SECRETARIA DE GoOvVERNO MUNICIFPAL DE
ADMINISTRACAO
E FINANCAS B ne e po s e

REQUERIMENTD ADMINISTRATIVO

Excelentissimo:

[1Sr. Prefeito

<] Sr. Secretario(a)

[NIME: 5 reerre. S uc. e S0l [CPEJ03 519344 -2 ]
| CARGO/FUNGAD: | MATRICULA N&: \
| SECRETARIA: LOCAL DE TRABALHD:

Venha respeitosamente perante V. Ex¥ requerer:
Marque com X uma das opgles abaixo:

[ [ APOSENTADTRIA ] [ T LICENCA P/ SERVICO MILITAR |
i | AVERBAR TEMPD DE SERVICD | 1 | LICENCA PREMID 1,
[ | CERTIDAD DE TEMRO DE SERVICD | [ | HIGENCA SEM VENCIMENTDS |
[ [ DECLARACAD ] [ | SALARID FAMILIA R |
| | EXONERACAQ A PEDIDD B0 SERVIDOR | r | PENSAD POR MORTE |
[ | FECHAMENTD OF YINCULO (CNIS) | [ | PERMUTADUCEDENCIA |
[ | GoZ0DE FERIAS ] [ T REMDCAD A PECIDD 6O SERYIDOR T
i | LICENCA MATERNIDADE/PATERNIDADE { | | READAPTACAD DE FUNCAD |
[ T LICENGA MEDICA B ] [ | TITULACAD DE ESCOLARIBADE T
[ T UCENCA P/ ATIVIDADE POLITICA ] [ > | nuTRas: |

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
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Mok 9ilva s sa’

Assinatura dofa) requerente Autarizagan do(a) bestor(a)
Uata: ()6 05 /54025 Data: /[

Praca Raimundo Targine Ferreira, n22, Centro ~ CEP: 56.120-000
www. verdejante.pe.gov.br
CNPJ: 11.348.570{0001-93




