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ANEXO VIII 

DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA 

 

 

 

Eu, _____________________________________________ (Nome do atleta ou Responsável 

Legal), RG nº____________________, data de Emissão: ____/____/______, órgão expedidor: 

____________, inscrito no CPF sob o nº ________________________, DECLARO para os devidos 

fins de inscrição do Programa Bolsa Atleta, que resido nesta cidade desde _____/_____/_________. 

Por ser verdade, dato e assino o presente documento, declarando estar ciente de que responderei 

criminalmente em caso de falsidade das informações aqui prestadas. 

 

Arraial do Cabo, ______ de ___________________ de _______.  

 

 

 

_______________________________________________ 

Assinatura do Atleta/Responsável Legal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


