
ANEXO II

I - SOLICITAÇÃO (Assinale com um “X” a opção desejada)

 EXCLUSÃO DE USUÁRIO   SUSPENSÃO DE ACESSO  REATIVAÇÃO  SENHA INICIAL  ATUALIZAÇÃO DE 
PERFIL - QUADRO IV

MOTIVO: (Preencher em caso de Exclusão, Suspensão ou Reativação) 

II - IDENTIFICAÇÃO DO SOLICITANTE
SIGLA DA UNIDADE MATRÍCULA

NOME COMPLETO DO CHEFE IMEDIATO DO SERVIDOR / EMPREGADO CPF

CARIMBO / DATA / ASSINATURA TELEFONE (DDD / Nº / RAMAL) FAX (DDD / Nº)

III - IDENTIFICAÇÃO DO SERVIDOR / EMPREGADO
NOME COMPLETO CPF MATRÍCULA

CARGO TELEFONE (DDD/Nº/RAMAL) FAX (DDD / Nº)

IV - ESPECIFICAÇÃO DOS SISTEMAS E PERFIS (marque com um X a alteração desejada)
SISTEMA SUBSISTEMA MÓDULO TRANSAÇÃO HABILITAR DESABILITAR

V – DEFINIÇÃO DO NÍVEL: (  ) NORMAL (  ) ESPECIAL

VI -  NOTIFICAÇÃO DE ATENDIMENTO DA SOLICITAÇÃO
Declaro que  nesta data a operação solicitada foi efetuada.

Data: 

Cadastrador: ______________________________________________
                                          Nome / Carimbo / Assinatura
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ANEXO II

INSTRUÇÕES DE PREENCHIMENTO:

Este  formulário  deverá  ser  preenchido  pelo  chefe  imediato  do  usuário,  até  o  quadro  V –  DEFNIÇÃO DO NÍVEL,  o  qual  deverá 
encaminhá-lo ao cadastrador competente, através de correspondência oficial.

O quadro VI - NOTIFICAÇÃO DE ATENDIMENTO DA SOLICITAÇÃO é de responsabilidade do Cadastrador. 

O preenchimento deverá ser efetuado em letra de forma,  sem rasuras e conforme especificação a seguir:

QUADRO I - SOLICITAÇÂO

OPERAÇÃO: Assinalar com X a opção desejada, sendo:
 EXCLUSÃO DE USUÁRIO:  a ser usado quando o servidor for desligado do quadro da secretaria, afastado ou transferido de unidade.
 SUSPENSÃO DE ACESSO: utilizar quando o servidor entrar de férias ou utilizar alguma licença que o mantenha temporariamente fora do 

trabalho e em outros casos em que se fizer necessária a suspensão do acesso do servidor aos sistemas, pois sua senha terá o acesso bloqueado.
 REATIVAÇÃO: utilizar para desbloquear a senha de acesso de  servidor/empregado. Também deverá ser utilizada para restabelecimento de 

senha desativada por falta de uso;
 ATUALIZAÇÃO CONFORME ABAIXO: para habilitar ou desabilitar o acesso do servidor a determinado sistema, conforme o quadro IV.

QUADRO II - IDENTIFICAÇÃO DO SOLICITANTE 

SIGLA DA UNIDADE / CARGO:   Preencher  com a sigla da Unidade e do Setor solicitante ao qual o servidor/empregado está vinculado, 
juntamente com o cargo do solicitante.

NOME COMPLETO DO CHEFE IMEDIATO DO SERVIDOR/EMPREGADO: Anotar o nome do Chefe imediato do servidor / empregado.

MATRÍCULA: Preencher com o número da matrícula do solicitante.

CPF: Preencher com o número de inscrição do chefe imediato no Cadastro de Pessoas Físicas.

TELEFONE: Anotar o número do telefone de contato, com o código de área e ramal, se for o caso.

FAX: Preencher com o número do fax da unidade, contendo código de área.

CARIMBO/DATA/ASSINATURA: O Chefe imediato deverá carimbar, datar e assinar a solicitação.

QUADRO III - IDENTIFICAÇÃO DO SERVIDOR/EMPREGADO

NOME/CPF/MATRÍCULA: Preencher com o nome completo, CPF e número da matrícula funcional do servidor a ser habilitado.

CARGO: Anotar o cargo efetivo do servidor.

TELEFONE: Anotar o número do telefone de contato, com código de área e ramal, se for o caso.

FAX : Preencher com o número do fax da unidade, contendo código de área.

QUADRO IV - ESPECIFICAÇÃO DAS TRASAÇÕES

Preencher com o nome dos sistemas, subsistemas, módulos e transações nos quais o servidor deverá ser habilitado ou desabilitado, com base no 
Anexo IV.Para todos os módulos de um subsistema e para todos as transações de um módulo basta registrar a expressão “TODOS”. 

QUADRO V – DEFINIÇÃO DO NÍVEL

Assinalar o nível exigido para o perfil montado, conforme anexo IV da Instrução Normativa n° 007/2004/GAB/CRE.

QUADRO VI - NOTIFICAÇÃO DE ATENDIMENTO DA SOLICITAÇÃO
O cadastrador que efetuar o atendimento da solicitação, deverá apor seu carimbo, datar e assinar este quadro.
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