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ANEXO XViI
DECLARAGAO DE DESEMPREGO PARA A SITUAGCAO “NUNCA TRABALHOU”

Eu, , RG n?

)

CPF n¢ , residente no endereco (rua, n?, bairro, cidade/estado)

]

DECLARO que nunca exerci atividade remunerada.

DECLARO ainda ndo possuir nenhum tipo de renda, formal ou informal.

Assumo inteiramente a responsabilidade perante o Art. 299, do Cddigo Penal, que
versa sobre declara¢des falsas, documentos forjados ou adulterados, constituindo-se em

crime de falsidade ideoldgica.

Local e Data: , de de

Assinatura do(a) Declarante

Pro-Reitoria de Graduagdo - UFMS
Av. Costa e Silva, S/N - Cidade Universitaria - Campo Grande (MS)
Fone: (67) 3345-7153 - Fax: (67) 3345-7150
e-mail: sec.prograd@ufms.br



