C'Z?D CAMARA MUNICIPAL DE MONFORTE
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munieipte Subunidade de Gestdo de Recursos Humanos

PARTICIPAGAO DE FALTAS AO SERVIGO

(Conforme a lei n.° 35/2014, de 20 de junho da Lei Geral do Trabalho em Fungdes Publicas)

Livro de registo: DESPACHO
Registo Ent. n.°
Processo n.°
Registado em:

O Trabalhador

Ex.™ Senhor
Presidente da Camara Municipal de Monforte

Eu, , com contrato por tempo , com a
categoria profissional de, ; vem participar a V.Ex? que faltar ao servico
no(s) dia(s) ;solicitando, nos termos da LGTFP; lei 35/2014, de 20 de junho,
que essas faltas lhe sejam justificadas.

DIAS ART® AL MOTIVO DIAS ART® AL MOTIVO

[ Consulta médicas

[] Exames médicos

134°, n°2 A | Casamento |:| Tratamento ambulatério

Exames médicos a familiares em regime de
134°, n°2 1 [ tratamento ambulatério.

[] Consulta pré-natal

134°, n°2 B | Falecimento de familiar Acompanhamento familiar
[] Menor de 12 anos.
134°, n°2 C | Trabalhador estudante — Provas de avaliagao [] Maior de 12 anos.

I:l Cumprimento de obrigagées legais
134°, n°2 D I:l P.M.A. 394° L Provas de concurso

I:‘ DoencalAcidente

I:l Por conta do periodo de férias — Ano em curso

134°, n°2 E I:l Assisténcia inadiavel e imprescindivel a 1340, n°2 M

membros do agregado familiar |:| Por conta do periodo de férias — Ano seguinte

...por deslocagao a estabelecimento de ensino

o o
134°, n2 F de responsavel pela educagao de menor.

134°, n°2 K | Doagéo de sangue

134°, n°2 G | Atividade sindical A.C.E.P.

JUNTO EM ANEXO OS SEGUINTES DOCUMENTOS:
[] Anexos

Esclarece ainda que:

Monforte,
Validei a conformidade de acordo com os
O Participante documentos exibidos
(Assinatura do participante ou de outrem a seu rogo, se 0 mesmo nao souber ou nao puder assinar) (Assinatura do Funcionario)
INFORMACAO

UNIDADE ORGANICA ADMINISTRATIVA

Data: Tomei conhecimento.
O Responsavel pelo Servigo

Data: O Dirigente

O Dirigente
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