
 

PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE LAGES 
Secretaria Municipal da Administração e Fazenda 

DIRETORIA DE RECUROS HUMANOS 

__________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 
Rua: Frei Justino, 143 – Esquina c/a Frei Gabriel – Centro – CEP 88502-025 

Telefone: (49)  3224-3883   -  email: drh@lages.sc.gov.br 

 

ANEXO VIII 

 

DECLARAÇÃO 

 

 

Eu, _________________________________________,   declaro que: 

(   ) Não acumulo cargos Públicos. 

(   ) Acumulo cargos Públicos 

 

Remunerados: Abrangendo autarquias, Empresas Públicas, Sociedade de     

Economia Mista e Fundações mantidas pelo Poder Público. 

 

 

Preencher somente nos casos de acúmulo de cargo: 

 

Empregador: ___________________________________________________ 

Atividade Profissional:____________________________________________ 

Carga Horária: __________________________________________________ 

Horário de trabalho: ______________________________________________ 

(Anexar declaração devidamente assinada do órgão empregador) 

 

Lages, _____/_________/________. 

 

 

 

 

___________________________ 

Assinatura do Servidor 


