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ANEXO IV - DECLARAGAO DE VINCULO

Eu, , portador do CPF n°

declaro, para fins de admissdo em cargo publico, que exerco outro cargo,

emprego ou Fungdo Publica da Unido, dos Estados, dos Municipios e respectivas autarquias, Empresas
publicas, Sociedade de Economia Mista e Fundagdes mantidas pelo poder publico cuja acumulagao seja
vedada com o cargo para o qual serei nomeado, conforme estabelece o caput do inciso XVI, do artigo 37,

da Constituicao Federal.

Por ser verdade, firmo a presente DECLARAGAO para que produzam os devidos efeitos legais.
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