



ESTADO DE SANTA CATARINA
FORMOSA DO SUL - SC

A EXCELENTÍSSIMA SENHORA
ALESSANDRA PAULA FERRARI
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO, FINANÇAS E PLANEJAMENTO
FORMOSA DO SUL/ SC

NOME, brasileiro(a), casado(a)/solteiro(a), residente e domiciliado(a) na Rua/Avenida/Travessa_____________________________________________________, cidade de _______________________, CEP______________________, ocupante do Cargo de ___________________________________________com Lotação na Secretaria Municipal de ______________________________________, carga horária ________ horas semanais, portador(a) do CPF nº _________________, vem, respeitosamente, perante Vossa Excelência, com fundamento no art. 19 do Plano de Cargos e Remuneração dos Servidores Públicos Municipais de Formosa do Sul, Lei Complementar N.º 19/2007, Decreto Municipal nº 6224/2024 requerer Adicional de Titulação em razão da conclusão do curso ( ) Graduação/ ( )Pós Graduação-Especialização/ ( ) Mestrado/ ( )Doutorado (escolher um)  em ___________________________ (nome do curso). 

· Justificativa de Correlação: (o servidor deve expor os motivos pelos quais considera que essa titulação guarda afinidade com as atribuições de seu cargo e contribui significativamente para o aperfeiçoamento das tarefas desempenhadas)___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________.
Em anexo a seguinte documentação: 

· Cópia do Diploma/Certificado de conclusão;
· Comprovante das Disciplinas que compõe o curso.


NESTES TERMOS


PEDE E AGUARDA DEFERIMENTO
Formosa do Sul - SC, ____ de ______________________ de ______.

NOME
Servidor (a) Público (a) Municipal
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