
 
 

FORMULÁRIO – REQUERIMENTO DE VALE TRANSPORTE 
 

DADOS DO FUNCIONÁRIO 
   

Nome 

 
 Matrícula 

 

     

Cargo/ Função 

 
 Data de Admissão  Telefone 

 

Endereço residencial 

 
 Bairro Cidade 

 

Local de Trabalho 

 
 Secretaria 

 

 

INFORMAÇÕES - CARTÃO VT 
 

Número do Cartão 

 
 Número do Ponto  

 
 Data da Retirada 

___ / ___ / ___ 
 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 
 
 

 O cartão de vale transporte é de uso pessoal, intransferível e exclusivamente para o 
trajeto de ida e volta ao trabalho; 

 

 O desconto é de 2,5% sobre o vencimento e corresponde à posse do cartão/benefício; 
 

 Em caso de perda, roubo ou danos no cartão, será cobrada pela URBES a taxa de R$ 4,00 
para a emissão da 2ª via; 

 

 A devolução do cartão é obrigatória em caso de exoneração, demissão ou aposentadoria, 
caso contrário poderá ser descontado o valor da 2ª via na rescisão;  

 

 Em caso de cancelamento do benefício, o cartão deverá ser entregue juntamente com a 
solicitação; 

 

 O sistema de recarga da Prefeitura não é acumulativo, sendo recarregado mensalmente 
somente a quantidade necessária para o servidor se deslocar; 
 

 O uso indevido implicará em penalidades previstas na Instrução Normativa SERH-GS nº 04, 
de 22 de maio de 2023. 

 
 

 
 

         Declaro, sob as penas da legislação vigente, que são verdadeiras as informações prestadas neste 

documento, estando ciente e de acordo com o termo de responsabilidade acima. 

 

Sorocaba, __ __ de _______ _______ de ___ ___. 

 

 

Assinatura do(a) Funcionário(a) 
 


