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ANEXO III 

 

MODELO DE DECLARAÇÃO RELATIVA À TRABALHO DE MENORES 
 

IDENTIFICAÇÃO DA EMPRESA 

COTAÇÃO PRÉVIA DE PREÇOS N° 01/2025 

CONVÊNIO 963881/2024 

 

________________________________________________________________com sede na  

(razão social da empresa)  

__________________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________ 

_______________________________, inscrita no CNPJ nº__________________________  

vem, por intermédio de seu representante legal, Sr (a) ______________________________ 

__________________________________________________________________, portador  

(a) da carteira de identidade nº______________________________________ e do CPF nº 

_____________________ DECLARA, não empregar menor de dezoito anos em  
trabalho noturno, perigoso ou insalubre e, menor de dezesseis anos, salvo a partir de  
quatorze anos, na condição de aprendiz, em cumprimento ao disposto no inciso XXXIII  
do art. 7° da Constituição Federal de 1988 e de acordo com o inciso V do art. 27 da  
Lei Federal nº 8666/93, acrescido pela Lei Federal nº 9854/99 regulamentada pelo  
Decreto nº 4358/02.  

Ressalva: Emprega menor, a partir de quatorze anos na condição de aprendiz (  ). 

 

 

Local, data 

 

 

_________________________________________________________ 

Assinatura do representante legal e carimbo da Empresa 

 

 

 


