ANEXO II DO DECRETO Nº 10.738, DE 18 DE ABRIL DE 2002.

	
	GOVERNO DO ESTADO DE MATO GROSSO DO SUL

Secretaria de Estado de Justiça e Segurança Pública – SEJUSP.
Agencia Estadual de Administração do Sistema Penitenciário – AGEPEN/MS.


	COMUNICADO DE FREQUÊNCIA


	MÊS/ANO




	NOME:


	CARGO/FUNÇÃO:


	LOTAÇÃO:


	Expediente: (Favor assinalar)



	DIA(S)
	FALTA
	MINUTOS DE

ATRASO / SAIDA ANTECIPADA
	
	JUSTIFICATIVA

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	TOTAL  MNUTOS/
	TOTAL FALTAS
	DATA


	ASSINATURA DO SERVIDOR


	PRONUNCIAMENTO DA CHEFIA IMEDIATA E/OU TITULAR DO ÓRGÃO OU ENTIDADE

(CIRCUNDAR O ITEM RESPECTIVO)




	1. CONSIDERANDO A JUSTIFICATIVA APRESENTADA  E O TOTAL DE  MINUTOS DE ATRASO E  OU QUE AS AUSÊNCIAS NÃO ULTRAPASSAM O LIMITE DE  3 (TRÊS) HORAS, ACATO A JUSTIFICATIVA  E SUBMETO AO TITULAR DO ÓRGÃO/ENTIDADE, PROPONDO: 

 FORMCHECKBOX 
    ABONO _______ FALTAS OU ________ MINUTOS, 

 FORMCHECKBOX 
    JUSTIFICAR  _______ FALTAS OU ________ MINUTOS 

2. NÃO ACATO AS JUSTIFICATIVAS. AO RECURSOS HUMANOS PARA REGISTRO E PROVIDÊNCIAS. 



	DATA

           EM _____/ _______/______


	ASSINATURA CHEFIA IMEDIATA

	1. TENDO EM VISTA A JUSTIFICATIVA APRESENTADA E O TOTAL DE MINUTOS DE ATRASO, ACATO A JUSTIFICATIVA  PARA FINS DO:

 FORMCHECKBOX 
  §1° DO ARTIGO 37 DA LEI N 1.102/90 , ABONANDO ________ FALTAS OU _________MINUTOS

 FORMCHECKBOX 
   § 2° DO ARTIGO 37 DA LEI N 1.102/90, JUSTICADA ________ FALTAS  OU _________ MINUTOS.

2. NÃO ACATO A JUSTIFICATIVA. ENCAMINHE-SE PARA REGISTRO DAS FALTAS E OCORRÊNCIAS.



	DATA

           EM ____/_____/______


	ASSINATURA DO TITULAR DO ÓRGÃO/ENTIDADE








08h00minh as 12h00min e 14h00min as 18h00min 











07h30minh as 13h30minh                     
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