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Pelo presente, declaro:

I. Que estou ciente do disposto no art. 39, da Lei n° 870, de 21/7/2015;

II. Que tenho conhecimento do teor do artigos 88 e 89, do Decreto n® 3048 de 06/5/99;

III. Que estou ciente, ainda, de que a falta de cumprimento do compromisso ora assumido,
além de obrigar-me a devolucdo das importancias recebidas indevidamente, sujeitar-me-a as
penalidades previstas em Lei.
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