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Rio de Janeiro, 19 de setembro de 2017. 

 

D E C L A R A Ç Ã O 
 

 

 

Declaramos, para os devidos fins e efeitos, que 

______________________________________________________________________________,

 RG Nº ______________________________ CPF Nº_____________________________ está 

inscrito(a) para seleção de Bolsa Parcial – alimentação e hospedagem - para participar do 3º 

SUSAids VIDDA “Encontro Nacional para avaliar o Testar e Tratar no SUS e seus 

impactos”,  realizado pelo Grupo Pela Vidda do Rio de Janeiro no período de 02 a 04/11/2017, 

nesse sentido declaramos a necessidade do(a) participante receber apoio para passagem. 

Se faz importante a participação de lideranças sociais, Pessoas Vivendo com HIV e Aids 

(PVHA) e representantes de ONG e Redes que atuam no enfrentamento da luta contra o HIV e 

Aids no Brasil.  

Atenciosamente, 

 

Marcio José Villard Aguiar 

Coordenador de Projetos e Ações Estratégicas – Contatos – (21) 2518-3993 / 9899-9868 

 

          


