
INSTITUTO FEDERAL DE SÃO PAULO
Pró-Reitoria de Desenvolvimento Institucional
Diretoria de Administração de Pessoal
Gerência de Administração de Pessoal
Coordenadoria de Admissão de Pessoal

 DECLARAÇÃO DE ENCARGOS DE FAMÍLIA PARA FINS DE IMPOSTO DE RENDA 

 INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DE SÃO PAULO 

Rua Dr. Pedro Vicente, 625 – Canindé – São Paulo – SP – CEP 01109-010 

CNPJ INSCRIÇÃO ESTADUAL 

10.882.594/0001-65 ISENTO 

Dados do Declarante

Nome :  

Endereço :      UF : 

Estado Civil:                    Tel Residencial:  Tel Cel: 

CPF:   RG:  

Em obediência à legislação do Imposto de Renda, venho pela presente informar-lhes que tenho como
encargo de família as pessoas abaixo relacionadas: 

 DEPENDENTES CONSIDERADOS COMO ENCARGOS DE FAMÍLIA 

Nº NOME COMPLETO DOS DEPENDENTES RELAÇÃO DE
DEPENDÊNCIA

DATA DE
NASCIMENTO 

CPF 
(OBRIGATÓRIO) 

 Declaro sob as penas da Lei,  que as informações aqui prestadas são verdadeiras e de minha inteira
responsabilidade,  não  cabendo  a  V.S.ª(s)  (fonte  pagadora)  qualquer  responsabilidade  perante  a
fiscalização. 

_____________________________, ______de _____________________de ________ 

_____________________________ 
(Assinatura do Declarante) 

 ANEXAR UM DOS SEGUINTES DOCUMENTOS
DO(S) DEPENDENTE(S) (DISCRIMINAR AO LADO):

 CERTIDÃO DE NASCIMENTO E CPF 

 CERTIDÃO DE CASAMENTO E CPF 

 RENOVAR ESTA DECLARAÇÃO SEMPRE QUE OCORRER ALTERAÇÕES NOS DADOS ACIMA 
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