Administracdo \Qﬁ Verdeju nte

e Financas

REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO
Excelentissimo:
[ ] Sr.Prefeito
[X] Sr. Secretario(a)

\ NOME: Natdlia Matilde Matias de Sa | CPF: 044.032.934-50
‘ CARGO/FUNCAO: Professora | MATRICULA N°;
SECRETARIA Educacgao LOCAL DE TRABALHO: EJTS

Venho respeitosamente perante V. Ex® requerer:
Marque com X uma das op¢oes abaixo:

| | APOSENTADORIA | | | LICENGA P/ SERVICO MILITAR

| | AVERBAR TEMPO DE SERVICO | | | LICENGA PREMIO —

| | CERTIDAO DE TEMPO DE SERVICO | | | LICENGA SEM VENCIMENTOS .

| | DECLARAGAO | | | SALARIO FAMILIA i

| | EXONERAGAO A PEDIDO DO SERVIDOR | | | PENSAOPORMORTE 4

| | FECHAMENTO DE ViNCULO (CNIS) | | | PERMUTAOU CEDENCIA —

| | GOZO DE FERIAS | | | REMOGAQ A PEDIDO DO SERVID(sli
| | LICENCA MATERNIDADE/PATERNIDADE | | | READAPTAGAO DE FUNGAO

| X | LICENGA MEDICA | | | TITULAGAO DE ESCOLARIDADE

| | LICENGA P/ ATIVIDADE POLITICA | | | ouTROS:

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES

Venho através deste apresentar atestado médico para tratamento de saude.
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Assinatura do(a) requerente Autorizacdo do(a) Gestor(a)
Data: _02.04.2024 Data: I

Praca Raimundo Targino Ferreira, n° 22,Centro - CEP: 56120-000

CNPJ n°® 11.348.570/0001-93
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ATESTADO MEDICO

/ 2 /
ATESTO PARA OS DEVIDOS FINS QUE O (A) PACIENTE _Natolud N gt do. &

, NECESSITA DE AFASTAMENTO DE SUAS ATIVIDADES
PROFISSIONAIS/ESCOLARES POR UM PERIODE DE DIA (S) A PARTIR DA DATA CORRENTE.
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