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REQUERIMENTO DE ANTECIPAÇÃO DO 13º SALÁRIO 
 

 

1 . REQUERENTE       Data: ____/______/________ 

 

Servidor: ______________________________________________________________ 

Matricula: ____________ Cargo: __________________________________________ 

Secretaria: ____________________________________________________________ 

Mês para Antecipação: __________________________________________________ 

 

_________________________________ 

Solicitante 

 

 

 

2. RESERVADO AO RECURSOS HUMANOS   Data: ____/______/________ 

Admissão: ______/_____/_______ 

Atividade Exercida: ______________________________________________________ 

Situação:            Concursado           Comissionado                Agente Politico 

 

Mês de Direito: _____________________  Mês Solicitado: ______________________ 

Impedimento:         Sim                   Não 
 
Observação: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________ 

 

______________________________     ______________________________ 

       Diretor de Recursos Humanos  Secretário Municipal de Administração 
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3. SECRETARIA DE FINANÇAS    Data: ____/______/________ 

 

Dirigente da Secretaria: __________________________________________________ 

 

Disponibilidade Financeira:           

  Sim            Não   Aguardar o mês de _____________/20___ 

  Sim            Não   Aguardar o mês de _____________/20___ 

  Sim            Não   Aguardar o mês de _____________/20___   

 Sim             Não   Aguardar o mês de _____________/20___  

 

____________________________ 

Secretário Municipal de Finanças 

 

 

 

 

 

4. RESERVADO A PREFEITA     Data: ____/______/________ 

 

 

À Secretaria Municipal de Administração: 

 

PROVIDENCIAR 

 

 

 ARQUIVAR 

 

 

 

Ana Paula Lima de Oliveira Machado  

Prefeita Municipal 

  

Ana Paula Lima de Oliveira Machado  

Prefeita Municipal 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
  

    

    

    

    


