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DECLARACAO ACUMULO DE CARGOS, EMPREGOS, FUNCOES EPROVENTOS
(preenchimento e devolugdo obrigatoria)

Matricula:
Nome:
Data de admissdo: RG: CPF:
Cargo:
Lotacdo:

Declaro, para os devidos fins e nos termos do art. 37, incisos XVI e XVII do §12 da Constitui¢ciao Federal,
que:

( ) N3o exerco em acumulagdo remunerada qualquer outro cargo, Emprego ou Funcgdo Publica, no
ambito da Administracdo Publica Federal, Estadual ou Municipal, abrangendo autarquias, fundacodes,
empresas publicas, sociedades de economia mista, suas subsididrias e sociedades controladas, direta
ou indiretamente pelo poder publico.

() N3o recebo proventos (aposentadoria) na esfera federal, estadual oumunicipal.

Declaro, para os devidos fins e nos termos do art. 37, incisos XVI e XVII do §1 da Constituicao da
Republica que:
( ) Exerco o(s) cargo(s) ou emprego(s) abaixo:

) cuja
jornada de trabalho é de as horas, com uma carga hordria semanal de
na esfera ( ) federal ( ) estadual ( ) municipal

elencar o 6rgao

( ) Exerco o(s) cargo(s) ou emprego(s) abaixo:

) cuja
jornada de trabalho é de as horas, com uma carga hordria semanal de
na esfera( )federal( )estadual( ) municipal

elencar o 6rgao

() Recebo proventos (aposentadoria) na esfera ( )federal ( )estadualou ( ) municipal.

Obs.:

Declaro, ainda, que tomei conhecimento do inteiro teor das normas acima e que estou ciente de que
estarei sujeito(a) as penalidades previstas em Lei, caso venha a incorrer em acumulacdo ilegal, durante o
exercicio da func¢do para a qual fui contratado(a) ounomeado(a).

Declaro estar ciente de que PRESTAR DECLARACAO FALSA E CRIME, previsto no artigo 299, do Cédigo
Penal Brasileiro, sujeitando o declarante as suas penas, sem prejuizo de outras sangGes cabiveis

Itajai/SC, de de

Assinatura:

Avenida Getulio Vargas, 193 - Ed. Dona Elviva - Vila Opevdria - CEP: 88.303-220 - Itajai/SC
Fone: (47) 3405-6000 email: ipi@itajai.sc.gov.br




