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TERMO DE RESPONSABILIDADE DE USO DA ASSINATURA ELETRONICA
Instituido pela Instrugdo Normativa SEI n® 13/2017- SAP

Eu, , CPF: Identidade: Matricula: Usuario: , declaro ter recebido a minha assinatura eletrénica, comprometendo-me a:

Utilizar a assinatura eletronica, por necessidade de servico ou por determinagdo expressa de superior hierarquico, efetuando o login com meu usuario e
senha, realizando as tarefas e operacdes em estrita observancia aos procedimentos, normas e disposi¢des contidas na instrucao normativa que rege o
acesso a assinatura eletronica e, ao assinar selecionar corretamente o meu cargo;

N&o revelar, fora do ambito profissional, fato ou informacédo de qualquer natureza de que tenha conhecimento por forca de minhas atribuicées, salvo em
decorréncia de decisdao competente na esfera legal ou judicial, bem como de autoridade superior;

Manter a necessaria cautela quando da exibicdo de dados em tela, impressora ou na gravacdo em meios eletronicos, a fim de evitar que deles venham
a tomar ciéncia pessoas nao autorizadas;

Nao me ausentar da estacao de trabalho sem encerrar a sessao de uso do navegador (browser), bloquear estacao de trabalho, ou encerrar a secao dos
sistemas em uso, garantindo assim a impossibilidade de acesso indevido por terceiros;

Nao revelar minha senha de acesso a rede corporativa, a mesma utilizada para acessar outros sistemas e também para assinar documentos
eletronicamente, a ninguém e tomar o maximo de cuidado para que ela permaneca somente de meu conhecimento;

Responder, em todas as instancias, pelas consequéncias das acées ou omissées de minha parte que possam por em risco ou comprometer a
exclusividade de conhecimento de minha senha ou das transacfes a que tenha acesso.

Declaro, ainda, estar plenamente esclarecido e consciente que:

Constitui descumprimento de normas legais, regulamentares e quebra de sigilo funcional divulgar dados obtidos por meio do uso de sistemas ao qual
tenho acesso para outros servidores ou pessoas nao envolvidos nos trabalhos executados;

Devo alterar minha senha, sempre que obrigatério ou que tenha suspeicao de descoberta por terceiros, ndo usando combinacdes simples que possam
ser facilmente descobertas;

Respeitarei as normas de seguranca e restricdes de sistema impostas pelas regras de seguranca implantado na Municipalidade;

Declaro, nesta data, ter ciéncia e estar de acordo com os procedimentos acima descritos, comprometendo-me a respeita-los e cumpri-los
plena e integralmente. Bem como que recebi a senha provisdria e alterei-a por uma senha pessoal,

Joinville, 02 de Agosto de 2025.

( / Matricula: / CPF: / Usuario: )

Atesto que presenciei a alteracao da troca proviséria e por ser verdade firmo o presente.

(/ Matricula: / CPF: / Usuéario: )

Este documento é parte integrante do processo SEI - Assinatura Eletronica n? , e devera ser assinado, digitalizado e inserido ao
processo SEI.
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