
 
 

ANEXO II 
 
 

TERMO DE RESPONSABILIDADE DE CANDIDATO 
 
 
Eu,_______________________________________________, eleitor, matrícula nº__________, 
(Nome completo do candidato) 
 

 

____________________________________________________________________________________, 
(nacionalidade, estado civil, n.º identidade, CPF, residência completa) 

 

residente à ___________________________________________________________________,  
(endereço completo incluindo CEP) 

 

candidato ao cargo de Diretor Financeiro, na Diretoria Executiva da PREVHAB, componente da 

Chapa denominada ______________________, tendo em vista as eleições a serem realizadas 

no próximo dia 24 de outubro de2024, firmo, na forma do Capítulo IV do Regulamento 

Eleitoral, o presente Termo de Responsabilidade na qualidade de candidato, assumindo 

pessoalmente, como verdadeiras, para todos os fins de direito, as seguintes declarações: 

 
a) Tenho conhecimento do Regulamento Eleitoral que regerá as referidas eleições para a 

PREVHAB, o qual prometo observar e respeitar; 
 
b) Satisfaço todos os requisitos exigidos no artigo 21 do Regulamento Eleitoral para 

minha inscrição como candidato ao cargo acima citado; 
 

c) Estou certificado por ______________________________________ com validade  até  
      (nome da entidade certificadora)  

 

 __________________________ (cópia em anexo);  
(data de vencimento do certificado) 

 
d) Estou encaminhando, em anexo ao presente, toda a documentação prevista no artigo 

20 do Regulamento Eleitoral; 
 

e) Estou ciente da penalidade, no caso de comprovação de falsidade ideológica ou não 
cumprimento dos compromissos assumidos neste Termo, de perda do mandato, sem 
prejuízo da responsabilidade civil e criminal, como previsto no artigo 22 do 
Regulamento Eleitoral.  

 
Indico abaixo o Representante da nossa chapa junto a essa Comissão Eleitoral: 

 
 - Nome do Representante: 
 - Matrícula: 
 - Endereço:  

- Telefone: 
 

Rio de Janeiro,      de                   de 2024. 
 
 

____________________________________ 


