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D E C L A R A Ç Ã O    N E G A T I V A



                                     Eu,......................................................................................................., brasileiro(a), servidor(a) público(a) federal, Matrícula nº..............................., CPF nº ..............................................., Carteira de Identidade nº..............................SSP/......., residente e domiciliado(a) na Rua ................................................................, nº............ , .................................................................................CEP. ..................................., declaro nos termos da alínea “g” do Art. 4º da Portaria Conjunta nº 02, de 30/11/2012, da Secretaria de Gestão Pública do Ministério do Planejamento, Orçamento e Gestão, Seção I, que não ajuizei e não ajuizarei, precisamente a partir de ................................................................, qualquer MANDADO DE SEGURANÇA E/OU OUTRA MEDIDA JUDICIAL EM FACE DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO ACRE, pleiteando a mesma vantagem conferida nos Autos Administrativos nº 23107............................................../..............-.........

                                      Por ser verdade, firmo a presente.

                                     Rio Branco,........... de....................................de 2013
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