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VEM MUI RESPEITOSAMENTE PERANTE V. EX’. REQUERER:
‘Marque com um X, uma das opgdes abaixo

__/ANOTAR DIPLOMA OU/CURSO |  SALARIO FAMILIA
""""" /AVERBAR TEMPO DE SERVICO | . |AUT. P/ CONT.DE TEMPO P/ L PREMIO|
- FERIAS _GOZ7AR ’ ? ATIT P/ CONT TRMPO P/ APOSENTADORTA
| APOSENTADORIA ] . REMOCAO S~
- ><_CERT. DE TEMPO DE SERVICO | . ____R_QADAPTAciO DE CARGO
EXONERACAO | __ RETIFICACAODENOME
LICENCAPREMIO | . |AUTORIZACAO DE LICENCA PREMIO |
_LICENGA A GESTANTE . _ DECLARAGAO ]
~ LICENCA SEM VENCIMENTOS | OUTROS ]

'INFORMACOES COMPLEMENTARES:

C") SN QJK_A‘ < (ﬂv\%w\r\ AJ& A\(& WA, Z{ > ésx WA UA S
A \ |
\‘S’MU Ao o 'T)\m C*(‘Su’\! L OO & \)b\&U\O\-\+9\ = ?Q "
B SRy 20t S¥e 2eAY

=R

\( é,(, /\Qt;\‘&,“ ‘Fi‘~ R& \U ARV

ASSINATURA DO REQUERENTE AUTORIZACAO DO GESTOR
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