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ANEXO A 
 
 

DECLARAÇÃO 
 
 
 

Declaro, para fins de inscrição ao processo de seleção regido pelo Edital 087/2022, sob as penas da lei, que o 

profissional  _, inscrito no  

CRM sob n° , atua(ou) como preceptor junto ao Programa de Residência Médica 

da especialidade de:      

da instituição: com CNPJ:_______________________________com 
 

CNES_________________desde o mês    do ano , até o mês do ano 
 

  , totalizando  meses de atuação . Declaro ainda que nesse 

período ele  acompanhou  (n°) residentes. 

 
 

 
Atenciosamente, 

 
 

  , de de 20__. 
 
 
 
 
 
 

(Nome e Assinatura do(a) Coordenador da Comissão de 
Residência Médica - COREME ou Supervisor(a) do Programa) 

 


