ANEXO II – FICHA DE INSCRIÇÃO
PARA CANDIDATO(A) AO CARGO DE REITOR(A)/DIRETOR(A)-GERAL


Foto 
3x4


Cargo pleiteado:
[   ] Reitor(a)
[   ] Diretor(a)-Geral – Campus _____________________



Nome do(a) Candidato(a): ________________________________________________
Nome Social:___________________________________________________________
Data de Nascimento:____/____/____
Cargo Efetivo:_______________________________ SIAPE:_____________________
RG: __________________ Órgão Expedidor: ____________ CPF: ________________
Endereço:______________________________________________________________
Bairro:______________________Cidade:___________________________UF:______
E-mail institucional:______________________________________________________ Telefones:______________________________________________________________
Declaro estar ciente das normas e procedimentos constantes no “Regulamento do Processo de Consulta Eleitoral para Escolha de Reitor(a) e Diretores(as)-Gerais dos campi do IFPE Quadriênio 2020-2024”.

___________________________________________, ___ de outubro de 2019.


_________________________________________
Assinatura do(a) candidato(a)


Documentos obrigatórios em anexo
[ ] Cópia de documento oficial de identificação com foto, válido em todo território nacional.
[ ] Autodeclaração do(a) candidato(a), conforme modelo disponibilizado no Anexo III, informando que o(a) servidor(a) não esteja:
a) responsabilizado(a) por infração funcional em processo administrativo disciplinar com punição acima de 30 dias, com trânsito em julgado, observadas as disposições do Art. 131 e Art. 132 da Lei 8112/90;
b) condenado(a) em processo de improbidade administrativa;
c) com os direitos políticos suspensos de acordo com o disposto nos incisos I ao IV do Art. 12 da Lei nº 8429 de 1992;
d) não ocupará cargo comissionado ou no Consup em caso de homologação da inscrição;
e) ocultando número de telefone do qual seja titular.
[ ] Relatório de Dados Funcionais e Relatório de Dossiê Consolidado - Provimento de Função (documento impresso pelo SIAPENET ou pelo órgão de gestão de pessoas do campus/Reitoria).





ANEXO III – AUTODECLARAÇÃO


Eu, ____________________________________________________________________, ocupante do cargo efetivo de______________________________________________, SIAPE:_______________________, CPF:________________________________ RG:__________________________, Órgão Expedidor:_______________, candidato(a) ao cargo de:
[   ] Reitor(a)
[   ] Diretor(a)-Geral – Campus ____________________


Declaro para os devidos fins que não possuo condenação disciplinar, penal ou civil, transitada e julgada, que impeça minha investidura no cargo pleiteado, especialmente nos casos previstos nas Leis nº 8.112/90, nº. 8.429/92, Código Penal, Código Eleitoral, dentre outros. Também declaro que:
- se ocupante de função de conselheiro do CONSUP, tendo a candidatura homologada, entregarei, em até 24 horas da concessão desta, documento comprovando não estar em efetivo exercício;
- Se ocupante de da função de chefia, Cargo de Direção, Função Gratificada, Função de Coordenação de Curso ou assessoramento, tendo a candidatura homologada, entregarei, em até 24 horas da concessão desta, documento comprovando não estar em efetivo exercício;
- Informei na ficha de inscrição todas as linhas de telefone, fixo e móvel, do qual sou titular.

Por ser verdade, firmo o presente e dou fé.



____________________________________________________________________
Local e data


_________________________________________
Candidato(a)




ANEXO IV – FORMULÁRIO DE IMPUGNAÇÃO/RECURSO


Nome: ________________________________________________________________
Matrícula SIAPE/RG/CPF: ________________________________________________
Unidade de Lotação: _____________________________________________________
Telefone/Celular: ________________________________________________________
E-mail: ________________________________________________________________


Exposição de Motivos:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Fundamentação: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________



Declaro estar ciente das normas e procedimentos constantes no “Regulamento do Processo de Consulta Eleitoral para Escolha de Reitor(a) e Diretores(as)-Gerais dos campi do IFPE Quadriênio 2020-2024”.


______________________________, _____ de ______________de 2019.


_____________________________________________
Assinatura do(a) Solicitante

ANEXO V – FORMULÁRIO DE DENÚNCIA

INFORMAÇÕES PESSOAIS DO(A) DENUNCIANTE

Nome:________________________________________________________________
Matrícula SIAPE/RG/CPF:________________________________________________
Unidade de lotação/Campi:________________________________________________
Telefone/Celular:________________________________________________________
E-mail:________________________________________________________________

Exposição de Motivos:
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Fundamentação: ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Declaro estar ciente das normas e procedimentos constantes no “Regulamento do Processo de Consulta Eleitoral para Escolha de Reitor(a) e Diretores(as)-Gerais dos campi do IFPE Quadriênio 2020-2024”.


______________________________, _____ de ______________de 2019.


_____________________________________________
Assinatura do Solicitante


[bookmark: __DdeLink__1183_752581755]ANEXO VI – INSCRIÇÃO DE FISCAL


Nome do(a) Servidor(a): __________________________________________________
Nome Social: ___________________________________________________________
Data de Nascimento:____/____/____
Cargo Efetivo: ________________________________________
SIAPE ou N° de Matrícula: _________________________
RG: __________________ Órgão Expedidor: ____________ CPF: ________________
Endereço:______________________________________________________________
Bairro:______________________Cidade:___________________________UF:______
E-mail:_____________________________ Telefone:___________________________
Candidato(a) a Reitor(a): ______________________________________________________
Candidato(a) a Diretor(a)-Geral: ________________________________________________
Declaro estar ciente das normas e procedimentos constantes no “Regulamento do Processo de Consulta Eleitoral para Escolha de Reitor(a) e Diretores(as)-Gerais dos campi do IFPE Quadriênio 2020-2024”.


________________________________________________________________
Local e data.


_________________________________________
Assinatura do(a) Fiscal


_________________________________________
Assinatura do(a) Candidato(a) a Reitor(a)/Diretor(a)-Geral
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