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UNIVERSIDADE FEDERAL DOS VALES DO JEQUITINHONHA E MUCURI

CAMPUS II – RODOVIA MGT 367, KM 583, Nº 5000 – ALTO DA JACUBA 

DIAMANTINA/MG – CEP 39.100-000
TELEFONE: (38) 3532-1200 RAMAL 1353


	REQUERIMENTO PARA ALTERAÇÃO DE CONTA BANCÁRIA


Eu, ____________________________________________________________________________,

matrícula SIAPE _____________, lotado no ___________________________________________,

no cargo de___________________________________ inscrito no CPF _____________________, venho através deste formulário requerer a transferência do meu pagamento, depositado atualmente: 

De: 

	Banco: 
	Código:

	Agência: 
	Conta Corrente: 


Para: 

	Banco: 
	Código:

	Agência:
	Conta corrente: 

	
	Conta salário:

	Nome da Agência: 


Telefones para contato: 

Residencial: (   ) __________________________   Celular: (   ) ____________________________

E-mail: _________________________________________________________________________

Diamantina,  _____ de _________________ de __________. 

 ______________________________________________________

Assinatura do (a) Servidor (a)


