
Termo de Responsabilidade da Delegada

Eu  __________________________________________________________________,

delegada da  IV Conferência  Estadual  de  Políticas  para  Mulheres,  inscrita  no  CPF sob o  nº

____________________  e  no  RG  nº  ___________________,  residente  e  domiciliada  à

__________________________________________________,  no  município  de

____________________________________, mediante este instrumento declaro estar ciente

que o  Estado do  Paraná,  visando garantir  a  participação das  delegadas  na  IV  Conferência

Estadual, custeará a hospedagem, alimentação e transporte as delegadas do referido evento.

Portanto, declaro responsabilizar-me pela participação na IV Conferência Estadual, ou acionar a

representação suplente quando da impossibilidade de participação no prazo não inferior há 15

dias  de  realização  do  evento,  estando  ciente  que  a  ausência  no  referido  evento,  sem

justificativa  comprobatória,  a  qual  será  submetida  à  apreciação  e  aprovação  do  Conselho

Estadual dos Direitos da Mulher do Paraná, ocasionará a necessidade de ressarcir o Estado em

relação as despesas custeadas.

________________________, _____ de _________________ de 2015.

Assinatura da Delegada  ___________________________________________________


