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ANEXO VII

DECLARACAO DE QUE NAO EXERCE ATIVIDADE REMUNERADA

Eu, ’
CPF , RG , residente
no endereco , declaro

que ndo exerco atividade remunerada e ndo possuo outra fonte de renda atualmente.
Estou ciente de que a omissao de informagdes ou a apresentacao de dados ou documentos fal-
sos e/ou divergentes implicam, a qualquer tempo, o cancelamento do auxilio, ficando o decla-

rante sujeito a sanc¢do de desligamento automatico do mesmo.

Declaro, para os devidos fins, que as informagdes aqui prestadas sdo verdadeiras.

. / /
(Local e Data)

Assinatura do/a declarante (conforme documento de identificagao)



