
 
 

 

MUNICÍPIO DE TOLEDO 
Estado do Paraná 

Secretaria de Recursos Humanos 
Requerimento Individual de Solicitação 

de Adicional de Insalubridade/Periculosidade. 
 

 

Prot. Nº _________de ___/___/___                

Assinatura do servidor do 

protocolo  

 

________________________ 

 

1. Identificação do Servidor 
 

Nome:  
 

Registro Funcional                                        Cargo/Função:  
 

 

2. Identificação da Unidade 
 
  Secretaria: ______________________________________________Sigla:_________________________________ 
 

 
Unidade de Trabalho:  

 
Horário.:  

 
Sigla:  

 
 
Endereço (Local de Trabalho) 

 Fone:  

 
Solicitação: (    )   Adicional de insalubridade           (     ) adicional de periculosidade 
 

3. Descrição do Ambiente de Trabalho 
 

 
 

 

4. Descrição das Atividades Habitualmente Desenvolvidas pelo requerente 
 

 

 

 

 
 

 

5. Materiais e Equipamentos Utilizados incluindo os Equipamentos de Proteção Individual. 
 
 

 

 

 

 

6. Data de Início de Exercício no local ou Atividade:  /  /  

 
Declaramos, sob as penas da Lei, que as informações acima prestadas são verdadeiras. 
 
 
 
Toledo,  /  /  

 
 
   

Assinatura e registro funcional do Servidor 
 

 
Assinatura e Carimbo da Chefia 

"Art. 299 Código Penal - Omitir, em documento público ou particular, declaração que dele devia constar, ou nele inserir ou fazer 

inserir declaração falsa ou diversa da que devia ser escrita, com o fim de prejudicar direito, criar obrigação ou alterar a verdade sobre 

fato juridicamente relevante”: 

 

“Pena - reclusão, de um a cinco anos, e multa, se o documento é público, e reclusão de um a três anos, e multa, se o documento é 

particular." 

 


