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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALNEÁRIO CAMBORIÚ                                            
FUNDAÇÃO CULTURAL
ANEXO II
DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA
 
Eu,____________________________________________________________________, RG nº_________________, data de expedição ____/____/____, Órgão ____________, CPF nº _____________________, venho perante a este instrumento declarar que resido no município de Balneário Camboriú     conforme  endereço:___________________________________________________
_______________________________________________________________________.
Por ser verdade, firmo-me. Local e Data: _____________________________________
 
Assinatura do Declarante*: _________________________________________________
 
*assinatura obrigatória
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