/ \ SECRETARIA GOVERNO DO ESTADO DO TOCAN~TINS y
': 3 DA ADMINISTRACAO SECRETARIA DA ADMINISTRACAO s Serv"-

DIRETORIA GERAL DO SERVIR

REQUERIMENTO PARA ASSUNTOS DIVERSOS(AUDITORIA)

IDENTIFICACAO DO TITULAR DO PLANO

NOME COMPLETO (sem abreviaturas):

ORGAO DE LOTAGCAO: MATRICULA:

CPF: NOME DA MAE:

ENDERECO:

MUNICIPIO: UF: CEP:

E-MAIL TELEFONE:
SOLICITACAO

[L] EXTRATO DE COMPARTICIPACAO
[L1 cOPIA DE PROCEDIMENTO MEDICO REALIZADO (EXAME, RX RESSONANCIAS E ETC.)
1 ouTtrOS

DETALHAMENTO DA SOLICITACAO:

Declaro que sdo verdadeiras todas as informacgdes contidas neste requerimento.
Por ser verdade assino o presente documento em uma Unica via.

, / /
Local Data Assinatura do requerente

Uso exclusivo do SERVIR
RELATORIO SINTETICO DO ATENDENTE DA AUDITORIA:

. / /
Local Data Assinatura do atendente Auditoria

Uso exclusivo do SERVIR e Recursos Humanos do Orgéo de lotagéo do servidor

, / /
Local Data Assinatura do encarregado do Setor de Informatica




