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REQUERIMENTO DE PENSÃO CIVIL




	NOME DO(A) REQUERENTE(A)



	LOGRADOURO
	NÚMERO



	BAIRRO
	CIDADE
	UF
	CEP



	TELEFONE
	E-MAIL



	CPF
	REGISTRO GERAL (RG) / ORGÃO EXPEDIDOR



	GRAU DE PARENTESCO



	BANCO
	AGÊNCIA (NÚMERO E NOME)
	CONTA (    ) CORRENTE  (   ) POUPANÇA



	
REQUERIMENTO


	
Requerer a Pensão por morte do Ex-Servidor abaixo identificado, com base nos artigos 215 a 225 da Lei nº 8.112/90. 

Para tanto, anexa cópia dos seguintes documentos do servidor falecido: 
· Atestado de óbito; RG e CPF;
· Último contracheque.

E do Requerente da pensão: 
· Documentos Comprobatórios da União Estável ou Certidão de Casamento;
· RG e CPF;
· Titulo de Eleitor.


	NOME DO EX-SERVIDOR (A)

	MATRÍCULA SIAPE


	DATA DO ÓBITO
	LOCAL DO ÓBITO



	LOCAL/DATA
________________________________________ em, _____/_____/_______

	
_____________________________________
ASSINATURA DO(A) REQUERENTE(A)



	Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de Rondônia
Reitoria – Telefone: (69) 2182-9608
Av. 7 de Setembro, nº 2090 – Nossa Senhora das Graças – CEP: 76.804-124 – Porto Velho/RO
E-mail: dgp@ifro.edu.br / Site: www.ifro.edu.br
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