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UNIVERSIDADE FEDERAL DO VALE DO SAO FRANCISCO
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REQUERIMENTO DE LICENCA A GESTANTE APOS O

PARTO/PRORROGACAO
IDENTIFICACAO DA SERVIDORA:
Nome: Sexo:
Nome Social:
Setor de Lotacdo: Matricula: Categoria Funcional:
Endereco Residencial: Telefone:
E-mail: E-mail institucional:

Formalizagdo

() CONCESSAO INICIAL ( ) PRORROGACAO

Eu, acima identificada venho requerer a concessdo da | Eu, acima identificada venho requerer de acordo com
Licenca a Gestante de acordo com o art. 207 da Lei n°|a legislacdo vigente, qual seja, Lei n°® 11.770 de
8.112, de 1990. 09/09/2008 e Decreto n° 6.690 de 11/12/2008, a
prorrogacdo da Licenga & Gestante.

Anexando o seguinte documento:
( ) certiddo de nascimento;

( ) atestado médico que conste expressamente a | Obs.: a prorrogacdo deve ser solicitada até o final do
data do parto. primeiro més apés o parto.

Declaro estar ciente dos termos do Art. 3° paragrafo Gnico do Decreto n°6.690, de 2008 de que:

() no periodo de prorrogagdo dessa licenca, ndo poderei exercer qualquer atividade remunerada e a crianga
ndo poderd ser mantida em creche ou organizagdo similar;

() em caso de inobservancia das exigéncias legais perderei o direito a prorrogagdo e deverei ressarcir ao
erério o valor indevidamente recebido.

LOCAL DATA ASSINATURA DA SERVIDORA

Procedimento da Unidade SIASS

Encaminha-se o requerimento a Superintendéncia de Gestdo de Pessoas, através do memorando de
ndmero / , para adocdo das medidas cabiveis.
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