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	UNIVERSIDADE FEDERAL DE SÃO JÃO DEL-REI - UFSJ

Instituída pela Lei no 10.425, de 19/04/2002 – DOU DE 22/04/2002



	FORMULÁRIO DE RECURSO DE AVALIAÇÃO DE AMBIENTE/POSTO DE TRABALHO PARA FINS DE CONCESSÃO DE ADICIONAIS



	Siape
	Nome

	     
	     

	Cargo
	Sigla lotação
	Campus

	     
	     
	     

	Chefia imediata
	Cargo da chefia imediata

	     
	     

	Local de trabalho

	     

	Ramal
	Celular
	Telefone
	E-mail

	  
	     
	     
	     

	A partir dos argumentos explicitados abaixo solicito reavaliação de meu ambiente/posto de trabalho.

________________________________________________________

Local e data

Assinatura do servidor                    Assinatura da chefia imediata



	Justificava/argumentos

	     


