
 
 

 

REQUERIMENTO DE LICENÇA MATERNIDADE 

 

 

Eu, _____________________________________, registrada na 

matricula n° _________, lotada na Secretaria Municipal de 

____________________________, portadora do RG __________________, 

inscrita no CPF ___________________, no cargo de 

_______________________________, venho por meio deste requerer minha 

licença maternidade a partir de ___/___________/_____, conforme atestado em 

anexo. 

 

Termo em que, pede deferimento 

 

 

 

Balsa Nova, _____ de _______________ de _______. 

 

 

 

_____________________________________ 

Requerente 

 

Ao Senhor (a) Secretário (a) 


