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ANEXO III 

TERMO DE RESPONSABILIDADE PELO USO E CONSERVAÇÃO DE BEM MÓVEL 

(VEÍCULO, APARELHO CELULAR E NOTEBOOK) 

Eu,_________________________________________________________, lotado(a) em  

_________________________________   com matrícula de nº_____________, inscrito 

no CPF sob o nº____________________ , residente e domiciliado na 

Rua___________________________________________________________________, 

nº_______ , complemento:_____________ bairro:_______________ , __________- PE. 

Declaro que recebi desta Empresa Pernambucana de Transporte Intermunicipal – EPTI, 

para o uso pessoal e exclusivo, durante o desempenho das atividades laborais, dentro 

ou fora de sua sede, o(s) seguinte(s) bem(ns)abaixo especificado(s). 

Descrição do bem:  

Marca:  

Modelo:  

Série/placa:  
Tombamento (se houver):  

 

Responsabilizo-me por manter o bem em perfeito estado de conservação e 

funcionamento. Em caso de dano, furto ou perda do bem, deve ser o fato comunicado 

imediatamente à Diretoria de Gestão.  

Na ocorrência de dano ou perda, me comprometo a arcar com o valor atualizado 

correspondente, independente de responder às medidas administrativas cabíveis. 

Em caso de verificadas multas de trânsito pela Diretoria de Gestão ou pela empresa 

locadora do veículo, me obrigo a custear o pagamento pertinente. 

A cessão de uso perdurará enquanto o colaborador estiver investido do cargo ao qual 

foi nomeado, que necessite do bem cedido para desempenhar suas atribuições 

funcionais, podendo ser revogada a qualquer tempo a interesse da administração. 

Recife,______/______/______              Assinatura:______________________________ 

 

 

                                        
 
 
 
 

ATESTO DA DEVOLUÇÃO 

 

Atestamos  que o bem foi devolvido  em ______/______/_______,  nas seguintes condições : 

(    ) Em perfeito estado        (    ) Apresentando defeito           (    ) Faltando peças e acessórios   (    ) Com avarias no veículo 

                 

  IDENTIFICAÇÃO DO USUÁRIO (Ass. e carimbo):     

                                                      

 IDENTIFICAÇÃO DO RESP. PELA DEVOLUÇÃO (Ass. e carimbo):     


