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ANEXO II

	FICHA DE FREQÜÊNCIA 

	Coordenadoria:

	Diretoria de Ensino:

	Unidade de Exercício:

	Nome:                                                                                                  RG:

	Cargo:

	Período de Freqüência: de                                            a

	NÚMERO FALTAS DESCONTÁVEIS E SUSPENSÃO/PRORROGAÇÃO NO PERÍODO AVALIADO  

	I – Faltas Justificadas:

	II – Faltas Injustificadas:

	III – Faltas Médicas:

	IV – Outras Faltas:

	V – Licença-Prêmio:

	VI – Suspensão/prorrogação da contagem por Licenças:

	VII - Suspensão/prorrogação da contagem por Afastamentos:

	VIII- Suspensão/prorrogação da contagem por Readaptação funcional:

	IX  - Suspensão/prorrogação da contagem por Designação:

	TOTAL DE DIAS (BRUTO):

	TOTAL DE DIAS (LÍQUIDO):

	Documentos Anexados:          (   ) sim          (    ) não


 

Local e data:                                                   

 

Carimbo e Assinatura do Superior Imediato: 

 

Ciência do interessado:
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