
TERMO DE DECLARAÇÃO E VERACIDADE DAS INFORMAÇÕES 

 

Declaro, para os devidos fins de direito, sob as penas da lei, que todas as 
informações prestadas neste formulário são verdadeiras, exatas e de minha inteira 
responsabilidade. 

Estou ciente de que a falsidade ou a omissão de dados configura crime de falsidade 
ideológica (Art. 299 do Código Penal Brasileiro), além de poder ensejar a 
desclassificação imediata deste processo/cadastro, sem prejuízo de demais 
sanções civis e administrativas cabíveis. 

Outrossim, autorizo a instituição a realizar a conferência e checagem dos dados 
fornecidos, caso seja necessário. 
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