
 

 

     FORMULÁRIO DE SOLICITAÇÃO PARA PRORROGAÇÃO DE FUNCIONÁRIO 

     DADOS DA EMPRESA REQUERENTE: 
NOME: CPF: 

EMPRESA: CNPJ: 

ENDEREÇO: 

DADOS DO ISENTO: 
NOME: 

CPF: DATA DE NASCIMENTO: 

FUNÇÃO: 

LOCAL DE SERVIÇO: 

ENDEREÇO DA HOSPEDAGEM: 

DATA DE CHEGADA: 

TERMINO DA ISENÇÃO: 

PRORROGAR ATÉ: 

JUSTIFICATIVA PARA A PRORROGAÇÃODA DISPENSA DA TPA: 

Assumo inteira responsabilidade pelos dados acima, ciente de que em sendo deferida esta solicitação, a permanência 

do solicitado na ilha ficará sob minha inteira guarda. Sabendo também que, ao término do prazo, o retorno do 

funcionário solicitado ao continente é obrigatório e será por minha conta. 

                                                                                               Fernando de Noronha,  / / . 

                                                                     Assinatura do Requerente 
 


