ANEXO | do Decreto n® 50. 898, de 2 de outubro de 2009

PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO
SECRETARIA MUNICIPAL DE MOBILIDADE E TRANSITO
COMPANHIA DE ENGENHARIA DE TRAFEGO - CET

FORMULARIO DE INFORMACAO DE VINCULOS FAMILIARES

1. IDENTIFICAGCAO DO (A) EMPREGADO(A):

NOME: RF:

CARGO/FUNCAO:

2. IDENTIFICACAO DA UNIDADE:

UNIDADE ORGANICA:

E-MAIL: TEL:

3. DECLARACAO:

E cOnjuge, companheiro ou parente consangiiineo ou afim, em linha reta ou colateral, até
0 terceiro grau de ocupante(s) de cargo(s) em comissédo, funcao(des) de confianca ou fun-
cao(des) gratificada(s) no ambito da administracdo direta e indireta OU da autoridade
nomeante — o prefeito, o dirigente da autarquia, fundacédo, empresa publica e sociedade de
economia mista — ou de autoridade a quem esta competéncia para nomeacao tenha sido
delegada?

( )NAO ( ) SIM




4. IDENTIFICACAO DOS VINCULOS:

Em caso afirmativo, relacionar a seguir o(s) ocupante(s) de cargo(s) ou emprego(s) em comissao,
funcdo(des) de confianga ou funcao(des) gratificada(s) com os quais tenha algum vinculo:

NOME
Denominagéo do cargo/fungdo(*)
Orgao/entidade onde trabalha(**)
Data da nomeacéo/designacéo
Vinculo com a administracdo publica(***)
Vinculo familiar(****)

NOME
Denominagéo do cargo/funcdo(*)
Orgao/entidade onde trabalha(**)
Data da nomeacéo/designacgéo
Vinculo com a administracdo publica(***)
Vinculo familiar(****)

(*) Denominagdo do cargo ou emprego em comissao, funcao de confiancga ou fun¢do gratificada.

(**) Orgao/entidade onde trabalha: indicar secretaria/ subprefeitura/ orgio auxiliar da administracdo
direta do Municipio de Sao Paulo, autarquia, fundacdo, empresa publica, sociedade de economia
mista da administragdo indireta do Municipio de Sao Paulo.

(***) Vinculo com a administragao publica

1. Ocupante de cargo/fungdo/emprego, sem vinculo efetivo com o servigo publico.

2. Servidor efetivo, admitido ou empregado publico contratado em carater efetivo (CLT), da admi-
nistracao direta e indireta do Municipio de Sao Paulo.

3. Servidor ou empregado publico federal, estadual e de outros municipios.

(****) Vinculo familiar: aqueles discriminados no anexo II do Decreto n® 50.898.

5. DECLARACAO:
Declaro que as informagdes aqui prestadas sdo verdadeiras.

/ /

Assinatura do Empregado
Registro CET:




OBSERVACOES:

- Preenchimento obrigatdrio no caso de nhomeacao ou designacdo para cargo
ou emprego em comissao, funcdo de confianca ou funcéo gratificada (Art.
19).

- Preenchimento obrigatorio apenas na hipotese afirmativa, para quem ja
ocupa cargo ou emprego em comissdo na data da edicdo do Decreto (Art.
2°).



ANEXO Il do Decreto n® 50. 898, de 2 de outubro de 2009
Tabela “A”
CONJUGE E COMPANHEIRO (A)

CONJUGE COMPANHEIRO (A)

Pessoa legalmente casada Pessoa que, sem ser casada, mantém unido
estavel com servidor (a), como dispde o0 § 3°
do art. 226 da Constitui¢do Federal

Tabela “B”
PARENTES EM LINHA RETA

GRAU | CONSANGUINIDADE |CONSANGUINIDADE AFINIDADE
ASCENDENTE DESCENDENTE (VINCULOS ATUAIS)
Sogro/sogra
1° Pai/mée Filho/filha Madrasta/padrasto
Enteado/enteada
2° Avolavo Neto/neta Genro/nora

Avos/ avos do conjuge ou
3 Bisavo/bisavo Bisneto/bisneta
companheiro

Tabela “B”
PARENTES EM LINHA COLATERAL

GRAU | CONSANGUINIDADE AFINIDADE (vinculos atuais)
12 — —
2° | Irmdo/irma e seus conjuges Cunhado/cunhada

Tioltia, sobrinho/sobrinha do conjuge ou companheiro
do agente publico

3% | Tio/tia, sobrinho/sobrinha




