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Rua Galvão Bueno, 782 - 7º andar - Liberdade - SP - CEP 01506-000 - Tel.: (11) 3388-1206/1200

Sindicato dos Trabalhadores nas Indústrias Metalúrgicas, Mecânicas
e de Material Elétrico de São Paulo e Mogi das Cruzes

REQUERIMENTO

Os abaixo assinados, empregados da empresa _________________________________________________________________________________________, 
estabelecida com a atividade de ___________________________________, na rua ______________________________________________________________,
no bairro ______________________________________________________, no município de ____________________________________________, desejando 
promover a celebração de Acordo Coletivo para Redução do Intervalo para Refeição e Repouso, para fins de cumprimento do disposto na Portaria 
Ministerial nº 1.095, de 19/05/2010, vêm solicitar as estimadas providências deste Sindicato, para os devidos fins de direito.

São Paulo, ______ de ____________________ de ____________

HORÁRIOS A SEREM CUMPRIDOS PARA A REDUÇÃO
Fábrica:
Escritório:
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