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SOLICITAÇÃO  DE  DOCUMENTOS  PARA  APOSENTADORIA / INSS 

PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE MAUÁ 
SECRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 
COORDENADORIA DE GESTÃO DE PESSOAS 
DEPARTAMENTO DE ADMINISTRAÇÃO E DESENVOLVIMENTO DE PESSOAL 

 
 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 _____________________________________________________________________________________________  

 

 

 

 

 SERVIDOR  
NOME 
      
REGISTRO FUNCIONAL CARGO / FUNÇÃO 
            
LOCAL DE TRABALHO 
      
SECRETARIA  
      
CATEGORIA FUNCIONAL 
 

ESTATUTÁRIO EFETIVO ESTATUTÁRIO TEMPORÁRIO CLT ESTÁVEL CLT NÃO ESTÁVEL COMISSÃO FRENTE DE TRABALHO 

PERÍODO CARTEIRA PROFISSIONAL Nº 
  

    /    /      À    /    /             
  

 

ENDEREÇO (RUA / AV.) 
      
NÚMERO COMPLEMENTO BAIRRO 
                  
CIDADE ESTADO TELEFONE 
                  

 

 

Venho através desta solicitar os seguintes documentos para concessão de minha Aposentadoria junto ao 
Instituto Nacional do Seguro Social / INSS: 
 

Requerimento para fins de Aposentadoria por Tempo de Serviço. 

Requerimento para fins de Aposentadoria por Idade. 

Relação de Salário de Contribuição. 

Ficha de Registro de Empregado. 
 

OBSERVAÇÕES: 
 

      

 

 
 
 

MAUÁ,    DE       DE         

       REQUERENTE  / SERVIDOR  (Assinatura)  

 
 

 

Retirei os documentos acima solicitados em: 
 
 
 

MAUÁ,    DE       DE         

       (Nome  e  Assinatura)  
 


