CARLOS F. SANTOS CARVALHO
ADVOGADO

LICENCA SEM RETRIBUICAO

O Trabalhador abaixo identificado:

¢ Nome:

e (Categoria profissional:

e Seccdo de:

e Residente em:

vem por este Unico meio solicitar que lhe seja concedida uma LICENCA SEM RETRIBUICAO
no periodo das:
__H_,dodia____as

H ,do dia do més de

pelo motivo que abreviadamente apresenta:

Declara o peticionante estar ciente que o periodo em causa nao lhe
sera remunerado, mantendo o seu direito ao lugar.

Feito em , de de 202__.

O Trabalhador,

DESPACHO DA ENTIDADE PATRONAL
AUTORIZO NAO AUTORIZO

(riscar o que nao interessa)

(Assinatura ¢/ carimbo)
Recebi fotocopia ¢/ Despachoem ___/ de 202__
O Trabalhador:

— INSTRUCOES (nao devem constar do impresso)

O impresso deve ser, fotocopiado sendo entregue a fotocdpia ao
Trabalhador, com o Despacho ja lavrado.

O Trabalhador preenche no original a data de recepgao da fotocdpia e
assina.

O original é arquivado no processo individual do Trabalhador.
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