
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

OPÇÃO DE DESISTÊNCIA DO RECEBIMENTO DE VALE TRANSPORTE 

(ANEXO IV) 

 

 

 

 

 

Eu, _______________________________________________________, abaixo assinado, declaro 

 

para fins de contratação de estágio que resido __________________________________________ 

 

_____________________________________________, não necessitando de auxílio-transporte, 

 

motivo pelo qual abro mão deste benefício constante no artigo nº 12 da Lei nº 11.788/08. 

 

 

 

 

Eldorado do Sul, ____ de ___________ de 20____. 

 

 

   _____________________________________________ 
   Declaro serem fidedignas as informações prestadas acima e assumo responsabilidade  

     pelas mesmas, sob pena de rescisão do estágio 


