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(PORTARIA COFEM Nº 09/2017 - ANEXO I) 

FORMULÁRIO DE REQUISIÇÃO DE LICENÇA TEMPORÁRIA DE REGISTRO 

[    ] Primeira Licença          [    ] Renovação de licença  

 

Nome Civil: __________________________________________________________________ 

Nº do Registro e categoria: ____________ - _______        Data de registro ________________ 

Endereço residência:   ______________________________________________________________________ 

Bairro: ____________________ Cidade/UF_________________________________________ 

CEP____________________  E-mail: _____________________________________________ 

Telefone fixo: (   )  _____________________________ Celular: (   )  ____________________ 

Período da Licença Temporária: _________________________________________________ 

[Nota: Os profissionais poderão solicitar a primeira Licença Temporária por até 1 (um) ano, renovável por igual 

período.] 

 

DECLARAÇÃO 

Eu, ____________________________________________________________________, 

registrada|o no Conselho Regional de Museologia da __Região sob o número _______-_____, 

solicito minha licença temporária no ano de ________, conforme período acima informado. 

Justifico minha solicitação devido a, ______________________________________________ 

___________________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________.  

Desta forma, declaro que durante o período da Licença Temporária eu não exercerei a 

profissão de museólogo e caso volte a exercer comunicarei esse Conselho.   

 

Nestes Termos peço deferimento 

 

       Local e data: __________________________________________________ 

 

_________________________________________________ 

Assinatura (com firma reconhecida) 

 


