
PORTARIA SF nº 167, de 01 de setembro de 2015 
ANEXO III 

SOLICITAÇÃO PARA DESLIGAMENTO DE TELETRABALHO 
 

1. IDENTIFICAÇÃO DO SERVIDOR: 

Nome:  Registro:  

Cargo ou Função:  

Telefone Residencial: Telefone Móvel: 

 

2. IDENTIFICAÇÃO DA UNIDADE DE LOTAÇÃO: 

Nome da Unidade:  

Sigla da Unidade: Telefone da Unidade: 

Nome do Chefe Imediato:  

 

3. TERMO DE SOLICITAÇÃO DE DESLIGAMENTO: 

Senhor Chefe, 

Solicito o meu desligamento do regime de cumprimento de jornada de 
trabalho fora das dependências físicas da Secretaria, nos termos do artigo 
23, inciso II, da Portaria SF nº XX, de XX de XXXX de 2015. 

         São Paulo, ______/______/_______ 

 

 

         Carimbo e Assinatura do Servidor  

 

4. CIÊNCIA DA CHEFIA IMEDIATA: 

Ciente, 

 

  

São Paulo, ______/______/________               Carimbo e Assinatura da Chefia
Imediata 

 
 

 



3. Autorização da chefia imediata: 

De acordo, 

 

 São Paulo, ______/______/________
Carimbo e Assinatura da Chefia Imediata 


