
PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAGUÁ
SEMRH – Secretaria Municipal de Recursos Humanos

Declaração de Encargos de Família para Fins de Imposto de Renda e
Salário Família

FUNCIONÁRIO MATRÍCULA

SEXO RG CPF ESTADO CIVIL

ENDEREÇO Nº

BAIRRO MUNICÍPIO CEP

Para fins de legislação do Imposto de Renda e Salário Família, declaro que são meus
dependentes os abaixo informados e que os mesmos não recebem rendimentos tributáveis:

Nº
Ordem

Nome completo dos dependentes Relação de
Dependência

Data de Nascimento

/ /
/        /
/        /
/        /
/        /
/        /
/        /
/        /
/        /
/        /

 Para funcionário casado(a)
Ciente da proibição de um mesmo dependente por ambos os cônjuges DECLARO, sob as penas da
lei(Art 299 do Código Penal Brasileiro), que as informações aqui prestadas são verdadeiras e de
minha inteira responsabilidade, não cabendo à Fonte Pagadora nenhuma responsabilidade perante a
fiscalização.

 Para funcionário solteiro(a)
DECLARO sob as penas da Lei(Art 299 do Código Penal Brasileiro), que as informações aqui
prestadas são verdadeiras e de minha inteira responsabilidade, não cabendo à Fonte Pagadora
nenhuma responsabilidade perante a fiscalização e que os dependentes acima estão sob minha
GUARDA e não recebem rendimentos tributáveis (pensão alimentos, etc.)

Sempre que ocorrer alteração nesta declaração, a mesma deverá ser renovada.

Paranaguá, _______ de ___________ de __________.

__________________________________________________
Assinatura do Funcionário


