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ANEXO V - Termo de Compromisso e Responsabilidade

Nome do participante:

Matricula: Celular:
E-mail:
Unidade de exercicio: Regime de execugdo:

Enquanto participante do Programa de Gestdo e Desempenho, acima qualificado, declaro que:

VI.

VII.

VIII.

Xl

XIl.

Xl.

Atendo as condig¢Oes para participacdo no Programa de Gestdo e Desempenho do Ifes;

Estou ciente de que devo informar e manter atualizado nimero de telefone, fixo e/ou mével, de livre
divulgacdo tanto dentro do érgdo ou da entidade quanto para o publico externo que necessitar me
contatar;

Estou ciente de que devo, na modalidade Teletrabalho, disponibilizar por todo o periodo de vigéncia do
teletrabalho, a estrutura necessdria (computador, internet, telefone, Whatsapp) para o atendimento as
demandas institucionais durante o horario de funcionamento habitual do setor no qual exerce suas
atividades.

Estou ciente de que devo estar disponivel para atividades, reunides periédicas e comunicagées sincronas,
presencialmente ou no escritdrio digital, caso convocado pelo chefe da unidade de execucdo, respeitado
o horario de funcionamento do 6rgdo ou entidade;

Comunicarei a minha chefia imediata a ocorréncia de afastamentos, licencas ou outros impedimentos para
eventual adequacdo das metas e dos prazos ou possivel redistribuicdo das atividades constantes do meu
plano de trabalho;

Estou ciente do prazo minimo de antecedéncia de convoca¢do para comparecimento presencial de
participante a unidade, quando houver interesse fundamentado da Administracdo e pendéncia que nao
possa ser solucionada por meios informatizados ou por outros meios, que sera de 1 (um) dia util contado
a partir do envio da convocacgdo por meio do e-mail institucional;

Estou ciente de todas as minhas atribuicGes e responsabilidades previstas nos normativos sobre o
Programa de Gestdo e Desempenho, publicados na pagina do Programa de Gestdo e Desempenho do Ifes
https://ifes.edu.br/programa-gestao-teletrabalho

Disponho de infraestrutura necessaria para o exercicio das minhas atribuicdes em teletrabalho, inclusive
aquelas relacionadas a segurancga da informacao;

Estou ciente de que a minha participa¢ao no programa de gestao nao constitui direito adquirido, podendo
ser desligado nas condi¢bes estabelecidas na normativa correlata;

Estou ciente quanto a vedagdo de pagamento de adicionais e vantagens nos termos da normativa do PGD;
Estou ciente quanto a vedacdo de utilizagdo de terceiros para a execuc¢do dos trabalhos acordados como
parte das metas;

Estou ciente quanto ao dever de observar as disposi¢des constantes da Lei n2 13.709, de 14 de agosto de
2018 — Lei Geral de Protegdo de Dados Pessoais (LGPD) —, no que couber; e

Estou ciente quanto as orienta¢des da Portaria n® 15.543/SEDGG/ME, de 2 de julho de 2020, que divulga
o Manual de Conduta do Agente Publico Civil do Poder Executivo Federal.

Com a assinatura deste formuldrio, comprometo-me a me manter operante, disponivel e acessivel, durante toda
a jornada de teletrabalho, com acesso ao e-mail institucional e a outros meios de comunica¢do, conforme
acordado com a chefia imediata, nos termos da normativa do PGD.



https://ifes.edu.br/programa-gestao-teletrabalho

iy
MINISTERIO DA EDUCAGCAO
Instituto Federal de Educagdo, Ciéncia e Tecnologia do Espirito Santo

[servidor] [chefia imediata]
[cargo/funcdo do participante] [cargo/funcdo da Chefia Imediata]




