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     FOLHA DE PONTO-ESTAGIÁRIOS

Atenção: Esta folha de ponto deverá ser entregue até o dia 02 de cada mês, na Coordenação de RH.

Mês:

Ramal Setor:

SECRETARIA MUNICIPAL DE GESTÃO

         Coordenação de Recursos Humanos

Ano:

Nome Estagiário (a): Período:

ASSINATURA

Local de trabalho:

SAIDA

         PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGOA SANTA

Assinatura do(a) Estagiário (a) Assinatura do(a) Supervisor (a)

Observações relativas ao Mês:

 

 


