
MUNICÍPIO DE TOLEDO 
Estado do Paraná 

 
 

AUTORIZAÇÃO PARA DESCONTO DE ADIANTAMENTO EM FOLHA DE 

PAGAMENTO  

 

 

Eu, _______________________________________________________________, 

matrícula funcional nº ______________________, autorizo a Secretaria de Recursos 

Humanos do Município de Toledo a efetuar o desconto integral em meus vencimentos, 

direto na folha de pagamento, do valor recebido na forma de adiantamento oriundo do 

Regime de Adiantamento a Servidores Municipais do Município de Toledo, PR, 

conforme dispõem a Lei “R” 107, de 11 de setembro de 2009, e o Decreto nº 359, de 

13 de janeiro de 2022, conforme a Solicitação de Compra Direta nº 

________________, de __________/__________/_______________. Estou ciente 

que o desconto aqui autorizado será executado caso eu não prestar contas do 

numerário recebido após 30 (trinta) dias do vencimento do prazo para prestação de 

contas, conforme preveem os dispositivos legais acima descritos.  

 

Toledo, __________/__________/_______________. 

 

 

 

_______________________________________________ 

Assinatura do Servidor/Agente Político Solicitante 

 

 

http://www.toledo.pr.gov.br/sapl/sapl_documentos/norma_juridica/940_texto_integral
http://www.toledo.pr.gov.br/sapl/sapl_documentos/norma_juridica/18221_texto_integral
http://www.toledo.pr.gov.br/sapl/sapl_documentos/norma_juridica/18221_texto_integral

