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	ESTADO DE SANTA CATARINA

MUNICIPIO DE TROMBUDO CENTRAL

EDITAL Nº 006/2014



ANEXO V
REQUERIMENTO DE ISENÇÃO DE TAXA DE INSCRIÇÃO

Eu ______________________________________________________, portador do documento de identidade nº ____________________, inscrito no cargo de _____________________________ Inscrição n.º ______ do Concurso Público – Edital 006/2014  da Prefeitura Municipal de Trombudo Central, residente e domiciliado a Rua/Av.__________________________________________ nº____, Bairro___________________, Cidade____________, Estado____, CEP____________.

Venho REQUER a Vossa Senhoria isenção da taxa de inscrição, declarando que me ENQUADRO NA CONDIÇÃO de:

[  ] Possuir Baixa renda, nos termos dos Decretos do Governo Federal nºs 6.135/2007 e 6.593/2008.

Meu Número de Identificação Social – NIS é: ___________________________, atribuído pelo CadÚnico do Governo Federal.

Nestes Termos firma a presente declaração e

Pede Deferimento do requerimento

_________________, ______ de ____________ de 2014

(local e data)

_______________________________________
Assinatura do Declarante/Requerente
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