W’ TABVA | Pedido de Cumulacéo de Férias

MUNICIPIO

Exmo. Senhor, Presidente da Camara Municipal de Tabua

Nome | | Categoria |

Tipo De Vinculo: |:| CTFP T. Indeterminado |:| CTFP T. Resolutivo |:| Outro-l |

Venho por este meio requerer, no ambito do art® 240 do Cdédigo de Trabalho, aprovado pela Lei

7/2009, 12 de fevereiro, a cumulacdo de :l dias de férias para o ano :’ que constam

no mapa de férias do corrente ano, no(s) seguinte(s) periodo(s):
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Pede Deferimento,

O(a) Requerente
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