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Ref. O.S. DIRPRE nº 40/2012

ANEXO I

SOLICITAÇÃO PARA PARTICIPAÇÃO EM EVENTO DE CAPACITAÇÃO

Dados Funcionais

	Nome do Empregado:                                                                                                                         Registro:


	Emprego:                                                                                        Lotação:                                       Diretoria:                     


Evento Pretendido

	Tipo/Título do Evento:



	Instituição Realizadora:

	O Evento será importante para cumprimento da Meta/Atividade da CDRJ: 

	Telefone da Instituição Realizadora:
	FAX:

	Período de Realização:

          /                 /                  a            /                /
	Local:

	Carga Horária:
	Horário:


Justificativa para Participação – Indicadores de Resultados Esperados

	


Investimentos Envolvidos – R$ 

	Taxa de Inscrição:
	Passagem:



	Número de Diárias:               Valor:
	Investimento Total:




Carimbos / Assinaturas                                                                            Datas 

	Empregado:
	                /                    /

	Chefia Imediata:
	              /                /

	Chefia Mediata:
	              /                /

	Diretor da área de lotação do empregado:
	              /                 /

	Diretor da DIRARH:
	              /                 /


	



[image: image1.png]