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                              PREFEITURA DE SÃO NICOLAU-RS
                  “Primeira Querência do Rio Grande”.
	
                            Administração 2021/2024	
                                                        “Gestão, honestidade e progresso”.

CERTIDÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO
DECLARAÇÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO


Público do Serviço: Serviços ao Servidor Público.
Setor responsável: Departamento de Recursos Humanos.
Acesso: Presencial.
Endereço: Centro Administrativo Municipal. Rua Mª Seggiaro Hoffmann, nº 1035, Centro, São Nicolau.
Telefone: (55) 3363-2115
Horário de Funcionamento: Segunda a sexta, das 13h às 16h.
Documentos necessários:
· Requerimento da certidão de tempo de contribuição, informando para quais fins;
· Identidade;
· CPF;
· Título de eleitor;
· Comprovante de Residência.
Prioridade de atendimento: Conforme Lei Federal nº 10.048/2000.
Principais etapas para obtenção do serviço:
Preenchimento de requerimento com protocolo junto a administração.
· Análise e posicionamento do Departamento de Recursos Humanos. Havendo dúvidas, manifestação jurídica a partir de parecer.
· Apreciação do pedido pelo Gabinete.
· Após publicação de portaria.
Previsão do prazo máximo para a prestação do serviço: Prazo de 30 (trinta) dias.
Cobrança de taxas: Não há cobrança de taxas para este serviço.
Formas de prestação do serviço: O serviço é prestado mediante análise dos requisitos legais para a concessão do benefício postulado pelo servidor.













REQUERIMENTO DE CERTIDÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO OU 
DECLARAÇÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO



(nome), CPF nº (nº do CPF), residente e domiciliado na (endereço completo), vem por meio deste requerimento solicitar os seguintes documentos:

☐ Certidão de Tempo de Contribuição e Certidão Narratória de Tempo de Serviço - (Efetivos)
☐ Declaração de Tempo de Contribuição (Anexo XII) - (Temporários e Cargos de Confiança)

Documentos anexados:

☐ RG
☐ CPF
☐ Título de Eleitor
☐ Comprovante de Residência

Finalidade:

☐ Averbação em outro Regime Previdenciário;
☐ Outra finalidade: (especificar aqui a finalidade).



São Nicolau, (dia) de (mês) de (ano).



________________________
Assinatura do Requerente
-------------------------------------------------------------------------------------------------
Prefeitura Municipal de São Nicolau - CGC: 87.612.966/0001-68 - Secretaria Municipal da Administração.
Centro Administrativo Municipal - Rua  Professora Maria Seggiaro Hoffmann, 1035 - Centro - São Nicolau, RS.
E-mail: recursoshumanos@saonicolau.rs.gov.br  Telefone: (55) 3363- 2100 Ramal: 2115.
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