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ANEXO 4 – DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA

DECLARAÇÃO

Eu, ___________________________________________________, portador do RG 

nº:__________________________, e  CPF nº:_______________________________,

declaro para os devidos fins que resido no endereço:_________________________

_____________________________________________________________________

_________________________________________,por ser verdade assino e dou fé.

Local:___________________________________________Data____/____/______

_______________________________________________
NOME:                                                                                          

 Atualizado em 01/2018


