
* Essa declaração deve ser apresentada em formato impresso e original, não sendo permitido 
versão digitalizada 

DECLARAÇÃO DE POBREZA* 

 

 

Eu, ____________________________________________________________ 

de nacionalidade ________________, estado civil ______________________, 

profissão ______________________________, RG nº ___________________, 

CPF n° _______________________________, residente e domiciliado(a) na 

_________________________________________________, no município de 

_________________________________, Estado de ____________________, 

CEP _____________, sob minha responsabilidade legal , D E C L A R O, nos 

termos da Lei n° 7115/83, que sou pobre na acepção jurídica do termo, não 

dispondo de recursos para custear a taxa da emissão da segunda vida da 

Carteira de Identidade Estudantil sem prejuízo do sustento próprio e/ou da 

minha família. 

 

O disposto é manifestação da verdade. 

 

_________________, ____ de ______________ de 20___. 

                                (Local e data) 

 

 

_________________________________ 
(Assinatura) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


