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DECLARAÇÃO DE COMPROMISSO  

                    MUNICÍPIO DE ALVITO 

                     CÂMARA MUNICIPAL 
 

 

   

 
 

______________________________________________________________, portador/a  do 
BI/Cartão Cidadão nº _____________________, validade _______________ residente em 
_________________________________________________,freguesia _______________ do 
concelho de Alvito, Declaro para os devidos e legas efeitos e sob compromisso de honra, que 
atesto a veracidade de todas as informações fornecidas, ficando desde já a Câmara Municipal 
autorizada a realizar as diligências que julgue necessárias para averiguar a sua veracidade 
pela autenticidade dos documentos em anexo. 
 
Mais declaro que informarei o Serviço de Ação Social da Câmara Municipal de Alvito, no 
prazo máximo de trinta dias úteis, de todas as alterações aos elementos instrutivos do 
aludido processo, designadamente: 
 
- Alteração da composição do agregado familiar; 
- Alteração dos montantes de rendimentos auferidos pelos elementos que compõem o 
agregado familiar; 
- Mudança de residência. 
 
 
Sob pena de perda do direito aos apoios e de restituição de todas as quantias que 
hajam sido entretanto recebidas, bem com da aplicação da inibição de requerer 
novamente a concessão dos apoios durante o prazo de 24 meses, sem prejuízo da 
punição das falsas declarações nos termos legais, ao abrigo do disposto no artigo 10.º 
do Regulamento Alvito Social. 
 
 
 
 

Alvito, ___de _______________________ de _______ 
 
 
 
 

O/A Declarante 
 
 

________________________________________________ 

 
 


