Prefeitura Municipal de Bom Despacho
Estado de Minas Gerais
Secretaria Municipal de Administracio

Solicitacao de Atendimento em Recursos Humanos

Dados do solicitante:

Vinculo: |:| Efetivo |:| Contratado |:| Comissionado |:| Visitante

Nome: CPF: Data Admissdo:
Nome Cargo: Cargo: Telefone:

‘ ‘ Geréncia:

Demanda apresentada

[] Certidio de Contagem de Tempo

[] vale-transporte [] 1° Cartio ‘ ‘ Numero do cartao:

[] Atendimento Especifico — Geréncias

[] Esclarecimento sobre o Contracheque

[] Licenca Sem Vencimento — Periodo de a (Prazo méaximo de 02 anos)

|:| Licenca por motivo de doenca em pessoa da Familia — Periodo de (Nos termos da Instrugao
a Normativa SMA 01/2018)

|:| Reducao da Jornada de Trabalho (Caso especial) — Motivo

[] Afastamento ‘ (Comprovagio)

[] Antecipacio 13° Data de Nascimento: 100%  []50%

[C] Outros. Especificar

Fundamentagédo:

Dados Adicionais - Documentos Anexos:

Data:

Geréncia da Folha de Pagamento:

[] Tem direito  [_] Néo tem direito - Justificativa

Aprovagdo da Geréncia da Folha de Pagamento

Data Nome Completo Cargo

Chefe Imediato:

|:| Concordo |:| Discordo - Justificativa :
Aprovacdo do chefe Imediato

Data Nome Completo Cargo

Deferimento do(a) Secretario(a)
[[] Defiro [] Indefiro - Justificativa

Data Nome Completo

Praga Irma Albuquerque, 45 — Centro — 35600-000 — Bom Despacho-MG
Telefone (37) 99106-4871 — www.bomdespacho.mg.gov.br — folhadepagamento@pmbd.mg.gov.br
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