
 

 

TERMO DE ADESÃO AO FUNDO DE SOLIDARIEDADE FÓRUM  DAS -BA/ANDES-SN 

Eu, _____________________________________________________________________, 

portador(a) de documento de identificação nº___________________________, sob 

matrícula__________________, na UE_________________________________________, 

firmo o compromisso junto à Comissão do Fundo de Solidariedade FÓRUM DAS ADs/BA – 

ANDES-SN de devolver os valores disponibilizados para auxílio contingencial, a partir do 

terceiro mês a contar da regularização dos pagamentos salariais por parte do Governo da 

Bahia, podendo ser parcelado em até 10 (dez) vezes. O compromisso ora firmado impõe a 

apresentação formal à Comissão das condições de devolução, incluindo as quantidades de 

parcelas, a partir do estabelecido acima. 

 

 

 

Local e data: ____________________________, _____/_______________/________. 

 

_________________________________________________________________ 
Docente 

 

 

________________________________________________ 
Comissão do Fundo de Solidariedade Fórum das ADs/BA – ANDES-SN 

(ADUSC / ADUNEB/ ADUSB/ADUFD) 


