Taiobeiras/MG, XX de XXX de 20XX.
EXMO. SR.
XXXXXNOME DO PREFEITOXXXX
PREFEITO MUNICIPAL
TAIOBEIRAS -MG
Eu, XXXXXXXXX, brasileiro (a), residente e domiciliado (a) à RUA XXXXXXX, Nº XXXX, BAIRRO XXXXXXXXXX, TAIOBEIRAS/MG, portador (a) do CPF sob o nº XXX.XXX.XXX-XX, funcionário (a) desta Prefeitura Municipal, lotado (a) no cargo (EFETIVO OU CONTRATADO) de (NOME DO CARGO), na SECRETARIA MUNICIPAL XXXXXXX, Seção XXXXXXXXXXX; venho à presença de Vossa Excelência, pedir EXONERAÇÃO do referido cargo a partir do dia XX/XX/XXX, por motivo de (declaração do motivo é opcional). 
Nestes termos,

Peço deferimento.

____________________________________________

XXX NOME DA REQUERENTE XXXXX
Requerente

