MODELO         

 FAZER EM PAPEL TIMBRADO
IDENTIFICAÇÃO
	RS/PV:
	Nome:

	RG:
	CPF:

	Cargo/Função-Atividade:

	UA:


	PLANILHA PARA ELABORAÇÃO DO INFORMATIVO 

ADICIONAL LOCAL DE EXERCÍCIO (ALE) NA APOSENTADORIA
QM/QAE/QSE – A PARTIR DE 28/10/2009



	PERÍODOS POR ANO EM QUE O(A) INTERESSADO(A) EXERCEU SUAS FUNÇÕES RECEBENDO ( ALE )  

	CARGA HORÁRIA MENSAL EM QUE O(A) INTERESSADO(A) EXERCEU SUAS FUNÇÕES RECEBENDO ( ALE )
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