DECLARAÇÃO e REQUERIMENTO

Ilmo (a) Sr (a)_________________________________________Dirigente Regional de Ensino – Região de Itu
Eu, ______________________________________________________________ , R.G._____________________ ,

DECLARO, sob pena de responsabilidade, para fins de acumulação de cargos remunerados que

(    ) exerço  




(   ) outro cargo  

(    ) não exerço



(   ) emprego    







(  ) função pública

Se exerce outro cargo ou função, identifique-o no quadro abaixo:

Esclareço que a distância entre as Unidades em que vou atuar é de aproximadamente _______ km e que utilizarei _______________________________ como meio de transporte, gastando no percurso _________ hora(s) e ____________  minutos e REQUEIRO de Vossa Senhoria, parecer sobre a acumulação dos cargos. 

________________________ , _______ de ______________________ de 20__.

                                   


local                                                                  data                                                

_____________________________________________________

assinatura do servidor (a)


.

(   )  cargo (se é efetivo) 				(   ) Municipal  


(   )  função 						(   ) Estadual  


							(   ) Federal  


							(   ) Outros  





Nome do cargo/função: ________________________________________________________





:______________________________________________________________





Unidade:___________________________________________ Fone__________________��___


Endereço: ____________________________________________________________________


Bairro:______________________  ______________Cidade: ___________________________ Cargo/emprego/função:________________________________Regime Jurídico: ___________





Obs: O cargo, emprego ou função pública compreende todo aquele exercido na Administração Pública Direta, Indireta ou Fundacional de qualquer dos Poderes da União, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municípios.











