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Ministério da Educação
Secretaria de Educação Profissional e Tecnológica
Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Pará
Pró-reitoria de Desenvolvimento e Gestão de Pessoas


[bookmark: _heading=h.8vegm27p34v3]DECLARAÇÃO NEGATIVA DE VÍNCULOS - PROFESSOR SUBSTITUTO

Eu, ____________________________________________________________, estado civil ____________________, nacionalidade ___________________, portador(a) do RG nº _______________________, órgão expedidor __________, inscrito(a) no CPF sob o nº ________________________, em consonância com o disposto nos artigos 2º, 6º e 9º da Lei nº 8.745, de 9 de dezembro de 1993, declaro, para fins de investidura no cargo de Professor Substituto do Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Pará – IFPA, que:
1. Não exerço qualquer cargo, emprego ou função integrante das carreiras de magistério de que trata a Lei nº 7.596, de 10 de abril de 1987;
2. Cumpro o interstício mínimo de 24 (vinte e quatro) meses desde o encerramento de eventual contrato anterior firmado com fundamento na Lei nº 8.745/1993.
Comprometo-me a comunicar ao Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia do Pará – IFPA qualquer alteração que vier a ocorrer em minha vida funcional que contrarie os dispositivos legais previstos para os casos de acumulação de cargos.
Declaro, ainda, estar ciente de que a falsidade desta declaração configura crime, nos termos da legislação penal vigente, e que responderei por ela, independentemente das sanções administrativas cabíveis, caso se comprove a inveracidade das informações aqui prestadas.
Cidade/Estado, xx de xxxxxxx de 202x


_____________________________________
Assinatura
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