
 

SOLICITAÇÃO DE CADASTRAMENTO DE NOME SOCIAL 
 

DADOS DO/A REQUERENTE: 
Nome de Registro Civil: Matrícula SIAPE: Unidade/Órgão: 

Cargo/Vínculo funcional com a UFBA: 

E-mail: DDD e Telefone: 

REQUERIMENTO: 

Solicito o cadastro do meu nome social, enquanto servidor/a, aposentado/a, pensionista ou agente público/a vinculado/em exercício à/na UFBA, 
no Sistema Integrado de Administração de Pessoal (SIAPE) e no Sistema Integrado de Gestão de Recursos Humanos (SIGRH) da Universidade, 
na forma da Portaria n.  233/2020 – MPOG e do Decreto n. 8.727/2016, conforme informação no campo a seguir: 

Nome Social:

  Assinatura: ............................................................................................................... 
 

Data:   
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