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	REQUERIMENTO DE APOSENTADORIA VOLUNTÁRIA – v. 2.3


[bookmark: _GoBack]


___________________________________________________________________________________, 
(Nome completo)
Matrícula n. ___________________, inscrito(a) no CPF n. __________________________, ocupante do cargo de _________________________________________________________________________, lotado(a) no(a) _______________________________________________________________, vem mui respeitosamente requerer sua Aposentadoria Voluntária.

	DADOS PARA ATUALIZAÇÃO CADASTRAL

	CEP
	
	Nº Logradouro
	

	Logradouro
	

	Cidade
	
	UF
	

	e-Mail
	

	Nº Telefone Celular com DDD
	
	Outro Telefone com DDD
	

	Etnia / Raça
Marque com [ x ]
	Indígena [      ]
	Branca [      ]
	Negra [      ]
	Amarela [      ]
	Parda [      ]



Nestes termos, pede deferimento. 
____________________________________________________,_____,   ______/______/___________
                                          CIDADE                                                                         UF                                   DATA

_________________________________________________________________
ASSINATURA DO REQUERENTE



image1.jpeg
AGEPREV

Agéncia de Previdéncia
Social de Mato Grosso do Sul





