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TERMO DE COMPROMISSO 
(Art. 3º da Resolução nº 004, de 28/02/2000 e subitem 9.2 do ACÓRDÃO  TCU 2519/2014-Plenário) 

 

 

 

 

 

De acordo com o que determina o Artigo 2º da Resolução nº 004, de 28 de fevereiro 

de 2000, que estabelece critérios complementares à Resolução nº 011/88/CONDS, de 

27 de junho de 1988, referentes à alteração de regime de trabalho docente, e 

considerando o subitem 9.2, do ACÓRDÃO n. 2519/2014-TCU- Plenário, eu, 

_____________________________________________________, SIAPE_________, 

comprometo-me a permanecer no regime de Dedicação Exclusiva na UFSJ, a contar 

da data do requerimento,  pelo período mínimo de  60(sessenta) meses,  

necessários para completar o tempo para aposentadoria em qualquer das modalidades 

previstas na legislação em vigor. 

 

 

____________________,  ____ de ___________ de _______. 
Localidade e data 

 

 

 

 

  

______________________________________ 

                                                                                                       (Assinatura do requerente) 
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