MUNICIPIO DE ATiLIO VIVACQUA

Estado do Espirito Santo

REQUERIMENTO

L] Averbac¢do de Tempo de Servico L] Aposentadoria por Tempo de Servi¢co

L] Adicional de Tempo de Servico ] Aposentadoria por Idade

|:| Adicional de Assiduidade (férias premio) Aposentadoria Compulséria

L] Gratificacdo de insalubridade, periculosidade

ou penosidade Aposentadoria Proporcional

Revisdo de Proventos para inclusdo da

[] salario Familia NN - o
Gratificagdo de Adicional/ou Assiduidade

] Gratificacdo da op¢éo 40% do vencimento do

L Falta abonada, de acordo com o Art. 32 da Lei
cargo em comissao

N° 585/2002, na data ........ |- |

] Gratificacdo de fungéo

O o O 0O 0

Folga Social, com base na Lei n° 854/2009, de

29/12/2009, na data ........ I |
|:| Auxilio Doenca

D L0 01 (0
DADOS DO REQUERENTE

NOME:

CARGO EFETIVO: MATRICULA:

CARGO CONTRATADO: N.O:

UNIDADE ADMINISTRATIVA: ORGAO:

ENDERECO COMPLETO DO REQUERENTE:

TEL. P/ CONTATO:

INFORMAGCOES COMPLEMENTARES:

REQUEIRO A CONCESSAO DA VANTAGEM ASSINALADA NOS TERMOS DA LEGISLACAO EM VIGOR
APLICAVEL AO ASSUNTO.

ASSINATURA DO REQUERENTE

"Feliz a Nagio cujo Deus é 0 Senbhor!”

Pragca José Valentim Lopes, N° 02, Centro — Atilio Vivacqua/ES
CEP: 29.490-000 FoneFax: (28) 3538-1109/1104
CNPJ: 27.165.620/0001-37
E-mail: gabinete@pmav.es.gov.br



