SECRETARIA DE GOV ERNO MUNICIPAL Io t
ADMINISTRAGAO £ TE
E FINANCAS ~¢ . § i

REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO
Excelentissimo:

[ ]Sr. Prefeito
[ ] Si. Secretério(a)

NDME;%&M Condinio Rodviques de Yliwuna. | CPF: 034,195 425 - 36
| CARGD/FUNGAD: WW | MATRICULA N 00pagro4 49

SECRETARIA: S v, | LOCAL DE TRABALHO: HWOP

Venho respeitosamente perante V. Ex? requerer:
Marque com X uma das opgies abaxn

| APDSENTADDRIA  UCENGA P/ SERVICD MILITAR

 AVERBAR TEMPO DE SERVICO | UCENGA PREMID

. CERTIDAD DE TEMPD DE SERVIGD | UCENGA SEM VENCIMENTOS

| DECLARACAD  SALARIO FAMILIA

| EXONERAGAD A PEOIOD DO SERVIOOR  PENSAO POR MORTE

 FECHAMENTD OE YINCULD (CNIS) .| PERMUTA DU CEDENCIA

. GOZ0 DE FERIAS | RENOGAQ A PEDID 0O SERVIDOR

| LCENGA MATERNIDADE /PATERNIDADE . READAPTAGAD DE FUNGAD

| LICENGA MEDICA _ TITULAGAD DE ESCOLARIDADE
 LICENGA P/ ATIVIDADE POLITICA X wnes Qfetado Midieo

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Mulido widico & 63 dias, 0. polin do dia I3/

%aﬂm@f &g Qliwsise B

Assinatura dola) requerante Autorizagao dola) Gestar(a

lata: OC 0 Y _2.(')_4(, lawa:

Praga Raimundo Targino Ferreira, n22, Centro - CEP: 56.120-000
www. verdejante.pe.gov.br
CNPJ:11.348.570/0001-93




UNIDADE MISTA DE SAUDE !

Secretaria Municipal de Satide de Porteiras

Rua José de Alencar - Fone: (88) 3557.1241 - Porteiras - Cearpa

ATESTADO MEDICO

ATESTO QUE g] ,L(j L LN () OGO 63 : LOKUUMA/
Est4 em tratamento de salide e necessita & 3 ches

( ﬁ,?h JC-IA-M . ) dias de afastamento das suas

fungbes para recuperagdo. Vem em tratamento desde_S) ¥ / 03/)36

com diagnéstico (CID) ﬁ 9 q

. Porteiras, ﬁ 7 de

‘Ass. médico/carimbo

NOTA: . |
" Este atestado é valido para ara as finalidades previstas no Art, 86 do R.G.PS, Aprovado pelo

Detreto N° 60.501, de 14/03/67 e serk expedido para justificativa de 1(um)a 15(quinze) dias de
afastamento do trabalho j L .




