REQUERIMENTO LINCENÇA SEM REMUNERAÇÃO

Conceição do Castelo - ES.                              Em, ___ de _____ de ______.

Exmo. Sr.:

CHRISTIANO SPADETTO

Prefeito Municipal

Nesta.
Eu ____________________________________________________, ocupante do cargo de _________________________, matrícula nº. _______, portador(a) da Cédula de  Identidade RG nº._______________ e do CPF nº. _______________, residente à Rua ______________________________, n.º __________, no município de _____________________________, lotado (a) na Secretaria Municipal de ______________________________, venho requerer a Vossa Excelência, Licença Para Tratar de Interesses Particulares, por _____(______) anos consecutivos, sem remuneração, a partir de ____/______/_______.
Nestes termos,






Pede deferimento.

________________________________

NOME E ASSINATURA
