
 
 
 
 
 
 

QUADRO TÉCNICO COMPLEMENTAR 
(NUTRICIONISTA(S) E/OU TÉCNICO(S) EM NUTRIÇÃO DA PJ, EXCETO RESPONSÁVEL TÉCNICO,  

NÃO ALOCADOS EM UNIDADE DE ALIMENTAÇÃO) 
 

 
NOME DO PROFISSIONAL 

(Nutricionista ou Técnico em Nutrição) 

 
Nº 

CRN-3 

 
DATA DE 

ADMISSÃO 

 
CARGA 

HORÁRIA 
SEMANAL 

 
HORÁRIO 

DE  
TRABALHO 

 

 
SALÁRIO 

 
ÁREA DE 

ATUAÇÃO 
(ESPECIFICAR) 
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