
Autorização para Ajuizamento de Ação Judicial

Eu, _______________________________________________________________________ ,

_________________________________________ , ________________________________,

 CPF nº _________________________________ , RG nº  ____________________________ , 

PIS/PASEP nº __________________________________ , ADIRO ao contrato celebrado pela 

UNIÃO GERAL DOS TRABALHADORES - UGT, CNPJ/MF 09.067.053/0001-02 , com adesão 

do Sindicato ________________________________________________________________

___________________________________________________________________________

com o Escritório Meira Morais Advogados, e AUTORIZO o citado Sindicato a me substituir 
processualmente em ação a ser ajuizada com o escopo de obter a correta incidência da 
correção monetária aplicada a minha conta vinculada do Fundo de Garantia do Tempo de 
Serviço - FGTS, com recomposição �nanceira plena das respectivas perdas a partir de 1999.
      Autorizo a dedução do percentual de 20% ( vinte por cento ) dos valores que venha a 
receber ou vierem a ser depositados em meu favor em decorrência da referida ação, 
inclusive em caso de acordo judicial, extrajudicial ou outra forma de composição ou de 
reconhecimento da pretensão pelos órgãos estatais, a título de honorários advocatícios 
devidos ao escritório Meira Morais Advogados, contratado para patrocinar a causa.
      Autorizo, ainda, a juntada do presente Termo ao processo, para �ns de pagamento dos 
honorários advocatícios, mediante dedução da quantia que vier a receber ou for depositada 
em minha conta vinculada do FGTS, em favor do escritório contratado ( Art. 22, parágrafo 4º 
da Lei 8.906/94).
      Por �m, declaro que li e concordo com os termos do contrato ora aderido.

________________________________________ , _____ de ___________________ de 2013
 

___________________________________________________________________________

......................................................................................................................................................................................
Nome completo do (a) trabalhador (a)

Nacionalidade Estado Civil

Nome do Sindicato 

Nome Completo

Local

Assinatura do(a) trabalhador (a).

ANEXAR CÓPIA - XEROX  ( simples )
Cédula de Identidade ( RG )
PIS ou PASEP
CTPS
Comprovante de Endereço 
Extrato do FGTS  ( Caixa Econômica Federal )
Carta de Concessão do Benefício ( no caso de aposentado ou aposentada )


