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AUTORIZAÇÃO PARA DESCONTO EM FOLHA
EU, ____________________________________________, PONTO Nº _________, AUTORIZO O DEPARTAMENTO DE PESSOAL DA CÂMARA DOS DEPUTADOS A DESCONTAR MENSALMENTE DA MINHA REMUNERAÇÃO A IMPORTÂNCIA DE R$__________ (_________________________________) OU 1% (UM POR CENTO) DO MENOR VENCIMENTO PAGO PELA CÂMARA DOS DEPUTADOS, O QUE FOR MAIOR, E A TRANSFERIR A MENCIONADA QUANTIA PARA O DOMICÍLIO BANCÁRIO DO COMITÊ DA AÇÃO E DA CIDADANIA DOS SERVIDORES DA CÂMARA DOS DEPUTADOS – BANCO DO BRASIL Nº 001, AGÊNCIA nº 3596-3, CONTA CORRENTE Nº 105.271-3.
BRASÍLIA-DF, ____/______________/______


Assinatura:____________________________________

Valores R$:

(    )   10,00

(    )   15,00

(    )   20,00

(    )   30,00

(    )   40,00

(    )   50,00

(     )  60,00

(     )100,00

(     ) outro valor R$_______

Obs:  1% Menor vencimento pago pela Câmara dos Deputados R$8,45  Em ____/___/____ 



FICHA CADASTRAL
Nome: ____________________________________________Data Nasc.:___/___/___

Órgão:_______________________________________________Ramal:_____________

E-mail:__________________________________________________________________

End. Residencial:____________________________________________CEP:____________

Cidade:_____________________ UF:_____ Telefone:________________

Autorização para divulgação do nome na página do Comitê*  (     )sim      (      )não

*Autoriza a divulgação apenas do nome. Os demais dados pessoais não serão divulgados pelo Comitê.
Entregar formulário para Carolina – Anexo I sala 609 (6-3462); Jucilene – DEMED (6-7828); Adriana – CEFOR (6-7639)
Mais informações: https://camaranet.camara.gov.br/web/cd-cidadania
e-mail: cdcidadania@camara.leg.br
