ADICIONAL DE INSALUBRIDADE

DADOS FUNCIONAIS:
NOME: CPF:
E-MAIL: TELEFONE/CELULAR:

ENDERECO RESIDENCIAL.:

BAIRRO: CIDADE: CEP:
CARGO/FUNGAO: MATRICULA:
SECRETARIA:

UNIDADE DE LOTAGAO:

DESTINATARIO:

E IMPRESCINDIVEL A APRESENTAGAO DOS DOCUMENTOS ABAIXO E ANEXA-LOS AO PROCESSO

¢ Preenchimento dos dados acima;
e Documentos pessoais: Identidade, CPF, Comprovante de Endereco;
e FICHA TECNICA preenchida e assinada.

OBSERVAGAO:

ANAPOLIS, DE

ASSINATURA DO REQUERENTE

Prefeitura Municipal de Anapolis
< www.anapolis.go.gov.br



FICHA TECNICA
PARA FINS DE INSALUBRIDADE ou PERICULOSIDADE

Ressaltamos que é imprescindivel especificar exatamente as atribuicbes da atividade exercida e, também, informar qual é o
agente embasador do pedido e se o contato é permanente ou intermitente, solicitamos ainda a relagdo dos EPI's utilizados
atualmente pelo (a) servidor (a) com os respectivos C.A. (Certificados de Aprovagao).
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