PREFEITURA MUNICIPAL DA SERRA

ESTA

DO DO ESPIRITO SANTO

SECRETARIA DE ADMINISTRAGCAO E RECURSOS HUMANOS

FORMULARIO DRH

REQUERIMENTO:

) Ajuste Salarial com Maior Titulacdo
) Progressdo Funcional

) Abono de Permanéncia

) Perdido de Demissdo/Exoneracgdo
() Efetivo( ) Comissionado (
Elevacdo de Nivel

Gratificacdo de Assiduidade (Decénio)

) Contratado (

() Insalubridade
() Licenga de Luto

Grau de Parentesco:

() Licenga Maternidade
) Licenca Gala

() Licenga Paternidade
() Direitos Adquiridos

() Revisdo de Processo n®

()
()
() Copia de Processo n®
() Declaragdo de Tempo de Servico:

Finalidade:

() Outros:

REQUERENTE: ( )Servidor(a) (

) Ex-servidor(a)  (

) Outros_

Dados do Requerente:

Nome:

CPF:

Endereco:

Bairro: Cida

de: CEP:

Telefone Contato:

Dados do(a) Servidor(a) / Ex-servidor(a):

Nome:

Matricula: CPF:

Telefone Contato:

Email:

Bairro:

Cidade:

CEP:

Telefone Contato:

Informagdes Complementares:

Requer nos termos da Legislacdo em

Data / /

vigor aplicavel ao assunto.

Assinatura do Requerente



