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REQUERIMENTO DE REVISÃO DA
CERTIDÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO (CTC)

	
REQUERENTE:


	
MATRÍCULA:


	
E-MAIL:


	SEXO:


	FILIAÇÃO:

MÃE: 


PAI: 

	ENDEREÇO COMPLETO:

	TELEFONE:


	BAIRRO:

	CIDADE:

	CEP:


	DATA DE NASCIMENTO:


	RG:

	CPF/MF

	PIS/PASEP:


	ÓRGÃO DE LOTAÇÃO:

	CARGO:


	TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO

	EMPREGADOR/ÓRGÃO:


	ENDEREÇO:



	DATA DE ADMISSÃO/EXERCÍCIO:
 /  / 

	DATA DO DESLIGAMENTO/EXONERAÇÃO/DEMISSÃO:
 /  / 

	PERÍODO REQUERIDO DE:  /  /  a  /  /  
PERÍODO DE  /  /  a  /  /  
PARA APROVEITAMENTO NO  (ÓRGÃO A QUE SE DESTINA)
PERÍODO DE  /  /  a  /  /  

PARA APROVEITAMENTO NO  (ÓRGÃO A QUE SE DESTINA)


	ANEXAR
· [bookmark: docs-internal-guid-f10a240a-7fff-7bb5-c7]Documento válido oficial com foto (original);
· CPF (cópia, se não constar no documento oficial);
· Comprovante de residência (cópia) ou declaração assinada pelo requerente;
· [bookmark: docs-internal-guid-0921ccca-7fff-6fce-5a]CTC original (apenas para certidões impressas antes de 10/03/2022);
· Declaração emitida pelo regime previdenciário a que se destinava a certidão contendo informações sobre a utilização ou não dos períodos lavrados na certidão e em caso afirmativo para que fins foram utilizados conforme Anexo XI* da Portaria MTP 1467 de 2022
· Se representado, apresentar o instrumento de representação legal e a identificação do representante.

	ORIENTAÇÕES

· Todos os campos são de preenchimento obrigatório;
· A ausência de uma das informações ou de documentos acima impossibilita a análise e andamento do processo.


	ESPECIFICAÇÃO DA SOLICITAÇÃO (Especificar o fim e a razão do pedido)
* Item obrigatório

	

	AUTORIZAÇÃO DE ENVIO 

Eu,  autorizo o envio da Certidão de Tempo de Contribuição Eletrônica, emitida pela FUNAPE, para o e-mail: .
Recife,  /  /  

	ASSINATURA ELETRÔNICA COM ASSINADOR GOV.BR, TOKEN ou MANUAL COM FIRMA RECONHECIDA
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