
DECLARAÇÃO

Nome:

CPF:

RG:

DECLARO, sob as penas do Art. 299 do Código Penal, para fins de concorrer às 

eleições do Conselho                                     da ELOSAÚDE - Associação de Assistência 

a Saúde, não ter sofrido penalidade, e de que não me enquadro em nenhuma das 

restrições elencadas no item 2.5 do regulamento eleitoral, e nos termos da 

RN 311/2012 da ANS, sob pena de, caso seja comprovada falsidade, ter minha 

inscrição cancelada e meu mandato cassado.

deFlorianópolis, de 2024.


