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020.09.02
	SOLICITAÇÃO DE AUXÍLIO-FUNERAL
(Preencher e entregar na CAP)

	
Dados do(a) solicitante:
Nome completo: __________________________________________________________________
RG: ___________________________________ CPF: ____________________________________
Grau de Parentesco: 
(     ) Cônjuge (     ) Companheiro(a) (     ) Filho (     ) Outro (especificar): ______________________
Telefone: _____________________________ Celular: ____________________________________ 
E-mail: __________________________________________________________________________
Nº do banco: _______________ Nome do banco: ________________________________________ 
Nº da agência: _____________ Nº da conta corrente: _____________________________________

Dados do(a) ex-servidor(a):
Nome completo: __________________________________________________________________
Matrícula SIAPE: __________________________________________________________________
Situação na data do Óbito: (      ) Ativo                  (      ) Aposentado
Data do falecimento: _______________________________________________________________

Ao Senhor Reitor da Universidade Federal de Lavras

Eu, __________________________________________________, venho, respeitosamente, requerer a concessão de Auxílio-Funeral, nos termos do artigo 226 da lei nº 8.112, de 11 de dezembro de 1990. E, para fins de recebimento, seguem os dados da minha conta bancária.
Nesses termos, peço deferimento.  
Lavras, ____ de ___________ de _______.

__________________________________________
Assinatura solicitante


	Recebido pela CAP em: ______/______/__________



	Autorização
(Esta parte será preenchida pela Reitoria)

		
Autorizo a concessão de Auxílio-Funeral.
Lavras, ____ de ___________ de _______.

___________________________________
Assinatura Reitor
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