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[bookmark: _GoBack]ANEXO VI
DECLARAÇÃO DE PROFISSIONAL AUTÔNOMO OU INFORMAL





Eu,________________________________________________________, portador (a) do RG _____________  e  CPF ________________, declaro que trabalho como profissional autônomo, exercendo a atividade de _____________________________________, pelo tempo de _____________, no endereço ________________________________________, tendo como renda bruta mensal o valor aproximado de R$ __________ ( _____________________________).
	Estou ciente que é de minha inteira responsabilidade a veracidade das informações prestadas neste documento.



Paragominas (PA), ____ de ______________ de 2022.




__________________________________________________________
Assinatura do (a) declarante 
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