MINISTÉRIO DA DEFESA - COMANDO DA AERONÁUTICA
REQUERIMENTO 
Protocolo COMAER nº                                                                     Rio de Janeiro,         
Do                                                                                                                                                     
Ao Diretor de Administração do Pessoal

Assunto: Solicitação de Folhas de Alterações
Anexos:  Cópia da Identidade do Requerente

               Cópia da Identidade do Procurador

               Cópia Autenticada da Procuração (Pública ou Particular)
E-mail:                                                                                                                                              
1.                                                                                 ,                        legal do(a)
                                                                                (nome completo em letra de forma sem abreviatura do(a) procurador/representante)             (procurador/representante)
                                                                                                                                  , filho(a) de                                                                                               
_________________________________e de                                                                                                                        
nascido (a)    em       /         /            , natural de                                                                      -        ,

                                                                                                          (Cidade)                                                                       (UF)                      
residente na                                                                                                                              -       ,
                                                                                                                                 (Rua / Av nome , n°,bairro e cidade/)                                                                                                             (UF)
CEP:                          -          ,  telefone n° (     )                                   , tendo sido INCLUÍDO(A)

no Comando da Aeronáutica no (a)                                                               , em         /         /       ,
                                    (Orgamização Militar)
e EXCLUÍDO(A) no (a)                                                                                , em         /         /       ,
                     (Orgamização Militar)
no(a)                                   de                                             , requer ao Senhor Folhas de Alterações
                               (Escrever Posto/Graduação)                    (Escrever qual Posto ou Graduação. Ex: 1º Sgt, Cap, Etc...)
No período de _________________________________________________________________, 
para fins de                                   junto ao                                               .

                                            (Comprovação/ Averbação)                                                                                (Órgão de Destino)
2.                    É a                   vez que requer.

                                 (1ª,2ª,3ª, …)
3.
Autorizo a tramitação eletrônica dos meus dados pessoais, pelos meios de gerenciamento de documentos utilizados no COMAER.

                                                                         Assinatura
Observação:                                                                                                                                      
