
TERMO DE RESPONSABILIDADE DE SIGILO   

Eu, , inscrito no CPF nº ,  ocupante do cargo

de   no  âmbito  da

 do/da

 – ,

nomeado/designado  pelo/a  ,  de  ,  endereço
comercial  ,

perante  o  MINISTÉRIO  DA  GESTÃO  E  DA  INOVAÇÃO  EM  SERVIÇOS  PÚBLICOS,  inscrito  no  CNPJ  nº
00.394.460/0001-41,  POR  MEIO  DA  SECRETARIA  DE  GESTÃO  E  INOVAÇÃO, com  sede  na  Esplanada  dos
Ministérios, Bloco k, 9° andar, Brasília/DF, CEP 70040-906. 

CONSIDERANDO  o  disposto  no  Ofício/Processo  nº  (se  houver)  , cujo  objeto  é  a

adesão  do/da  
ao Processo Eletrônico Nacional, doravante denominado PEN e a       do  Sistema  Eletrônico
de Informações, doravante denominado SEI,  

DECLARO ter ciência inequívoca que:  

a. Em hipótese alguma é permitido copiar, ceder, alterar, sublicenciar, vender, dar em locação
ou em garantia,  reproduzir,  doar,  alienar  de  qualquer  forma,  distribuir  ou  transferir  total  ou
parcialmente,  sob  quaisquer  modalidades,  gratuita  ou  onerosamente,  provisória  ou
permanentemente, o código-fonte do SEI a que tiver acesso em razão das atividades exercidas no
âmbito da implantação do PEN, objeto do Ofício supracitado;  

b. É vedado retirar ou alterar, total ou parcialmente, os avisos de reserva de direito existentes
no SEI e na documentação técnica disponibilizada;  

c. É vedado praticar engenharia reversa, descompilação ou desmontagem do SEI;  

d. O  acesso  aos  códigos-fonte  do  SEI  é  restrito  ao  grupo  técnico  envolvido  em  razão  das
atividades exercidas no âmbito do Ofício supracitado, mediante assinatura do TERMO DE CIÊNCIA
DE  SIGILO  anexo, pelos  servidores  que  atuarão  nas  atividades,  que  igualmente  deverá  ser
assinado pelos mesmos, os quais deverão ter o acesso removido em caso de encerramento do
vínculo a que se refere o Termo. 

e. É  de  minha  responsabilidade  prover  todos  os  mecanismos  necessários  para  garantir  o
cumprimento  das  cláusulas  constantes  neste  TERMO  DE  RESPONSABILIDADE  DE  SIGILO,
respondendo  no  âmbito  administrativo,  civil  e  judicial  pela  divulgação  ou  pelo  uso  indevido,
inclusive por terceiros, em todo ou em parte.  

A inobservância das disposições do presente TERMO DE RESPONSABILIDADE DE SIGILO e a não efetivação da
adesão de que trata o Ofício supracitado sujeitam à suspensão imediata do acesso ao SEI e à devolução dos
códigos-fonte  acessados,  que também deverão ser  apagados,  sem quaisquer  restituições  financeiras  pelos
investimentos realizados.  
Em assim sendo, por estar de acordo com o presente Termo, assino-o para a produção dos efeitos legais.  

   
,  
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ANEXO - TERMO DE CIÊNCIA DE SIGILO  
   

Objeto: Acesso aos códigos-fonte do SEI a que tiver acesso em razão das atividades exercidas no âmbito da sua

implantação no/na   - . 
  

Referência (se houver): Ofício nº . 
  
Por este instrumento, o(s) servidor(es) abaixo-assinado(s) declara(m) ter ciência e conhecimento do teor do
TERMO  DE  RESPONSABILIDADE  DE  SIGILO  acima  identificado  e  das  condições  previstas  para  acesso  aos
códigos-fonte  do  SEI  em  razão  das  atividades  exercidas  no  âmbito  da  sua  implantação  no/na

. 
O(s) servidor(es) 1 e 2 abaixo, assume(m) ainda a incumbência de remover do time Github o(s) usuário(s)
desligados da instituição, de acordo com o Termo de Responsabilidade de Sigilo. 
 

1.Nome: 

Cargo: 

E-mail institucional: 

CPF: 

Telefone: 
 

2.Nome: 

Cargo: 

E-mail institucional: 

CPF: 

Telefone: 
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