il FENA

PAF VALORIZADO. SEGURANGCA PUBLICA DE QUALIDADE.

Anexo Il — Termo de Anuéncia

TERMO DE ANUENCIA

Eu, , inscrito no CPF sob o namero

, filiado ao sindicato , declaro anuéncia a

minha indicagdo como componente da Chapa , €m que postulo
o cargo de

Nesta oportunidade declaro ciéncia da incompatibilidade de inscricdo para cargo
eletivo em mais de uma chapa ou cargo, caso em que serd considerada a primeira

inscri¢céo realizada, nos termos do art. 5°, 81° do Regulamento Eleitoral da FEN APRF.

, de de 2020.
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