


DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE CONTAS REJEITADAS



Eu, ________________________________________, portador(a) do CPF nº ____________________, na qualidade de representante legal da entidade/empresa ________________________________________, inscrita no CNPJ nº ____________________, declaro, para os devidos fins, que não possuímos contas rejeitadas junto ao Município de Guarabira.
Declaro, ainda, que a presente informação é verdadeira, estando ciente das sanções administrativas, civis e penais cabíveis em caso de declaração falsa.

Guarabira/PB, ____ de __________________ de ______.

Assinatura do(a) Representante Legal
Nome completo
Cargo














DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE IMPEDIMENTO 
PARA CELEBRAR PARCERIAS

Eu, ________________________________________, portador(a) do CPF nº ____________________, na qualidade de representante legal da entidade/empresa ________________________________________, inscrita no CNPJ nº ____________________, declaro que não nos encontramos impedidos de celebrar parcerias com o Poder Público, em qualquer esfera da administração, e que nossa instituição possui respaldo legal em lei municipal para repasse de recursos.
Declaro, sob as penas da lei, que as informações acima prestadas são verdadeiras.

Guarabira/PB, ____ de __________________ de ______.

Assinatura do(a) Representante Legal
Nome completo
Cargo




























DECLARAÇÃO DE NÃO EMPREGO DE MENOR
EM SITUAÇÃO VEDADA POR LEI


Eu, ________________________________________, portador(a) do CPF nº ____________________, na qualidade de representante legal da entidade/empresa ________________________________________, inscrita no CNPJ nº ____________________, declaro, para os fins do disposto no art. 7º, inciso XXXIII, da Constituição Federal, que não empregamos menor de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre, nem menor de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de aprendiz, a partir dos 14 (quatorze) anos.
Declaro que a presente declaração é verdadeira e firmada sob as penas da lei.

Guarabira/PB, ____ de __________________ de ______.

Assinatura do(a) Representante Legal
Nome completo
Cargo



























DECLARAÇÃO DE INEXISTÊNCIA DE AGENTES PÚBLICOS MUNICIPAIS NO QUADRO DIRETIVO




Eu, ________________________________________, portador(a) do CPF nº ____________________, na qualidade de representante legal da entidade/empresa ________________________________________, inscrita no CNPJ nº ____________________, declaro que não há em nosso quadro diretivo agentes públicos do Município de Guarabira, nem seus parentes até o segundo grau, conforme vedação legal aplicável.
Declaro, ainda, que a presente informação é verdadeira, assumindo inteira responsabilidade por seu conteúdo.

Guarabira/PB, ____ de __________________ de ______.

Assinatura do(a) Representante Legal
Nome completo
Cargo

