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	UNIVERSIDADE FEDERAL DE SÃO JOAO DEL REI  

PRÓ-REITORIA DE GESTÃO E DESENVOLVIMENTO DE PESSOAS

DIVISÃO DE ADMINISTRACAO DE PESSOAL 

	
	



REQUERIMENTO PARA AVERBAÇÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO

	NOME:      , ocupante do cargo de      , da UFSJ, matrícula SIAPE n.º       requer a  AVERBAÇÃO DO TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO constante da(s) Certidão(ões) em anexo. 
Declaro que o referido tempo de contribuição não foi e nem será averbado em outro órgão.

São João del-Rei,        

_______________________________________________ 



   ASSINATURA DO(A) REQUERENTE




	De acordo com a legislação em vigor, podendo ser concedido a partir de

________/_________/________

______________________________


	DEFERIDO   

 ________/_________/________

DIPES
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