ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

PREFEITURA MUNICIPAL DE GALINHOS
Praca dos Trés Poderes, 717, Centro — Galinhos-RN

A”N“°5 CEP 59.596-000 CNPJ 08.110.991/000177

REQUERIMENTO DO (A) SERVIDOR (A)

Autoridade a que é dirigido:

N° do protocolo

Requerente:

Matricula:
Recebido por:

Residéncia:

Telefone:

Cargo ou Funcéo:

Org&o e Unidade de Lotagao:

Objeto do Requerimento:

() Férias () Licenca Prémio ( ) Licenca S/ Remuneracdo ( ) Licenga maternidade ( ) Outros (as)

Base Legal:

Tendo anexado os documentos para o devido processamento, solicito a concessdo do pedido constante do

presente requerimento.
Nestes termos, peco deferimento.

Galinhos/RN, / /
Requerente
(Reservado ao Chefe Imediato) Despacho
O — Nada a opor.
O — Discordo
Em, / /

Em, / /

Assinatura e carimbo:

Assinatura e carimbo:

Informacao do Setor de Pessoal (RH)

Despacho

Em, / /

Assinatura e carimbo

Em, / /

Assinatura e carimbo:




