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FORMULÁRIO DE AVERBAÇÃO DE ESCOLARIDADE PARA FINS DE PROMOÇÃO VERTICAL

	Nome:
	 

	CPF:
	
	Data Posse: 

	Cargo:
	

	Lotação
	


Escolaridade Mínima Exigida para o cargo: 
 
	DADOS SOBRE ESCOLARIDADE DO SERVIDOR
	
	PARA USO DO DPRH

	
	
	

	ENSINO FUNDAMENTAL:
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 
  5º Série
	 FORMCHECKBOX 
 6ª Série           
	 FORMCHECKBOX 
 7ª Série
	 FORMCHECKBOX 
 8ª Série
	
	

	ENSINO MÉDIO:
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 
 Não Possui
	 FORMCHECKBOX 
 Incompleto      
	 FORMCHECKBOX 
  Completo
	
	

	Descrição do(s) Curso(s) Completado(s):...................................................................................................................................................................... ...........................................................................................................................................................................................................................................................
	
	

	ENSINO PÓS-MÉDIO:
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 
 Não Possui
	 FORMCHECKBOX 
 Incompleto
	 FORMCHECKBOX 
  Completo
	
	

	Descrição do(s) Curso(s) Completado(s):...................................................................................................................................................................... ...........................................................................................................................................................................................................................................................
	
	

	ENSINO SUPERIOR:
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 
 Não Possui 
	 FORMCHECKBOX 
 Incompleto
	 FORMCHECKBOX 
 Completo
	
	

	Descrição do(s) Curso(s) Completado(s):...................................................................................................................................................................... ...........................................................................................................................................................................................................................................................

Observação: Informar a titulação obtida no curso de graduação (Bacharelado, Licenciatura ou Tecnologia). Exemplo: ”Licenciatura em Letras”.
	
	

	PÓS-GRADUAÇÃO:
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 
 Não Possui
	 FORMCHECKBOX 
 Incompleto
	 FORMCHECKBOX 
 Completo
	
	

	Descrição do(s) Curso(s) Completado(s):...................................................................................................................................................................... ...........................................................................................................................................................................................................................................................

Observação: Informar a titulação obtida no curso de pós-graduação (Especialização, Mestrado, etc.). Exemplo: “Especialização em Direito Tributário”.
	
	


ATENÇÃO: Obrigatória a apresentação do respectivo comprovante de escolaridade no caso dos cursos concluídos, em nível acima do exigido para o cargo.

Solicito a averbação em meu prontuário funcional da escolaridade acima declarada, de acordo com os comprovantes de escolaridade/formação em anexo, para fins de Promoção Vertical, nos termos do parágrafo único do artigo 38 da Lei Municipal n.º 3.800/2004.

Cascavel, _______de ___________________de 2011.

_________________________________________

Nome: 
Telefone: 






