SERVIGO PUBLICO FEDERAL @
MINISTERIO DA EDUCAGAO CEFETMG

CENTRO FEDERAL DE EDUCAGAO TECNOLOGICA DE MINAS GERAIS CENTRO FEDERAL DE

EDUCACAO TECNOLOGICA
DE MINAS GERAIS

DECLARAGAO DE AUXILIO -TRANSPORTE

Declaro, nos termos da Medida Provisoria n.° 2.165-36, de 23/08/2001, e do Decreto n.° 2.880, de 15/12/98, que normatizam os
procedimentos da concesséo do Auxilio-Transporte, que utilizo o transporte para 0 meu deslocamento residéncia-trabalho(RT)
e vice-versa(TR) ou, no caso de acumulag&o licita trabalho-trabalho(TT), e presto as seguintes informagdes:

Identificagao

Nome (01) SIAPE (02)
Email (03)

Lotacao (04)

Cargo (05) Campus (06)

Endereco Residencial (*)

Logradouro (07) N° (08)
Compl./Apto (09) Bairro (10)
Municipio (11) UF (12)

* Este documento s6 é valido com copia do comprovante de residéncia (agua, luz, telefone, banco e contrato de aluguel)

Deslocamento Semanal « Residéncia ou Trabalho para CEFET-MG

N.° Linha Quantidade Semanal Tarifa Unitaria R$

Deslocamento Semanal « CEFET-MG para Residéncia ou Trabalho

N.° Linha Quantidade Semanal Tarifa Unitaria R$
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Declaro, ainda, que:
- Estou ciente que o auxilio-transporte € apurado a partir da diferenca das despesas realizadas com o transporte e seis por cento
do valor do vencimento do cargo ou emprego, art. 2°, da MP 2165-35, de 26 de julho de 2001.

- Comprometo-me a atualizar as informagdes deste documento, sempre que ocorrer alteragdo das circunstancias que
fundamentaram a concessao do beneficio.

- Estou ciente que a declaragéo falsa infringe o Codigo de Etica Profissional do Servio Pablico Civil, como também o artigo 299
do Cddigo Penal Brasileiro e que responderei civil, penal e administrativamente caso ela ocorra.

Local e Data: , de de
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