
Anexo  R  -  Modelo  de  Declaração  de  Ausência  de  Servidor  no  Quadro  Funcional,  do  Edital  de
Credenciamento nº 01/2025, do HNNa.

MARINHA DO BRASIL

HOSPITAL NAVAL DE NATAL

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE SERVIDOR NO QUADRO FUNCIONAL DE
 ORGANIZAÇÃO DE SAÚDE EXTRA-MARINHA - OSE

_________________________________________________________________, inscrita no CNPJ 

sob o n° _________________________, sediada _______________________________________ 

_________________________________________________ declara, sob as penas da Lei, de que 

não há em seu quadro funcional (funcionários, proprietários ou diretores), qualquer servidor, civil 

ou militar (da atva, Ofcial RM2 na atva, convocados ou prestadores de Tarefa por Tempo Certo 

(TTC)), conforme § 1º do art. 9º, da Lei nº 14.133/2021.

Natal/ RN, ____ de _____________ de _______.

_______________________________
(Nome do Representante Legal)

(nº cédula de identdade)
(nº CPF)

Natal, 20 de outubro de 2025.

ANA PAULA DA SILVA ROSNER
Capitão de Fragata (RM1-T)

Assessora do Serviço de Credenciamento
ASSINADO DIGITALMENTE


