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ESTADO DE SANTA CATARINA                                                                                    TERMO DE POSSE E COMPROMISSO
SETORIAL/SECCIONAL DE GESTÃO DE PESSOAS

	Perante o(a) Senhor(a),       , ocupante do cargo de       , compareceu o(a) Senhor(a)       FORMTEXT 

     
 , nomeado(a)/designado(a) pelo Ato nº  /      , publicado no Diário Oficial do Estado nº       , de    /    /      , tendo vigência a contar de    /    /      , para tomar posse no dia     , do mês de      , do ano de     , e assumir exercício no(a) cargo/função       FORMTEXT 

     
 , nível  , referência       , com lotação no(a)       , tendo apresentado os documentos exigidos por lei e prestado o seguinte compromisso:
 “Por minha honra e pela pátria prometo solenemente atender com eficiência e eficácia, bem como desenvolver com ética os deveres inerentes ao cargo para o qual fui nomeado, envidando neste empenho quanto a mim couber, a bem do Estado e de seus cidadãos.”



	Após lido e achado conforme, vai assinado por mim, que lavrei o presente termo, pelo empossado e pela autoridade competente ou delegada pela mesma.


	LOCAL E DATA

      ,     /    /     

	ASSINATURA DO RESPONSÁVEL PELAS INFORMAÇÕES DO TERMO – SETORIAL/SECCIONAL




EMPOSSADO

	DECLARAÇÃO

Declaro, para os devidos fins e direitos, que estou ciente do termo de compromisso e posse, acima registrado.

Declaro, outrossim, para os devidos fins e direitos, sob pena da lei, que inexiste incompatibilidade legal para o exercício do cargo/função, conforme estabelece o art. 37 da Constituição Federal e art. 24 da Constituição do Estado de Santa Catarina.

	ASSINATURA DO SERVIDOR EMPOSSADO




AUTORIDADE COMPETENTE

	ASSINATURA DA AUTORIDADE COMPETENTE
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