RELATORIO MENSAL DE FREQUENCIA DE PROFISSIONAIS DA EDUCACAO
MUNICIPIO:

NRE:

INSTITUIGAO DE ENSINO:

MES/ANO REFERENCIA:

_/

PERIODO:

de

/__/ até /___/

(Registrar as informacgdes de todos os funciondrios e professores que atuaram na escola durante o més)

DADOS FUNCIONAIS

INFORMAGAO DE FREQUENCIA

NOME

RG

ViINC.

LF

TUR.

Nao
possui
faltas,
atrasos

ou

licengas.

Na linha "0", de OCORRENCIA, preencher com uma das seguintes legendas "J" = FALTA JUSTIFICADA / "I" FALTA
INJUSTIFICADA / "A" ATRASO/"L" LICENCA. No caso de falta justificada de até 3 dias no més, anexar o atestado/
declaraciio do médico. Na linha "CH", de CARGA HORARIA, preencher com o niimero de aulas/horas da auséncia do
servidor (aulas para professor, equipe pedagodgica e coordenagdes, e horas para as fungdes de apoio e diregdo).
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Carimbo e Assinatura do(a) Diretor(a)



