
 
ANEXO W 

MODELO DE DECLARAÇÃO DE QUE NÃO POSSUI CARTEIRA DE 
TRABALHO 

 
 
 

 

Eu__________________________________________________________________, 

RG____________________, CPF ___________________________, declaro que não possuo 

Carteira de Trabalho e Previdência Social – CTPS, pelo seguinte motivo: 

 

(  ) Nunca solicitei a emissão; 

(  ) Perdi/extraviei e registrei Boletim de Ocorrência; 

(  ) Perdi/extraviei e não registrei Boletim de Ocorrência; ou 

(  ) Outros: 

_____________________________________________________________________________ 

As informações prestadas são de minha inteira responsabilidade podendo responder legalmente 
no caso de falsidade das informações prestadas, a qualquer momento, o que acarretará a 
eliminação no Processo Seletivo Simplificado, sem prejuízo de outras sanções cabíveis. 

 

 

 

____________________________ (cidade/UF), _____ (dia) de _________________ de _____. 

 
Assinatura do (a) voluntário (a) ou declarante: 
___________________________________________________________________________  
 

 

 
Recebido por: 
 
 

___________________________________________________________ 
Posto/Grad-Nome legível e assinatura do responsável da CRAD - DRSP 
 

 
 


