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CERTIDÃO DE TEMPO DE CONTRIBUIÇÃO 

 

Eu,___________________________________________________________________,  

CPF n° ______________________, RG n° ____________________,  residente à    

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________ 

venho respeitosamente solicitar a emissão de Certidão de Tempo de Contribuição, de 

acordo com a Portaria MTP n° 1.467, de 02 de junho de 2022, publicada no Diário Oficial 

de 06/06/2022, para fins de averbação junto à(o) 

__________________________________________________________________. 

Nestes termos, 

Pede Deferimento 

 
Florianópolis, _______ de____________________ de ____________ . 

 
 
 
 
 

______________________________ 
Assinatura 

 

Telefone(s) para contato: _________________________________________________________ 

E-mail: ________________________________________________________________________ 
 
 

Cópia dos documentos necessários para emissão de certidão: 
- Carteira de Identidade, CPF, PIS ou PASEP; 
- Para quem ingressou na UFSC até 11/12/1990: Carteira de Trabalho (página com 
foto, identificação pessoal, contrato com a UFSC e alterações se for o caso). 
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