REQUERIMENTO
Assunto: Correcio de Nivel e Salério de Acordo com a Legislagdo Municipal
Prezado(a) Senhor(a) Responsavel,

Eu, Priscilla Jane Batista Lins, portadora da matrfcula n® 2223920, venho, por meio
deste, solicitar a corre¢io do meu nivel e saldrio de acordo com a legislagdo
municipal vigente.

Constatei que estou erroneamente enquadrada em um nivel inferior ao que me
corresponde de acordo com a minha formagio e experiéncia profissional. Além
disso, verifiquei que o meu saldrio nio estd em conformidade com a tabela salarial
estabelecida pela legislagao municipal.

Com base na Lei Municipal do Magistério atualizada no ano de 2024, solicito que seja
realizada a corregio do meu enquadramento para o nivel correto, Magistério A 3,
Subclasse Especializagio, bem como a atualizagdo do meu salario de acordo com a
tabela salarial estipulada pela legislagdo em questao.

Anexo a este requerimento, estio os documentos que comprovam a minha formagao
académica, experiéncia profissional e demais informagdes relevantes para a analise
do meu pedido.

Destaco a importancia deste ajuste ndo apenas para o meu reconhecimento
profissional, mas também para a justiga e equidade no ambiente de trabalho.

Coloco-me a disposi¢do para fornecer quaisquer esclarecimentos adicionais que se
fagam necessarios.

Agradeco antecipadamente pela atengdo dispensada e aguardo ansiosamente por
uma resposta positiva.

Atenciosamente,

Inga-PB, 02 de abril de 2024.

REQUERENTE

Oqll’f

0l




™r:¥% PREFEITURA MUNICIPAL DE INGA

08810350000125
PRAGCA VILA DO IMPERADOR 160 CENTRO INGA PB 58380-000
Fone: (83) 3394-1251 Fax: (83) 3394-1251

PR FICHA FUNCIONAL 02/04/2024
Paégina 1 de 1
Matricula Nome Apelido
LZZZ:SQZOjIPRISCILLA JANE BATISTA LINS J
Dt. Nascimento Sexo Nacionalidade Naturalidade tFoto———————1
19/10/1979 |[ FEMININO |[BRASILEIRO ||CAMPINA GRANDE | 1
Grau de Instrugéo Estado Civil
|Pos Graduagao ][cAsaDO | %
Nome do Pai ‘; i
|LUIZ CARLOS DE SOUZA LINS | E 1
Nome da Mae E-mail &
[JOSENILDA BATISTA LINS [PRISCILLAJANEBATISTALINS@GMAIL.COM | 1
Endereco Namero Bairro
|RUA VENANCIO NOGUEIRA SILVA || 297 JJ0AO AGRIPINO |
Complemento Ce Cidade Telefone UF
[CONJUNTO JOAO AGRIPINO ||J58423-260 ||CAMPINA GRANDE ||83988016675  ||PB |
Fdentidade- arteira Profissional
Namero Orgao Expedidor UF__ Dt Expedicdo Numero Série
[ 2263453 | [—m' SSP |[PB][ 08/03/1998 ] r Il |
rTitulo Eleitoral
Numero Zona Secdo CPF Num. Reservista Pis/Pasep
[ 027321721201 |[ 17 1|_es‘21 5 ||| 030.044.754-05 || || 1.270.201.744-6 |
Secretaria Lotagdo Unidade de Trabalho
|SECRETARIA EDUCAGAO FUNDEB-70% |[ |
Regime de Trabalho Cargo Funcdo
ESTATUTARIO |[PROFESSOR(A) MAG - A 3 | |
Regime de Previdéncia Classificacao Funcional Situacdo Funcional
INSS B | il
Nivel Funcional Forma de Ingresso Forma de Afastamento _I
Dt. Admissdo __ Tempo de Servico, no érgdo, descritivo Tempo. Serv. Externo
[ 10/03/2014 |[10 Ano(s) 21 Dia(s) loooooo |
Carga Horaria Més de Opc. FGTS  Alvara Jud.?  Dt. Afastamento  Raca/Cor
[40  ][032014 [N Iig PARDA ]
Portador de Deficiéncia? CBO
NAO |[331205-Professor de nivel médio no ensino fundamental ]
ados Bancarios ortaria de Origem —— rPortaria de Admissio —_—
anco Agéncia DV _Operacdo Conta Corrente DV Namero Data Nimero Data
[oo1 ][ 1345 |[5] |[ 00023295 |[5 | r r ]

Observagdes

CONSIDERANDO PARECER JURIDICO N° 052022, HOMOLOGADO EM 02/03/22, FOI DEFERIDO LICENGA SEM VENCIMENTO POR UM PRAZO DE 02 ANOS, ATE FEVEREIRO DE 2024

~Dependentes

Declaro para os devidos fins de direito que n&o possuo nenhum impedimento legal ou acumulagao ilegal de cargos publicos.

PRISCILLA JANE BATISTA LINS
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Ficha Financeira Individual do Ano de 2024

Dados cadastrais referentes a 03/2024.
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Matricula: 2223920 Nome. PRISCILLA JANE BATISTA LINS Dt. Admissao: 10/03/2014 Dt. Afastamento: CPF:030.044.754-05 PIS/PASEP:12702017446 Ativo: S
Secretaria: SECRETARIA EDUCAGAO FUNDEB - 70% Lotagao Cargo: PROFESSOR(A) MAG - A 3 Regime: ESTATUTARIO
[ Coa | Descrico [ Janeiro | Fevereio | Marco | _Abml_| Maio | Junho | Julho | Agoslo ] Setembro] Outubro | Novembro] Dezembro [13° Salano| Totais ]
Vantagem
30|PART CURS FORM CON 5% 104,29 10¢.29 208,58
140 |OFERENCA VENC - JAN 7 EDU CONF LEI 02 268,58 268.58
1100 [VENCIMENTO 3597,11| 3.86569 7462,80
Totais 3.701,40| 4.238,56 7339,96
Desconto
508 [IRRF 105,61 169,62 275,23
98B|INSS 342,98 41221 755,19
1126 |CONTRIBUICAQ SINDSPMI 18,00 18,00 36,00
Totais 466,59 599,83 1366,42
| Totais Liquidos [ 323481 3.638.73] 000 0,00 0,00 0,00| 0,00| 0,00| 0,00] 0,00| 0,00[ 0,00 0,00/ 6373 54]




