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O ESTADO QUE DA CERTO

Termo de Opcao para Reducédo de Carga Horaria
Lei 20.756/2020 Revisdo 01 — 16/12/2023

Observagdes:

1 - O servidor da administragado direta, autarquica e fundacional do Poder Executivo, sujeito, em razdo do seu cargo de
provimento efetivo, a 8 (oito) horas diarias de trabalho, podera ter sua carga reduzida de % (um quarto) e declare estar de acordo
com a aplicagdo de idéntico redutor de ¥ (um quarto) sobre a sua remuneragéo ou subsidio, enquanto perdurar o seu novo
regime de trabalho;

2 - O termo de opgdo sera autuado no ente/entidade de lotagé@o do servidor e o processo, no prazo de 15 (quinze) dias Uteis,
encaminhado, devidamente instruido, inclusive com manifestagéo do respectivo titular, ao Orgdo Central de Gestdo de Pessoal;
3 - O usufruto da reducgéo terd prazo minimo de 6 (seis) meses e maximo de 18 (dezoito) meses consecutivos, podendo ela,
todavia, ser objeto de retratacéo, a juizo exclusivo do servidor, apds o primeiro prazo, bem como de renovacao, a critério da
administragéo.

4 - Ao servidor recém nomeado, a concessao do beneficio somente ocorrera apos a liberagéo do primeiro contracheque.

Nome:
CPF: RG: Orgéo Expedidor;
Cargo: Telefone / Ramal:

Orgao de origem:

Lotacdo (Unidade Administrativa):

E-mail: Celular (WhatsApp):
Endereco:

Bairro:

CEP: Cidade/UF:

OBJETO DO REQUERIMENTO

[] Ades&o, a jornada de trabalho de 06 (seis) horas diarias, a partir do dia 1° do més de de
20 e aplicacdo de idéntico redutor de ¥4 (um quarto) sobre a minha remuneracéo ou subsidio, enquanto durar
0 novo regime de trabalho. A reducéo sera pelo periodo de meses.

[] Prorrogacéo, da jornada de trabalho de 06 (seis) horas diarias a partir do més de de
20 . A continuidade da reduc¢édo se dara pelo periodo de meses.

Considerando o presente requerimento, faco opcdo pela seguinte jornada de trabalho:

(] 07:00 as 13:00
[]07:30 as 13:30
(] 08:00 as 14:00
[]12:00 as 18:00
(] 13:00 as 19:00

DOCUMENTACAO NECESSARIA

1- RG, CPF ou CNH;
2 - Comprovante de endereco atualizado (Gltimos 90 dias);
3 - Cépia do ultimo contracheque.




De acordo:

Chefia Imediata

Geréncia Imediata

Assinatura do Servidor:

Goiania,

de de 20




