possuo ciência em relação a sua intenção de participar do Programa de Intercâmbio 

Acadêmico proporcionado pela FGV Direito Rio durante o _________________ (primeiro/segundo) de _____ 

(ano).  

 

Além disso, declaro a quem possa interessar que o (a) referido (a) aluno (a) terá toda e qualquer assistência 

financeira necessária para as suas despesas de qualquer natureza durante a sua viagem de intercâmbio, no 

______________ (primeiro/segundo) semestre de _______ (ano), bem como no que se refere ao pagamento da 

passagem de ida e volta, despesas com alimentação e estadia.  

 

 

 

Atenciosamente,  

_______________________________________        


