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ANEXO V DO EDITAL DE SELEÇÃO DE ESTAGIÁRIOS N° 02/2018 
 

DECLARAÇÃO QUANTO A NÃO SE ENQUADRAR NAS CAUSAS DE IMPEDIMENTO 

PREVISTAS NESTE EDITAL 

Eu, __________________________________________________________________________, abaixo-

assinado(a), portador(a) do RG sob nº ___________________________ e CPF sob nº 

_______________________________, indicado(a) para exercer ATIVIDADES DE ESTÁGIO junto à 

Prefeitura Municipal de Arapoti, declaro, sob as penas da lei, que (marcar com ‘X’): 

 

VEDAÇÃO DE NEPOTISMO E SUBORDINAÇÃO 

(  ) NÃO POSSUO grau de parentesco em linha reta, colateral ou por afinidade, até o terceiro grau, 

inclusive, bem como, de cônjuge ou companheiro(a) com agentes políticos (Prefeito, Secretários Municipais 

ou Vereadores) ou servidores que exerçam cargo comissionado ou função gratificada na Administração 

Pública Direta ou Indireta do Poder Executivo e do Poder Legislativo Municipal, ou  membros da Comissão 

de Seleção de Estagiários (Decreto nº 4741/2018). 

Se tiver parentesco com qualquer das pessoas acima, listar nas linhas abaixo o nome do agente ou do 

servidor, o cargo ocupado e o parentesco: 

______________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 

 

TEMPO DE ESTÁGIO (NÃO MARCAR NO CASO DE PESSOA COM DEFICIÊNCIA) 

(   ) NÃO realizei estágio pelo período de 2 (dois) anos em favor da Prefeitura Municipal de Arapoti ou 

qualquer de suas secretarias ou órgãos, mesmo que de forma voluntária  

 

PROIBIÇÃO DE ESTÁGIO EM OUTROS ÓRGÃOS PÚBLICOS OU EMPRESA PRIVADA 

(   ) Não realizo estágio em outro órgão público ou empresa privada. 

 

Declaro estar ciente das cominações legais (penais), especialmente, do artigo 299 do Código Penal, às 

quais estou sujeito(a) caso as informações prestadas nesta declaração não sejam verdadeiras. 

 

________________________________, _____ de ____________________ de ___________. 

(Local Dia Mês Ano) 

 

______________________________________________________________ 

(Assinatura) 

 


