
CONVOCAÇÃO PARA EXECUTAR HORAS EXTRAS

SECRETARIA:

NOME DO SERVIDOR:

NÚMERO DE HORAS
EXTRAS AUTORIZADAS: ______________ horas
PERÍODO QUE SERÃO
REALIZADAS AS HORAS: ______/______/_______ até ______/______/_______
DESCRIÇÃO DO MOTIVO
DA NECESSIDADE DA
REALIZAÇÃO DAS HORAS
EXTRAS: ____________________________________________

CRONOGRAMA QUE SERÁ REALIZADO:

DATA NÚMERO DE HORAS REALIZADAS

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas

______/______/________ ______________ horas
TOTAL DE HORAS: ______________ horas

SOLICITO QUE AS REFERIDAS HORAS EXTRAS SEJAM:

( ) Pagas ao servidor ( ) Incluídas no Banco de Horas

Tenente Portela, _________ de ______________________ de __________.

_______________________________
Assinatura do(a) Servidor(a)

_______________________________
Assinatura do(a) Secretário(a)
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