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PEDIDO DE INCLUSÃO DE DEPENDENTES 

Identificação do Servidor 

Nome Completo:                                                                                                                     Matrícula:   
 

Cargo:                                                           Especialidade: 
 

CPF:                                                                                 RG:                                                                                            
 

Local de Trabalho:                                                                                                                     Secretaria: 
 

Endereço Residencial:                                                                                                                  Bairro: 
 

Cidade:                                                                                                                                      Fone: 
 

Celular:  Fone do Local de Trabalho: 
 

 
Orientações 

1) Preencher um formulário, no modelo contido no verso deste, para cada dependente; 

2) Para cadastro dos dependentes é obrigatória a juntada de cópia simples dos documentos abaixo relacionados a cada grau de parentesco:  

a. Esposo (a) -  cópia da certidão de casamento e número de CPF; 

b. Filhos (as) até 21 anos- cópia da certidão de nascimento e número de CPF; 

c. Filhos (as) acima de 21 anos – comprovação da motivação da necessidade de acompanhamento, cópia da certidão de nascimento e 

número de CPF; 

d. Pai ou Mãe - Declaração de próprio punho, feita pelo dependente, atestando que o (a) servidor (a) é quem o acompanha em 

consultas e ou exames de saúde e do número de CPF; 

e. Enteados (as) e Outros é obrigatória a juntada de documentação comprobatória da inclusão como dependente no IRRF e número de 

CPF; 

Resumo das Informações Relativas aos Dependentes 

Nome Completo CPF 
Grau de 

Parentesco 
Acompanhamento 

Familiar? 
Imposto de 

Renda 

   □ Sim    □ Não □ Sim    □ Não 

   □ Sim    □ Não □ Sim    □ Não 

   □ Sim    □ Não □ Sim    □ Não 

   □ Sim    □ Não □ Sim    □ Não 

   □ Sim    □ Não □ Sim    □ Não 

   □ Sim    □ Não □ Sim    □ Não 
 

Hortolândia, ______/______/_______. 
 

___________________________________________ 

Assinatura 



 

 

 

 

Prefeitura Municipal de Hortolândia D1 DEPENDENTES 

Secretaria Municipal de Administração e Gestão de Pessoal 
ATENÇÃO: PREENCHER EM LETRA 
LEGÍVEL DE FORMA SEM RASURAS. 

 
 

 FICHA INDIVIDUAL DE DEPENDENTE 
   
 

Nome do dependente 

                                        
                                        
 

Grau de parentesco 

 Esposo (a)  Filho (a)  Pai ou mãe  Enteado (a)  Agregado (a)  Outros:  
           

 

Data inicial do casamento ou união estável 

 
 

_____ / _____ / ________ 
 
  Dependente cadastrado para fins previdenciários: 

 Sim  Não 
 

Obs.: Se o dependente não estiver cadastrado é necessário juntar a documentação integral do mesmo, caso contrário apenas a relativa aos dados ainda não 
cadastrados. 

 

Data de nascimento Sexo? Capacidade Civil? 

  /   /      Feminino  Masculino  Capaz  Incapaz  Interdito  Relativamente capaz 
          
  

Estado Civil? 

 Solteiro  Casado  Desquitado  Divorciado  Separado  Viúvo  União estável 
 

 
 

Documento de Identificação (RG) Data de expedição Órgão expedidor UF 

                    /   /                 
                                        

 

 

PIS/PASEP/NIT CPF 
                                        

                                        
 

  

 

 Carteira de trabalho Série Data de expedição UF 

                              /   /       
                                        
  

Titulo de eleitor Zona Seção 

                                        
                                        
  

 Carteira nacional de habilitação Data de emissão Data de validade Categoria habilitada 
    

             /   /       /   /              
                                        
  
  

 
Há outro responsável por este dependente, que seja servidor ativo ou inativo da Prefeitura de Hortolândia? 

 Sim  Não Nome do servidor:                             
                            

 

CPF RG Órgão expedidor UF Data de expedição 

                                        
                                        
 

 

 
Formação acadêmica do dependente:  

 Sem escolaridade  Alfabetizado  Ensino fundamental  Ensino médio  Ensino médio técnico  Nível superior 
 

Nome da Instituição UF 

                                        
                                        
 

Área do curso Especialidade do curso 

                                        
                                        
 

Curso? Duração Tempo?       

 Completo  Incompleto      Horas  Dias  Meses  Bimestres  Trimestres  Semestres  Anos 
    

 

Data de início Data de término Cursando? Série Ano / Período  

  /   /       /   /      Sim  Não               
                                  
  

Ensino Superior: 

 Curso de curta duração 
 Curso de duração plena 
 Pós-graduação lato senso [Aperfeiçoamento] 

 Pós-graduação lato senso [Especialização] 
 Pós-graduação lato senso [Residência] 
 Pós-graduação lato senso [Outros: MBA, etc.] 

 Pós-graduação sticto senso [Mestrado] 
 Pós-graduação sticto senso [Doutorado] 
 Pós-graduação [Pós-doutorado] 

   

Obs.: Identifique o grau mais alto de escolarização, ainda que incompleto.  
 

 
O dependente exerce atividade remunerada, ou possui alguma fonte de renda?  É servidor público da Prefeitura de Hortolândia? 

 Sim  Não  Sim  Não 
 

Cargo ou emprego na Prefeitura de Hortolândia Especialidade exercida na Prefeitura de Hortolândia 

                                        
                                        
 

Nº da matrícula na Prefeitura  Vínculo? 

           Efetivo  Comissão  CLT indeterminado  CLT temporário 
          
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


	untitled1: 
	untitled2: 
	untitled3: 
	untitled4: 
	untitled5: 
	untitled6: 
	untitled7: 
	untitled8: 
	untitled9: 
	untitled10: 
	untitled11: 
	untitled12: 
	untitled13: 
	untitled14: 
	untitled15: 
	untitled16: 
	untitled17: 
	untitled18: 
	untitled19: 
	untitled20: 
	untitled21: 
	untitled22: 
	untitled23: 
	untitled24: 
	untitled25: 
	untitled26: 
	untitled27: 
	untitled28: 
	untitled29: 
	untitled30: 
	untitled31: 
	untitled32: 
	untitled33: 
	untitled34: 
	untitled35: 
	untitled36: Off
	untitled37: Off
	untitled38: Off
	untitled39: Off
	untitled40: Off
	untitled41: Off
	untitled42: Off
	untitled43: Off
	untitled44: Off
	untitled45: Off
	untitled46: Off
	untitled47: Off
	untitled48: Off
	untitled49: Off
	untitled50: Off
	untitled51: Off
	untitled52: Off
	untitled53: Off
	untitled54: Off
	untitled55: Off
	untitled56: Off
	untitled57: Off
	untitled58: Off
	untitled59: Off
	untitled60: 
	untitled61: 
	untitled62: 
	untitled63: 
	untitled64: 
	untitled65: 
	untitled66: 
	untitled67: 
	untitled68: 
	untitled69: 
	untitled70: 
	untitled71: 
	untitled72: 
	untitled73: 
	untitled74: 
	untitled75: 
	untitled76: 
	untitled77: 
	untitled78: 
	untitled79: 
	untitled80: 
	untitled81: 
	untitled82: 
	untitled84: 
	untitled85: 
	untitled86: 
	untitled87: 
	untitled88: 
	untitled89: 
	untitled90: 
	untitled91: 
	untitled92: 
	untitled93: 
	untitled94: 
	untitled95: 
	untitled96: 
	untitled97: 
	untitled98: 
	untitled99: 
	untitled100: 
	untitled101: 
	untitled102: 
	untitled103: 
	untitled104: 
	untitled105: 
	untitled106: 
	untitled107: 
	untitled108: 
	untitled109: 
	untitled110: 
	untitled111: 
	untitled112: Off
	untitled113: Off
	untitled114: Off
	untitled115: Off
	untitled116: Off
	untitled117: Off
	untitled118: Off
	untitled119: Off
	untitled120: Off
	untitled121: Off
	untitled122: Off
	untitled123: Off
	untitled124: Off
	untitled125: Off
	untitled126: Off
	untitled127: Off
	untitled128: Off
	untitled129: Off
	untitled130: Off
	untitled131: Off
	untitled132: Off
	untitled133: 
	untitled134: 
	untitled135: 
	untitled136: Off
	untitled137: Off
	untitled138: Off
	untitled139: Off
	untitled140: Off
	untitled141: Off
	untitled142: Off
	untitled143: Off
	untitled144: Off
	untitled145: Off
	untitled146: Off
	untitled147: Off
	untitled148: Off
	untitled149: Off
	untitled150: Off
	untitled151: Off
	untitled152: Off
	untitled153: Off
	untitled154: Off
	untitled155: Off
	untitled156: Off
	untitled157: Off
	untitled158: Off
	untitled159: Off
	untitled160: Off
	untitled161: Off
	untitled162: Off
	untitled163: Off
	untitled164: 
	untitled165: Off
	untitled166: Off
	untitled167: Off
	untitled168: Off
	untitled169: Off
	untitled170: Off
	untitled171: Off
	untitled172: Off


