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GABINETE DO PREFEITO

Portaria N° 0107/2018, de 13 de Novembro de 2018.

O PREFEITO MUNICIPAL DE BRASILANDIA DO
TOCANTINS, ESTADO DO TOCANTINS, no uso de suas atribuicées
constitucionais e legais,

RESOLVE:

Art. 1° - Fica concedida, licenga maternidade, por periodo de 180 (cento
e oitenta) dias, a servidora Thayanne Pereira da Silvas Souza, cargo Efetivo
de Professor do quadro de funcionarios desta prefeitura lotada na Secretaria
Municipal da Educagéo a partir do dia 13 de novembro do ano de 2018 com
vencimento dia 13 de maio do ano de 2019, nos termos do art. 85 da Lei
municipal de n® 340/2010 de 10 de dezembro de 2010.

Art. 2° - Este portaria entrara em vigor na data de sua publicagdo revogada
as disposicées em contrario.

, GABINETE DO PREFEITO MUNICIPAL, em Brasilandia do
Tocantins, aos 13 dias do més de novembro de 2018.
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Ricardo Ferreira Dias

Prefeito Municipal
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Requerimento do Licenca Maternidade
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Excelentissimo Senhor
Ricardo Ferreira Dias
Prefeito Municipal

Eu, Thayanne Pereira da Silva Souza brasileira, estado civil casada
portador (a) da RG n°® 469.949 SSP/TO e CPF n° 987.343.181-00 residente e domiciliado
na AV: Bernardo Saydo n° 1136 em Brasilandia do Tocantins, Estado do Tocantins,
funciondria publica desta prefeitura, cargo Professor PIII Saldrio Base 40H N II —
Licenciatura Plena, matricula 231, lotado (a) na Secretaria Municipal de Educagéo, venho
por meio deste requerer a Vossa Senhoria a concessdo de 180(Cento e oitenta) dias de
licenga maternidade contados a partir da data 13/11/2018, conforme assegura o artigo 85

da Lei de n° 340/210. Segue em Anexo o Atestado médico.
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| ATESTADON

Atesto que a paciente THAYANNE PEREIRA DA SILVA SOUZA devera afastar-se do

paragrafo 1° do Art. 392 da Consolidag&o das Leis do Trabalho e o Decreto n° 75.207/75.
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