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DECLARAÇÃO 

Eu, _______________________________________________________, RG nº __________________________, CPF nº ___________________________, domiciliado à ________________________________________________________, 
SOLICITO:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________,
E DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS:
Inteira responsabilidade pelas informações prestadas e autenticidade das cópias dos documentos entregues, estando ciente de que a falsificação das informações prestadas poderá implicar nas penalidades cabíveis.

                Manaus, _____ / _____ / ________.  


_____________________________________________________
(Assinatura)
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Vice-Presidéncia de Habitag3o e Assuntos Fundiarios (VPRESHAF)/IMPLURB

Av. Coronel Teixeira, s/n - Ponta Negra (Prédio da Administragdo do Parque Ponta Negra)





