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Poder Executivo

Ministério da Educação

Universidade Federal do Amazonas

Departamento de Pessoal


FORMULÁRIO DE TERMO DE OPÇÃO PELO ABONO DE PERMANÊNCIA 
	À DIRETORA DO DEPARTAMENTO DE PESSOAL DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO AMAZONAS



	NOME:      

	CARGO:      
	MATRÍCULA SIAPE:      

	LOTAÇÃO:      
	RAMAL:      

	TELEFONE: (     )      
	E-MAIL:      

	ESPAÇO OBRIGATÓRIO PARA PREENCHIMENTO DO REQUERENTE


	VENHO através do presente, requerer ABONO POR PERMANÊNCIA, por já ter cumprido os requisitos para a aposentadoria voluntária, e optado permanecer em atividade, conforme previsto no artigo 3º, § 1º EC nº 41/2003.

AUTORIZO POR OPORTUNO

 FORMCHECKBOX 
 Não computar os períodos de Licença-Prêmio não gozados, para fins de contagem em dobro, tendo em vista que pretendo usufruí-los oportunamente;

 FORMCHECKBOX 
 Computar os períodos de Licença-Prêmio para fins de contagem em dobro, conforme a necessidade para fazer jus ao referido abono da maneira mais vantajosa, estando ciente da impossibilidade de gozo futuro dos períodos eventualmente utilizados;

 FORMCHECKBOX 
 Ser previamente consultado (a) quanto ao cômputo de períodos de Licença-Prêmio não gozados, para fins de contagem em dobro, para fins do referido abono;
 FORMCHECKBOX 
 Não possuo ou não tenho direito à Licença-Prêmio. 

Estou ciente de que o não preenchimento dos campos referentes à autorização da contagem do tempo de Licença-Prêmio não usufruída será considerada NÃO autorizada pelo Departamento de Pessoal da Universidade Federal do Amazonas; se autorizado o referido tempo não mais poderá ser usufruído. 



	Manaus      /     /                                                                          ___________________________________

                                                                                                                           ASSINATURA DO REQUERENTE


Avenida General Rodrigo Octávio Jordão Ramos, 3000, Setor Norte, Bloco da Reitoria, Aleixo, CEP: 69.0777-000 – Manaus/AM. Telefone (092) 3305.4353/4352 Fax (092) 3305.4351/4354

depes@ufam.edu.br

