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DECLARAGAO PARA FINS DE RECEBIMENTO DO VALE-ALIMENTAGCAO ESTUDANTIL,

DA REDE PUBLICA ESTADUAL DE ENSINO

Declaro que, nesta data, recebi da Secretaria da Educacdo do Estado da Bahia — SEC envelope contendo
o cartdo e orientacbes para uso referentes ao Programa de Vale-Alimentacdo Estudantil — PVAE,

correspondentes ao(a) aluno(a) )

matriculado(a) na 2 Série da unidade escolar publica estadual Colégio Estadual Tiradentes, do(a)

qual sou o(a) responsavel legal, bem como que conferi os dados registrados no citado cartdo e os reconheco

como corretos e verdadeiros.

Declaro, também, que usarei o cartdo referente ao Programa de Vale-Alimenta¢do Estudantil — PVAE
exclusivamente na compra de alimentos para complementar a necessidade nutricional do(a) supracitado(a)

estudante beneficidrio(a), o(a) qual € menor de idade.

Tenho ciéncia de que a Secretaria da Educac¢do do Estado da Bahia — SEC efetuara diligéncias, em datas
posteriores a da entrega do cartdo referente ao Programa de Vale-Alimentacdo Estudantil — PVAE, para

confirmar as informacgdes aqui prestadas por mim.

Estou ciente de que esta declaracdo estd sujeita as penalidades da lei, conforme dispGe o art. 299 do

Cédigo Penal, que prevé pena por falsidade ideoldgica.

Oliveira dos Brejinhos, de maio de 2020.

Assinatura do(a) supracitado declarante
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