Administragéo ‘Qﬁ Verdejd nte

e Financas

REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO

Excelentissimo:
[ ] Sr.Prefeito
[X] Sr. Secretéario(a)

| NOME: Natalia Matilde Matias de Sa. | CPF: 044.032.934-50
‘ CARGO/FUNCAO: Professora | MATRICULA N
SECRETARIA LOCAL DE TRABALHO:

Educacao

Esc. Joaquim Tavares

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 | | | PENSAO PORMORTE

| | 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 solicitar licenca para tratamento de saude no periodo de 10 de

junho a 24 de junho do corrente ano.

3 JLCL)(,CLLUC\ Mot de T Mladic w de D '
Assinatura do(a) requerente Autorizacdo do(a) Gestor(a)
Data: 26/06.2024 Data: /| |/

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

CNPJ n°® 11.348.570/0001-93
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ATESTO PARA OS DEVIDOS FINS QUE ©
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NECESSITA DE AFASTAMI
PROFISSIONAIS/ESCOLARES POR UM PER
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