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REQUERIMENTO

REVERSAO DA ALTERACAO DE JORNADA DE TRABALHO COM REMUNERACAO PROPORCIONAL
(Medida Provisdria n° 2.174-28 de 24.08.2001)

Encaminhar via SETOR RESPONSAVEL: DAJOR/DAP
PROCESSO GRUPO DE ASSUNTO: 163 (Jornada de Trabalho)
DIGITAL NO SPA ASSUNTO: 605 (Jornada de Trabalho)

Servidor(a): CPF: Matricula SIAPE:
Lotacdo / Localizagdo: Cargo: Ramal:
E-mail (servidor): Fone (DDD/N9): ( ) - ou

Chefia imediata: E-mail (chefia imediata):

Solicita a(o) Senhor(a) Dirigente do Departamento de Administragdo de Pessoal da Universidade Federal de
Santa Catarina, nos termos da Medida Provisdria n° 2.174-28 de 24.08.2001, que trata da Jornada de
Trabalho Reduzida com Remuneracdo Proporcional de servidores civis do Poder Executivo Federal, a
reversao da alteracdo de jornada de trabalho com remuneracdo proporcional do cargo efetivo de

, a partir de , com op¢do para a jornada de 40 horas semanais.

JUSTIFICATIVA PARA TAL SOLICITAGCAO:

Cidade Data

Assinatura e carimbo do servidor requerente
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Instrugoes:

Efetuar download do formulario;

Preencher o formulario;

Abrir um processo digital no SPA;

Anexar o formulario como peca no SPA;

Utilizar o assinaufsc para assinar o formulario;

Encaminhar a chefia imediata para ciéncia e manifestacao, a qual ocorrerd no despacho do SPA;
ApOds a assinatura digital da pega, a chefia devera encaminhar o processo a Diregao da Unidade,

Nou ok WwNe

para ciéncia e manifestacao;
8. Apds dar ciéncia, manifestar-se e assinar digitalmente o seu despacho, a Diregdo ira encaminhar o
processo digital a DAJOR/DAP.

ATENCAO: o formulario preenchido, seguindo as diretrizes acima determinadas, deve ser
encaminhado a DAJOR pelo menos 15 dias antes da data solicitada para que a reversao de
jornada ocorra. Formularios que nao cumpram estes pré-requisitos serao devolvidos.
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