Secretaria de , @
Administragéo m Verdejante

e Finangas

Excelentissimo:

[ 1 Prefeito
[ 1 Secretario (a)

NOME: \\voxppe  webeulos b pleulod CPF: 06 2%3. €44 4O

‘CARGO OU FUNGAO: gvfcRMETLA PLAVTONASTA | MATRICULAN. ¢ 22

SECRETARIA: , \ LOCAL DE TRABALHO: |
sec. Ne sAavde | | H PP
VEM MUI RESPEITOSAMENTE PERANTE V. EX*. REQUERER:
Marque com um X, uma das opgdes abaixo
" ANOTAR DIPLOMA OU/ CURSO | | SALARIO FAMILIA® ]
[ JAVERBAR TEMPO DE SERVICO | I AUT. Pk CONT.DE TEMPO P/ L PREMIO
[ FERIAS — GOZAR / ] | PUT.P/.CONT. TEMPO P/ APbSﬁﬁTADOR@
APOSENTADORIA _ ] | REMOGAO N |
" ICERT. DE TEMPO DE SERVICO | | READAPTACAO DE CARGO. '\
.~ [EXONERACAO ] [ iRETIFchgAC) DE NOME | | ]
" ILICENGA PREMIO | B \,AU"[ORJZACE?O DE LICENCA PREMIO |
[ LICENCA A GESTANTE ] | [DECLARA(;AE) R
LICENCA SEM VENCIMENTOS | | X OUTROS

INFORMACOES COMPLEMENTARES:

ADlcioNnpl oY VvlNO
IvspaLURYI DpADE

TLU\WT\-L ;\(W\m fo.08 P\\OA&Q _
ASSINATURA DO REQUERENTE AUTORIZACAO DO GESTOR

Data: /O /A2 | DA Data: /[




