
DECLARAÇÃO DE DESISTÊNCIA DE VAGA 

Eu, (nome), (nacionalidade), (estado civil), (profissão), inscrito(a) no CPF 

sob o nº (informar) e no RG nº (informar), residente e domiciliado(a) à 

(endereço), na cidade de (informar) - (UF), candidato(a) aprovado(a) no 

Concurso Público - Edital nº (informar), classificado(a) em (informar) 

lugar para o provimento do cargo de (informar) do(a) (nome do órgão), 

conforme resultado final homologado em (data), venho pela presente 

DECLARAR A MINHA DESISTÊNCIA À VAGA referente ao cargo para o 

qual fui convocado(a) por meio do Ato nº (informar), publicado no Diário 

Oficial do município de (data), Seção (informar), Página (informar). 

(município) - (UF), (dia) de (mês) de (ano). 

(assinatura) 

(nome) 

__________________________________________ 

Assinatura 

 

Recebido em _______/ _________/ ________ 

Assinatura _____________________________ 

Cargo: ________________________________ 

 


