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ORIENTACOES INICIAIS

O candidato/servidor que intenciona: a) entrar em exercicio em cargo publico para o qual foi nomeado; b) alterar sua jornada de
trabalho; e ou c) acumular ou ndo, de forma licita, outras atividades laborais em paralelo ao seu vinculo publico, devera se ater a
alguns requisitos prévios, a saber:

* A Acumulagdo de Cargos, Empregos ou FungGes Publicas deve estar abrangida pelas hipdteses constitucionais, descritas no
quadro a seguir:

CARGOS FUNDAMENTACAO

Dois cargos de professor. CF/1988, Art. 37, XVI

Um cargo de professor com outro técnico ou cientifico. CF/1988, Art. 37, XVI

Dois cargos ou empregos privativos de profissionais de satide, com profissGes regulamentadas. CF/1988, Art. 37, XVI

Uma aposentadoria de cargo publico com um cargo eletivo ou em comissdo. CF/1988, Art. 37, lll

Um cargo de magistrado ou de membro do Ministério Publico e outro de Professor. CF/1988, Art. 95, paragrafo Unico, |, e

Art. 128,859, 1I, d.

Um cargo efetivo e outro de vereador. CF/1988, Art. 38, IlI

Militar em atividade e outro cargo, se ambos forem privativos de profissionais de saude. CF/1988, Art. 142, § 32, Il

Membros de Poder, inativos, servidores civis e militares, membros das Policias Militares e Corpos Art. 11 da Emenda Constitucional n2 20/98.
de Bombeiros Militares dos Estados, do Distrito Federal e dos Territérios, que, até 16/12/98
tenham ingressado novamente no servigo publico por concurso publico.

» E DEVER do servidor ou empregado publico informar & Administracdo quanto a eventual acumulagdo de cargos, empregos ou
fungBes publicas. TODOS OS VINCULOS ATUAIS devem ser informados & Administracdo, por meio do COMPLETO preenchimento
do formuldrio a seguir — Declaragdo de Cargos, Empregos e Fung¢des Publicas e Privadas.

* A Declaragdo de cargos, empregos e fungdes publicas e privadas deve ser preenchida (sem rasuras) datada e assinada pelo
declarante (candidato e/ou servidor) e TODA DOCUMENTACAO COMPROBATORIA referente aos vinculos declarados deve ser
anexada a declaragdo.

*  Profissionais da Area da Salde devem apresentar informagdes atualizadas, atinentes & situacdo laboral junto ao Cadastro
Nacional de Estabelecimentos de Saude - CNES (http://cnes.datasus.gov.br/). Os vinculos ainda ativos no sistema (CNES), na
pratica ja desligados, devem ser excluidos/inativados pela instituicdo atinente ou pelo préprio profissional, que pode pedir o
seu desligamento seguindo as orienta¢Oes contidas no site.

»  DEVERA haver total compatibilidade de horarios entre os dois vinculos que se pretende acumular. A compatibilidade de horarios
deve levar em consideracdo o intervalo minimo de 01 (uma) hora para alimentacdo e deslocamento entre os locais de trabalho.

* Ao servidor ndo é permitido figurar como sdécio-administrador de empresa sua ou de outrem, nem exercer, de fato, a geréncia
ou administra¢do do negdcio.

e O servidor que ndo for investido em cargo de dedicagdo exclusiva podera realizar atividades privadas, desde que ndo sejam
incompativeis com o exercicio do cargo ou funcdo e com o hordério de trabalho.

* N&o pode haver acumulagdo de cargos, empregos ou fungdes caso um deles seja de Dedicagdo Exclusiva em qualquer dos
cargos, empregos ou fungdes exercidas.

* 56 poderdo ser exercidos em acumulacdo até dois vinculos, sejam na atividade ou inatividade. E vedada a percepcdo cumulativa
de remuneragdes referentes a trés ou mais cargos, empregos ou fungbes publicas, ainda que um ou mais destes sejam
proventos de inatividade, uma vez que a regra da proibicdo de acumular também se estende aos proventos de aposentadoria,
permitida apenas em hipoteses especificas.

* O servidor que acumular cargos ilicitamente sofrerd as sanc¢bes previstas em Lei, dentre elas a instauracdo de processo
administrativo disciplinar e a devolugdo dos valores recebidos indevidamente.
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DECLARACAO DE CARGOS, EMPREGOS E FUNCOES PUBLICAS E PRIVADAS

u FEHSA MINISTERIO DA EDUCACAO PROGEPE

IDENTIFICACAO

Nome: cP:

PIS/PASEP: Telefone: E-mail:

Cargo a ser assumido na Ufersa: Lotacgdo:

Regime de Trabalho: I:IZOh |:|25h |:|30h |:|40h Docente com dedicagdo exclusiva: I:ISim I:lNéo

1. Ocupo outro cargo, emprego ou fungdo publicos além do que vou assumir na Ufersa: I:ISim* I:lNéo

1.1. Nome(s) do(s) 6rgdo(s)/entidade(s):
Obs.: Caso a resposta ao item 1 seja positiva, apresentar declaragdo da entidade contendo: nome do drgéo/instituicéo,; cargo/emprego/fungdo; se efetivo ou
comissionado; requisito de investidura; regime (presencial/remoto), hordrio e local de trabalho (Anexo 1); e autodeclaragéo de alimentagdo e descanso (Anexo 2).

1.1 Recebo auxilio-alimentagdo de outro Orgdo/Entidades: DSim* I:lNéo
Obs.: Caso a resposta ao item 1.1 seja positiva, apresentar “termo de opg¢do de auxilio-alimentagdo” (Anexo 3).
2. Exercgo atividade em empresa privada, publica ou Sociedade de Economia Mista: |:|Sim* I:lNéo
2.1 Possuo Carteira Assinada: I:lSim* DNéo

2.2 Nome(s) da(s) empresa(s)/entidade(s):

Obs.: Caso a resposta para o item 2 seja positiva, apresentar declaracédo da(s) empresa(s) com as seguintes informagées: nome da empresa/entidade;
cargo/emprego/funcdo/atividade, regime (presencial/remoto), hordrio e local de trabalho (Anexo 1); e autodeclaragéo de alimentacéo e descanso (Anexo 2).

2.2. Estou em gozo de licenga, afastamento ou cumprindo Aviso Prévio: DSim* I:lNéo

Orgdo(s)/Empresa(s): Tipo: |Per|’odo:

3. Em caso de resposta afirmativa dos itens 1 e/ou 2 (apenas quando se tratar de servidor com deficiéncia):

3.1 - Ocupo vaga destinada a pessoa com deficiéncia: Sim* Nao

3.2 - Possuo carga horaria reduzida em decorréncia de alguma patologia na instituicdo: Sim* Nao

3.3 - Possuo algum tipo de adaptagdao no meu posto de trabalho: Sim* Nao
4. Exerco atividade como auténomo ou profissional liberal: |:|Sim* DNéo
|A1:ividade: Horério: |
5. Participo de geréncia ou administragdo de empresa privada ou sociedade simples: I:ISim* I:INSO

‘ Caso positivo, indicar CNPJ: ‘

6. Exergo comércio/atividade empresarial: |:|Sim* |:|N§o
6.1. I:lSc’)cio, Acionista, Cotista ou Comandatario 6.2. I:lMEI (Microempreendedor Individual) 6.3. DOutros:

‘ Caso positivo, indicar CNPJ: ‘

7. Sou Militar: [Jsim* [Ingo
Vodl, I:lEm atividade I:lReformado I:IReserva remunerada
8. Estou em disponibilidade remunerada™: |:|Sim* I:lNéo Orgdio:

9. Recebo proventos de aposentadoria: |:|Sim* |:|N50
9.1. DAposentadoria Voluntéria DAposentadoria por Invalidez

|Org50: |Cargo: |Data da Aposentadoria:
10. Recebo Pensao Civil: I:ISim* I:lNéo Orgdo:

Declaro, com base no que dispdem os incisos XVI e XVII do art. 37 da Constituigdo Federal e para os fins previstos no paragrafo 52 do artigo 13 da Lei 8.112/90, que:
ESTOU CIENTE de que omitir, em documento publico, declaragdo que dele devia constar, ou nele inserir declaragao falsa, com o fim de alterar a verdade sobre fato
juridicamente relevante CONSTITUI CRIME, tipificado no art. 299 do Cédigo Penal, sujeito 8 PENA DE RECLUSAO, DE UM A CINCO ANOS, E MULTA, além de
DEMISSAQ do cargo, no &mbito administrativo, apés apuragdo em processo administrativo disciplinar, na forma do art. 133, da Lei 8.112/90.

*Anexar os documentos comprobatérios de todos os itens com resposta afirmativa (contrato social, estatuto, portaria de aposentadoria ou pensdo, etc.).

Mossord/RN, de de

Assinatura do Declarante

1Prevista no § 32 do artigo 41 da Constituigdo Federal, exclusiva a servidores publicos.
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