dUCIYLYIIU UY

Adminis
eFinangas

traglio

Pm Verdejante

Excelentissimo:

[:] Prefeito

Secretario (a)

CPF: 30597 g54- 43

SECRETARIA:
Dowcle

/S TI- fén/;uoow

VEM MUI RESPEITOSAMENTE PEkg\

a ¢ com um

Z

uma 1X0

[ JANOTARADIPLOMA OUNCURSO _~ | 7.8

[ TAVER !AR{ TEMPO DE SERVICO,” |
/

AT, P €ONT.DE TEMPO\P/ I\. PREMIO)|

L

| FERIAS - GQZAR | | [AUT.P/SONT.{EMPO P/ APOSENTADORIA]

N~ [/ L RS AN
[ TAPOSENPADORIA L l [ IREMOCAD T

/——\ \ / — \ i :

| kZE/M‘./ DE TEMPO DE SERy\lc‘& | " IREA/D’AI;;ACAO DE CARGO, \| | !
[ EKONERACAO \_ ] L RE IFI[(L‘A "AQ DE NOME ¥ .
| THCENCA PREMIO ] L IAUTORIZACAO DE LICENCAP{EKI"V [

Y - I
| ICENCA A GESTANTE ] | IDECLARACAD
| TICENCA SEM VENCIMENTOR ] [ W [OUTROS

“'“RMA’FOES COMPLEMENTARES: ~

. > i
_Um&n/o /ZMWJSV/ ow/ i 3//07/3\6 \Z}"/ Coroscs 0.

414;7/‘///)(}1 O,

Data: __/__/ ii‘vi* -é:s
H i 1)
-

B m

g M’ il

B

Scanned with CamScanner

) LDCAL DE TRABALHO: | -

] I’:'»
.i,’}

I
0 % Yt 00



https://v3.camscanner.com/user/download

UNIDADE DE IMAGEM g
%2/ PRONTO SOCORRO SAO FRANCISCO
oty & enve

Ginecologia e Obstetricia

ATESTADO MEDICO

CRM: 16733

O(a) Sr. (a):_/ #zcree £ i\ow\«k R W rnnseiire, sog Semlits
N3o realizar Educagdo fisica por um periodo de_____dias

Acompanhar familiar doente por dia(s)

Voltar ao trabalho
>t Afastar-se do trabalho hoje
Afastar-se do trabalho por dia(s)

Ficar em repouso por dia(s)
Deficiente fisico

Goza de Satde fisica e mental |

Afastar-se da escola por____dia(s)

A partirde &7 /28 | 22

CLD, Gaesasel ) ss:%\vﬁéf..

OBS: Néo ¢ valido c/ rasuras ou mais de um item assinado.

I 7
GINE \ owm.qm._‘ma_»
CRM& oxz.qﬁ 31

nm_,_ag e Assinatura

o
Av. Antonio >3mm_=ﬁ bwm rﬁmcm_ﬁO\Tm Fone: ANNV 3871. 4144

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

