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ANEXO II 
 

Modelos de Declarações  
 

Deverão ser utilizadas as declarações necessárias depois relacionadas  
 
 
 
Declaração I – Modelo de Declaração para Tempo de Atuação em Conselhos de 

Assistência CMDCA e COMASI. A ser feita em papel timbrado do respectivo conselho.  

 

Declaração II – Modelo de Declaração para comprovar experiência/tempo de atuação 

na área para funcionários das Organizações da Sociedade Civil – OSCs. A ser feita 

em papel timbrado da OSC.  

 

Declaração III – Modelo de Declaração para comprovar experiência/tempo de atuação 

na área para funcionários de Unidades de Ensino Particulares ou OSCs na Área de 

Educação. A ser feita em papel timbrado da Unidade ou OSC; 

 

Declaração IV – Modelo de Declaração para comprovar experiência/tempo de atuação 

na área para funcionários de Unidades de Saúde Filantrópicas ou OSCs na Área da 

Saúde. A ser feita em papel timbrado da Unidade ou OSC;  

 

Declaração V – Modelo de Declaração para comprovar experiência/tempo de atuação 

na área para profissionais da Área de Cultura, Esporte e Lazer. A ser feita em papel 

timbrado da Unidade de Ensino, OSC ou Empresa 

 

Declaração VI – Modelo de Declaração para comprovar experiência/tempo de atuação 

na área para profissionais da Área de Cultura, Esporte e Lazer que sejam autônomos. 

A ser feita em papel timbrado do CMDCA 

 

 

 

.   
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Declaração VII – Modelo de Declaração para comprovar experiência/tempo de 

atuação na área para profissionais de Movimentos Sociais Não Organizados. Deverá 

ser feito em papel timbrado da Entidade ou do CMDCA.  

 

 

 

Orientações Gerais 

 
O candidato deverá apresentar a (s) declaração (s), de acordo com o segmento 

escolhido para comprovar sua experiência/atuação na área da criança e do 

adolescente, podendo mesclar os seguimentos, de forma a computar o tempo mínimo 

de pelo menos 01 (um) ano.  

As partes escritas em “vermelho” deverão ser retiradas na formatação original a ser 

entregue, considerando que são apenas observações para o preenchimento 

adequado. 

Não serão aceitas declarações que estejam fora do modelo (salvo no caso da 

Declaração III) e do texto feito, ou estejam sujas, rasgadas ou rasuradas.  
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Declaração I 
 

 

 

Eu, ______________________________ Presidente do (Citar o nome do Conselho), 

declaro para os devidos fins que o candidato ________________________________ 

à vaga de conselheiro tutelar Pleito 2024/2027 possui a devida experiência em 

atuação na área da criança e do adolescente, considerando o tempo de atuação neste 

de conselho de ____________ (citar o tempo em que fez parte do conselho, exemplo: 

02 anos).  

 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

 

 

 

 

______________________________________________ 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 

PRESIDENTE DO (Citar nome do Conselho) 
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Declaração II 
 

 

Eu ___________________________________ Presidente do (a) (citar o nome da OSC 

por extenso e da sua sigla), declaro para os devidos fins que o candidato 

________________________________ à vaga de conselheiro tutelar Pleito 

2024/2027 possui a devida experiência em atuação na área da criança e do 

adolescente, considerando o tempo de atuação nesta OSC de _______________ (citar 

o tempo de trabalho, exemplo: 02 anos), desempenhando a função de: 

 
(   ) Orientador Social                                                     (   ) Educador Social  
(   ) Equipe Técnica                                                        (   ) Equipe Administrativa 
(   ) Cuidador                                                                  (   ) Auxiliar de Cuidador    
 

Portanto, sendo responsável _________________________ (citar no mínimo 03 atribuições 

que ligam esta função ao atendimento à criança e adolescente, no caso dos Orientadores e Educadores 

sociais poderá ser citado – “sendo responsável pela condução do Projeto XXXXX falar o nome dele” e 

apenas mais 02 atribuições). 

 
Considero que devido às atribuições citadas ______________ (responder com: há 

necessidade ou não há necessidade) de inclusão de fotos esta declaração, que estão 

_____________ (responder com uma das opções: em anexo, ou em site/rede social – informar o 

endereço onde podem ser acessadas, exemplo no site xxxx ou no perfil do – Facebook, Instagram, 

Twitter, outros – citando o nome de usuário do perfil, como por exemplo: antonio_123.  Caso não 

possam ser divulgadas essa parte deverá ser suprimida da declaração) 

 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 

PRESIDENTE DO (Citar o nome do Presidente da OSC) 
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Declaração III  
 

 

 

Eu ________________________________, no cargo/função de Diretor (Coordenador, 

ou outra função de chefia equivalente a ser citada), declaro para os devidos fins que o 

candidato ________________________________ à vaga de conselheiro tutelar Pleito 

2024/2027 possui a devida experiência em atuação na área da criança e do 

adolescente, por ter trabalhado nesta Unidade de Ensino, 

_________________________________, (citar o nome da unidade de ensino ou OSC 

com atuação na área da Educação), pelo período de 

_____________________________ (citar o tempo de trabalho, exemplo: 02 anos), 

atendendo a faixa etária de ________________ (citar a faixa etária de atendimento).  

 

 

 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

 

 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 

DIRETOR (Citar o nome da Unidade de Ensino) 
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Declaração IV  
 

 

 

Eu ________________________________, no cargo/função de Diretor (Coordenador, 

ou outra função de chefia equivalente a ser citada), declaro para os devidos fins que o 

candidato ________________________________ à vaga de conselheiro tutelar Pleito 

2024/2027 possui a devida experiência em atuação na área da criança e do 

adolescente, por ter trabalhado nesta Unidade de Saúde, 

_________________________________, (citar o nome da Entidade Filantrópica ou 

OSC da área da Saúde), pelo período de _____________________________ (citar o 

tempo de trabalho, exemplo: 02 anos), atendendo a faixa etária de 

________________ (citar a faixa etária de atendimento).  

 

 

 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

 

 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 

DIRETOR (Citar o nome da Unidade de Ensino) 
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Declaração V 
 
 

Eu ________________________________, no cargo/função de Diretor (Coordenador, 

ou outra função de chefia equivalente a ser citada, Presidente de OSC, responsável 

legal pela Empresa e etc.), declaro para os devidos fins que o candidato 

________________________________ à vaga de conselheiro tutelar Pleito 

2024/2027 possui a devida experiência em atuação na área da criança e do 

adolescente, por ter atuado na área de ___________ (citar a Área de Cultura, Esporte 

ou) Lazer, sendo responsável por/pelo _________________________ (citar do projeto 

e/ou ação), que visa_____________________________ (citar no mínimo 03 

atribuições que ligam esta função ao atendimento à criança e adolescente).  

 

Considero que devido às atribuições citadas ______________ (citar se há 

necessidade ou não há necessidade) de inclusão de fotos como anexo a esta 

declaração.  

 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

 

 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 

PRESIDENTE DO (Citar o nome do Presidente da OSC) 
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Declaração VI 

 
 

Eu ___________________________________ (nome completo) candidato à vaga de 

conselheiro tutelar Pleito 2024/2027, e trabalhador autônomo, declaro para os devidos 

fins possuir a devida experiência em atuação na área da criança e do adolescente, por 

_____________________ (citar trabalho que realiza, projeto, ocupação entre outros), 

pelo período de _____________________________ (citar o tempo de trabalho, 

exemplo: 02 anos), atendendo a faixa etária de ________________ (citar a faixa etária 

de atendimento), podendo ser devidamente comprovado através do acesso 

ao_________________________ (informar site ou perfil em rede social que poderá 

comprovar a experiência)   

 
 
 
 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

 

 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 
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Declaração VII 
 

 

Eu ________________________________, no cargo/função de ______________ 

(Presidente da Associação Comunitária xxxxxx, Pastor, Padre, outros tipos de lideranças comunitárias e 

ou religiosas), declaro para os devidos fins que o candidato 

________________________________ à vaga de conselheiro tutelar Pleito 

2024/2027 possui a devida experiência em atuação na área da criança e do 

adolescente, por ter executado/feito parte __________________ (citar o nome do cargo, 

função, projeto ou ação desempenhada).  

Portanto, sendo responsável por _________________________ (citar no mínimo 03 

atribuições que ligam esta função ao atendimento à criança e adolescente, que não estejam ligados à 

transmissão de valores dogmáticos/religiosos, no caso de movimentos religiosos) 

Considero que devido às atribuições citadas ______________ (responder com: há 

necessidade ou não há necessidade) de inclusão de fotos esta declaração, que estão 

_____________ (responder com uma das opções: em anexo, ou em site/rede social – informar o 

endereço onde podem ser acessadas, exemplo no site xxxx ou no perfil do – Facebook, Instagram, 

Twitter, outros – citando o nome de usuário do perfil, como por exemplo: antonio_123.  Caso não 

possam ser divulgadas essa parte deverá ser suprimida da declaração) 

 

 

Por ser verdade firmo o presente.  

 

Iúna, ______, de ___________, 2023  

 

 

 

ASSINATURA 

NOME COMPLETO 

FUNÇÃO QUE REPRESENTA (PRESIDENTE, PADRE, PASTOR)  


