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ANEXO III 

 

PROCESSO DE ESCOLHA DOS MEMBROS DOS CONSELHOS TUTELARES DE SABARÁ-MG 

 

DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA NO MUNICÍPIO DE SABARÁ 

 

 

Eu, __________________________________________________________,  

(nacionalidade)__________________,(estado civil)_____________________, portador(a) do Documento 
de Identidade nº ________________________, expedido por__________________________________, 
em ____/____/____, CPF nº ________________________,____________, DECLARO, sob as penas da 
lei, para fins de cumprimento do artigo 45, inciso V, da Lei Municipal nº 2.801/2023, que resido no 
Município de Sabará há pelo menos 02 (dois) anos. 

 

Declaro estar ciente de que estarei sujeito à aplicação das penalidades previstas no Código Penal Brasileiro 
e demais legislações pertinentes, em caso de falsidade da informação aqui prestada. 

 

 

_____________________________, _________/_________/__________. 

Local                                                Data 

 

 

 

ASSINATURA DO(A) PRÉ-CANDIDATO(A) 

mailto:casadosconselhos@sabara.mg.gov.br

