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Plansjamento. EFEITURA:





Declaração de Aptidão de Trabalho

Eu (nome completo):       com Carteira de Identidade RG nº      , e CPF nº      , declaro estar apto para exercer a atividade de      .

Responsabilizo-me pela exatidão e veracidade das informações acima, ciente que, se falsa a declaração, ficarei sujeito às penas da Lei.
Data:      
_________________________________________________
Assinatura do Contribuinte

Telefone:      
