Prefeitura Municipal de Betim

CODIGO: RH-FORM-004

REVISAO: 01

H' Secretaria Adjunta de Recursos Humanos - SARH

Titulo: Solicitagao de Férias Prémio

DATA: 19/01/2026

SOLICITACAO DE FERIAS PREMIO

Nome Servidor:

CPF: Matricula: RG:

Lotacao: Horario: as
Telefone (Trabalho): Celular:

Cargo: Setor:

Data Admisséo: / / Data Nascimento: / /

Venho por meio desta, conforme o Estatuto dos Funcionarios Publicos da Prefeitura de Betim,
com nova redacdo dada pela lei Municipal n° 6161 ART.75, alterada pela Lei 6174/2017 ,
requerer a conversao de férias prémio.

Art. 75. Apos cada quinquénio de efetivo exercicio no servico publico da Prefeitura Municipal de

Betim, conceder-se-a ao funcionario que as requerer, férias-prémio de trés meses, com todos os

direitos e vantagens de seu cargo efetivo, salvo gratificagdo por servigo extraordinario.

§ 1° Os direitos e as vantagens serdo as do cargo em comissao, quando o comissionamento abranger

05 (cinco) anos ininterruptos, no mesmo cargo.

§ 2° Nao se concederao férias-prémio, se houver o beneficiario no quinquénio:

| — sofrido pena de suspenséao

Il — faltado ao servigo, injustificadamente, por mais de 10 (dez) dias consecutivos ou nao;

[ll — gozado licenga:

a) para tratamento de saude, por prazo superior a 180 (cento e oitenta) dias, consecutivos ou nao;

b) por motivo de doenga em pessoa da familia, por mais de 120 (cento e vinte) dias consecutivos ou

nao;

c) para tratamento de interesse particular, por qualquer prazo; (Licenga sem vencimento)

d) por motivo de afastamento do cdnjuge, quando funcionario ou militar, por mais de 90 (noventa) dias

consecutivos ou ndo;

§ 3° As férias-prémio poderao ser gozadas em dois periodos, néo inferior a 30 (trinta) dias.

De acordo com a Lei 6161, alterada para 6174, os periodos para gozo deverao ser programados
no ato da abertura do P.A.de requerimento das férias-prémio, cujo inicio devera ser no primeiro
dia util e ser efetivado no prazo maximo de 2 anos.

OBS: INFORMAR ENDEREGO RESIDENCIAL E DE LOTAGAO NO VERSO

Concessao em gozo (dias) |:| 30 D 60
Programacéo do gozo:

1° dias /
2° dias /

(més/ano) Se plantonista, indicar o dia do primeiro plantdo do més[_|
(més/ano) Se plantonista, indicar o dia do primeiro plantdo do més[ ]

Nestes termos, peco deferimento - Assinatura:

Assinatura da chefia imediata no caso de gozo - Assinatura:

Data da Solicitacao: / /
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