INGA PREFEITURA MUNICIPAL DE INGA
08810350000125
PRACA VILA DO IMPERADOR 160 CENTRO INGA PB 58380-000
Fone: (83) 3394-1251 Fax: (83) 3394-1251
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Matricula Nome Apelido
[ 2228559 |[JESSICKA RAYANNE DA SILVA NASCIMENTO ] ]
Dt. Nascimento Sexo Nacionalidade Naturalidade Foto——————]
[ 13/06/1997 |[ FEMININO |[BRASILEIRO |[INGA |
Grau de Instrucdo Estado Civil
[ENSINO MEDIO COMPLETO. ~|[SOLTEIRO Y
Nome do Pai
[JOSINALDO MATIAS DO NASCIMENTO o]

Nome da Mae E-mail
[ROSEANE PEREIRA DA SILVA | B

Endereco Namero _Bairro
[JOSE JOAQUIM DE MELO [ 209 |TwOLO CRU J
Complemento Cidade Telefone

Jf ‘58380 000 |[INGA (83991935615 J-

dentidad arteira Profissional

Namero Orgio Expedidor Dt. Expedicdo Nimero Série

[ 3857816 | SSDS | - [PB ][ 17/05/2010 ] Fﬁwz “][00s0 ]

~Titulo Eleitoral

Numero Secédo CPF Num. Reservista Pis/Pase
044619121201Jr 508 [ 0022 ||[_017.698.144-69 | —|[1.408.604.851-1 |

Unidade de Trabalho

Secretaria Lotacdo
SEC. EDUC. FUNDEB - CTR JI

]

Cargo

Regime de Trabalho uncdo
CONTR. POR EXCEP. INT. PUBLICO J PROFISSIONAL DE APOIO ESCOLAR J'

Regime de Previdéncia Classificagdo Funcional Situagdo Funcional
||.N.s.s = ik |AT|vo

Nivel Funcional Forma de Ingresso Forma de Afastamento
[ J'CONTRATADO TEMPORARIAMENTE | [

]
|
|

Tempo. Serv. Externo

Dt. Admissdo __Tempo de Servico, no 6rgdo, descritivo
[ 01/01/2024 ][30 Dia(s) |loooooo

Carga Horaria Més de Opc. FGTS Alvara Jud.? _ Dt. Afastamento _ Raca/Cor
[40 I |[N_ | | PARDA ]

Portador de Deficiéncia? _ CBO

NAO [371410-Recreador ]
-Dados Bancarios— ortaria de Origem —l ortaria de Admissao —
Banco __ Agéncia DV Operacdo Conta Corrente DV Namero Data Nuamero Data
[oo1 ][ 1345 (5] ["00032118 |
Observagdes
~Dependentes
Nome CPF Sexo Dt. Nasc. Parentesco Trab? Grau de Instrugdo
| Ll — e
‘BENJAMIM GABRIEL DA SILVA NASCIMENTO 162 910.334-96_| MASCULINO —05/02/2017_ FILHO NAO
ANTHONY LUCCA DA SILVA NASCIMENTO CARVAL] 162 512.284-58 |MASCULINO 02/02/2019 FILHO NAO

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

JESSICKA RAYANNE DA SILVA NASCIMENTO




REQUERIMENTO

Eu, JESSICKA RAYANNE DA SILVA NASCIMENTO, inscrita no CPF n°
017.698.144-69 servidora publica deste municipio exercendo o cargo de PROFISSIONAL DE
APOIO ESCOLAR em regime CONTRATO lotada na SECRETARIA DE EDUCACAO, venho
requerer Ampliagdo da Licenga Maternidade conforme reza o Art. 1° da Lei Municipal
n°® 289/08. Segue em anexo atestado médico e documentos pessoais.

Nestes Termos,
Pede Deferimento.

Inga-PB, 08 de Janeiro de 2024.

Mmmx da cilsa J\AW
JESSICKA RAYANNE DA SILVA NASCIMENTO
Requerente




-~

‘ (:LIPSI - Serv_jcos Hospitalares S;/S LTDA

Reconhecldo pelo UNICEF como
Hospital 2~ig® da Crianga

MOD. 256
ATESTADO MEDICO Para satirio Maternidade

Atestamos que a portadora deste, Sm.ﬁ'@%ﬁ-ﬁa/zwl“”c LL\:( Mt\\ﬁbwo

identificagao ___ , foi atendida na CLIPSI - Hospi! ral, informando-se que:

C) amesma se encontrano______més de gestacdo ou n
d) a mesma se submeteu a Parto em data /LL/ .252\,‘ ) pelo que informamos ter ela se

afastado do trabalho em data de ___/ / » devendo ficar em gozo de licenca
durante o periodo de 120(Cento e vinte) dias a partir desse afastamento.

W ’ /44/ % /Eampina Grande, %/ _QL/ —M

Rua Treze de Maio, 336 Centro CEP: 58400-290 Campina Grande - Paraiba
® Fone:(83)3065-8000 R www.hospitalclipsi.com.br  E-mail: clipsi@hospitalclipsi,com.br




:‘** REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASI
s REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS
Certidao de Nascimento
NOME:
JOAO MIGUEL DA SILVA NASCIMENTO ANDRADE
[5. 001.536.834-30 |
MATRICULA
0696330155 2024 1 00028 156 0021607 77

[Nﬂﬂ ::h'o de janeiro de dois mil e vinte e quatro ] ,_z—l E‘O: —l l-_;4—l

HORA DE NASCIMENTO NATURALIDADE

[ 08:00 —” Campina Grande-PB ‘ l
_ MNP DE 3 DA A LOCAL, MUNICIPIO DE NASCIMENTO E UF SEXO

Ingé-PB CLIPS) - Campina Grande-PB mesculino

FILIACAO

[MATHEUS SILVA DE ANDRADE, naturalidade: Itabalana-PB, residente e domiciliado: Rua José Joaquim de Melo, 209, Tijolo
Cru, CEP: 58380-000, Inga-PB | JESSICKA RAYANNE DA SILVA NASCIMENTO, naturalidade: Campina Grande-PB,
residente e domiciliada: Rua José Joagquim de Melo, 208, Tijolo Cru, CEP: 58380-000, Ing4-PB.

—AVOR_

NASCIMENTO e ROSEANE PEREIRA DA SILVA.

[Patemo(s): LUIZ FERNANDO DE ANDRADE e VERA LUCIA RAMOS DA SILVA. Matemo(s): JOSINALDO MATIAS DO

GEMEOS _______ NOME E MATRICULA DOS GEMEOS

-
NAO —  NAOPOSSUl ——————

~ DATA DO REGISTRO (POR EXTENSO)
oito de janeiro de dois mil e vinte e quatro (08/01/2024).

NURERO DA DNVIDECLARAGAO DE NASCIDO
[ 30944770772

e

— AVERBAGOESIANOTAGOES A ACRESCER
Registro lavrado em 08/01/2024, no livro A-00028, N° 21607, folha 156.

Cartorio de Inga - PB O conteGdo da cerbdao & verdadeiro. Dou fé.
JULIANA DE FATIMA PINTO AZEVEDO - Ingé-PB, 8 do Jensiro de 2024
Inga-PB

Rua Venaincio eiva, 318-A, Centro Inga-PB - CEP 58380000 Fons : %&
i e e e JULIANA DE FATIMA PINTO AZEVE!

Selo Digital:  AOX97538-WI9Y
Emelumentos: RS 0.00 FEPJ: RS 0.00 M- R3 0.00 156

Oficrla do Registo Civil

Aviso legal: Os dados constantes neste docu
slio protegidos pela Lei n°®.13.709/18

mento, foram utilizados com o propésito especifico de registro piblico conforme Lei especifica da atribuiglio da delegacdo, e
- LGPD. O uso em finalidade diversa, sujeita o detentor deste a responder por eventuais danos causados ds partes e/ou terceiros.
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