DECLA RACAO

Declaro para os devidos fins, que nao estou
impedido (a) de tomar posse no cargo publico de
................................................... , ha Prefeitura Municipal de Irani,
Estado de Santa Catarina, em razao de incompatibilidade de
horarios ou acumulo ilegal de cargos, de acordo com o
estabelecido nas alineas “a”, “b” e “c”, Inciso XVI, do Art. 37,
da Constituicdo Federal.

Declaro ainda, ter conhecimento dos impedimentos
estabelecidos no dispositivo acima mencionado, bem como, das
penalidades pela desobediéncia ao referido dispositivo.

Por ser verdadeira a declaracdo acima firmada,
assino a presente em duas vias de igual forma e teor.

Municipiode Irani-SC, __ [ [/

Nome:
CPF:



