
FINANCIAL COMPANHIA DE SEGUROS 

CGC 764572.684/0001 - 6B 

(CERTIFICADO INDIVIDUAL DE SEGURO DE VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS. COLETIVO) 

f - CERTIFICADO DE SEGURO te 

001173 - 0 

Apoliam 

vG 22 APC 44 

EMMLAIOE 015 - 2 - 167 

CODEMAT CIA DES ES MATO GROSSO 

smumoo 
SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO • 

myo m VlaNCIA 

.11./05/89 

FIM M VIGÊNCIA 

********

DATA ÚLTIMA ALTERAÇÃO ' VALOR DO PRÊMIO 

2,616 



/.... TA1 EGURADOS EM CASO DE 
• MORTE NATURAL 

. *****3.600, 
MORTE ACIDENTAL 

0,**It*7.300,00 
INV. PERM. TOTAL OU PARC. POR ACID 

*****6,200,00 
INV: PERM. TOTAL POR DOENÇA HOSPITALAR OPERATÓRIA 

**********100*** ******,00 ************* 
AMOS DIÁRIAS HOSPITALARES 

**********,00**********100 
DIÁRIAS DE INCAPACIDADE TEMpORAR. 

**********,00 

BENEFICIÁRIO(S) 0(5) MESMO(S) JÁ INDICADO(5) PELO SEGURADO EM DOCUMENTOS EM PODER DA SEGURADORA. 

•
• 

EM)T1139.EM 31/05/89 
, 

,P 

f261YTIa i45—.efauda to,,,, 
ASSINATURA 



* BANCO DO BRASIL S.A. 
00C2332 

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO - a 
  De-*;scRiocy-No 
1.701.67 

( DATA DO CADASTRAMENTO 

L 27.05.82 ) 
NOME DO PARTIC1PAIstTE r 

Sp 

SERGI: 'LUIZ. CAR VALHO 

(-DATA DO NASCIMENTO 

(, 09.09.60 
NOME DA mÃE [-MAL:NINA C 

vAupo SOMENTE COM 

SEXO 
1 

09545811-7-

$ELLO 

Ç40 DE DOCUMENTO DE IDENTIFICAÇÃO 

• 
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tritl, 411bRUPO" 
ATLÂNTICA-BOAVISTA 03)ROS 

• 
_.& 

v. • . 
CERTIFICAD6 INpIVOAC ,DE_ G'upo ,DE 

• VIDA EM GRUPO SJ , ACIDEt/TES' ASSOAIS 
COLETIVO.

. 1 •••, . 
_. CIA Vã 

• 
CIA A,PC 

BOAVISTA SEG. VIDA E ACIDE 
33.498.411, -, 

- 

• Itt 
C.G.C.: 

NÚMERO DO CERTIFICADO -v-- APÚLICE, VG ',POLICE APC SUBFATURA., LOCAL'  -Nr
r 

DATA INICIO 

000056-6 
_A._ 

001'952 000000 

• 

001 000 , 
.. 

01111/83 
.. 

ESTIP4LANTE 
- 

I. 'A 
C. Gi CL 

CIA DE DESENVOLVIMENTO B(YEST MATO GROSSO 

. SEGURADO •MATRICCILA DATA NASCIMENTO 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO .. 
000000000b 139/09/60 

IMPORTANCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO" . ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE MORTE INV. PERMAN. • ATÉ &M.D.& OH.. AÍ 180 DIAS D.I.T.-ATÉ 360 DIAS 

ki**800.000 
N 

*********** 
- 

****.ti***srAk **#****** ***triter*** ******, 

B EN EF I C ' I IR I OS 
. 

EM CASO DE MORTE 0(S) SEGURO(S) SERA(A0) PAGO(S) AO(S) BENEFICIÁRIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO 
NO CARTAO-PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ALTERAÇA0 DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA Do OBiTO. . 

or. 



C9BERTURA DE SE. DE VIDA EM GRUPO 

COBERTURA MAXIMA - A COBERTURA MAXIMA PERMISSIVELPARA CADA 

SEGURADO e DEJERMINADA DE ACORDO COM A RESPECTIVA CLAUSULA, 

C.ONSTANTE D APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPULANTE. 

COBERTURAS SUPLEMINTARES - AS, COBERTURAS SUPCEMENTARfSE 
• 

HOUVER, ESTÃO DETERMINADAS DE ACORDO .COM A 'RESPECTIVAS 

CLAUSULAS, CONSTANTES.DA APOLICE MgSTRA, EM POt•DER DO ESTIPU-

LANTE. 

cEssAgAo DO SEGURO - SE (3 SEGURADO DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTI-

PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDIÇÕES DA 

RESPECTIVA CLAUSULA. 

CONVERSÃO -O SEGURADO QUE, ANTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-

DE. DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTIPULANTE, PODERÁ CONVERTER 0 SEU 

SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO 0 

PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-

DO HA, PELO MENOS. 24 MESES, E FIZER 0 PEDIDO DENTRO DE 30 ITRINTAI 

DIAS. A CONTAR DP: DATA DA EXCLUSÃO DO SEGURO EM GRUPO. 

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 

Niko SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO. DESDE QUE OS 

RESPECTIVOS PRÉMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA, 

NOTAS: 1 - TODAS AS COMUNICAÇÕES RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO, 

INCLUSIVE ALTERAÇÕES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO. 

SERÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-

SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÃO DESTE, 

EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTÃO PROPOSTA. 

2 EM CASO DE DUVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DA APÓ-

LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE - 0 PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE 

EMITIDOS. 

1 CO 
DO 
DO 
ACI 
NAN 

11COBERTURA DO SEGU ACIDENTES PESSOAIS 

INSTRUÇÕES PARA REC1NTO DAS INDENIZAÇÕES 

NTE AO ESTIPULANTE. PARA QUE SEJA PREENCHI. 
RMULÁRIO AVISO DE SINISTRO IA-W.0 SEGURA-
ER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU 

ENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-

2 LEVAR ,DITO FORMULÁRIO AO MEDICO OUE ESTEJA TRATANDO, PARA 
QUE ELE BEENCHA A SUA PARTS DATE E ASSINE. 

3 ENTREGAR 0 FORMULÁRIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE. PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30 
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NÃO E NECESSÁRIO 
..11./NTAR O CERTIFICADO DO SEGURO, 

4 OiEGURADO DEVERA RECORRER. IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS, 
AOS SERVIÇOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

5 • DE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMOSEJAM: COMPRA DE 
MEDICAMENTOS. RADIOGRAFIAS, SALA DE' OPERAÇAO, ANESTESIA; 
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS OE PRONTO-
SOCORRO. ASSISTENCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL. DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LOS AO FORMULARIO DE 
ALTA MEDICA (A-317), ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM RE-
METIDOS A SEGURADORA. 

6 - A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA (MEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR 0 SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO 0 LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL OU TO-
TAL. 

EM CASO DE MORTE. 0 BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7 ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM 1 ACIMA, PROVIDENCIAR 
0 ATESTADO DE OBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUÉRITO POLICIAL 
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS BENEFI-
CIÁRIOS E 0 CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE 
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURAPORA. 

NOTA: AS DIÁRIAS DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA (D.I.T.1 MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16! DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. 



0, PO • '0U O 
. 

ATLANTI6A-BOAVIS ,, ;.• ., 4 
. d 

'CERTIFICADO INDIVIDIR DE SE:DURO DE,

VIDA f. EM tRUPO E/OU , CIDEI41ES PESSOAIS 

COLETIVO. 
.. t 4

% 

,CIA VG . _ 
C I A * .A P C' . 

ga '' XyLAnriCA CIA*. MAC: 'SG ' 
0.6-a: 1' 33. 0554:14 6

11 t. 
4* 

-^ 
. - 

iS. 

NUMERO DO CERTIFICADO APÓLICE VG„ . APÓLICE APC SUBFATUttA , 

, 
LOCAL "WA INICIO 

00158'90 000728 000000 001 otm 01/03/83 
tSTIPULANTE .. 

' 

C. G C. 

. . 

CTA DE 05SEWLVIMENTO 00 ES*I. (4,6 flATO GROSSO 
, 

03474053,0001..32 
. ,-• SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

SERIO L CH Z CAR VALHO .8ELLO 0000000000 00/09/60 
1 MPORTANDIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO, ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

MORTE AIORTE INV. PERMAN. • ATE A.M.D.S. MN, • ATE 180 DIAS D.I.T..ATE 380 DIAS 

st`***80 b. 000 
,—,1,..... 

*4..*`*******;* *********** feste****** ********* **Lar*** 

BENEF I C I AR I OS 

EM, .CASO DE' MORTE 0(S) SEGURO(S) SERA(ÃO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIÁRIO(S) INDICADO(S) PELO SEGURADO 
NO CATAO-PROPosTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO ÓBITO. 

k 



- 

COBERTURA DE S iRO DE VIDA EM GRUPO 

COBERTURA MAXIMA. A COBERTURA MAXIMA PERMISSÍVEL P RA CADA 

SEGURADQ E DETERMINADA DE ACORDO COM A RESPECTIVA C USULA, 

CONSTANTE DA APÓLICE MESTRA; EM PODER DO ESTIPULATE. 

COBERTURAS SUPLEMENTARES - AS COBERTURAS SUP 

HOUVER, ESTÃO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RESPE 
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APÓLICE MESTRA,' EM PODER DO ESTIPU-

LANTE. 

CESSAÇA-0 DO SEGURO • SE 0 'SEGURADO DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTI-
PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDIÇÕES DA 
RESPECTIVA CLAUSULA. 

CONVERSÃO -O SEGURADO QUE, ANTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE IDA-

DE, DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTIPULANTE, PODERÁ CONVERTER 0 SEU 

SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO. PAGANDO 0 
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA. SE JA ESTIVER SEGURA-

DO HA, PELO MENOS, 24 MESES, E FIZER 0 PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA) 
DIAS, A CONTAR OA DATA DA EXCLUSÃO DO SEGURO EM GRUPO. 

APOSENTADORIA -A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 
NÃO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS 
RESPECTIVOS PRÊMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA. 

NOTAS: 1 TODAS AS COMUNICAÇÕES RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO, 
INCLUSIVE ALTERAÇÕES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO, 

SERÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÃO DESTE, 

EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTÃO PROPOSTA. 

2- EM CASO DE DÚVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DA APO-

LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE • 0 PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE 

EMITIDOS. 

COBERTURA DO SE e DE ACIDENTES PESSOAIS 
TflUÇÕE ARA RECEBIMENTO DAS INDENIZAÇÕES 

AC) 
NAN DO. 

LEVAR 0 DITO 
QUE ELE PREE 

DENTE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
FORMULÁRIO AVISO DE SINISTRO IA-961. 0 SEGURA-
EVER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU 0 

NDENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-

• 
ORMULARIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA 
CHA A SUA PARTE, DATE E ASSINE. 

3 ENTREGAR 0 FORMULÁRIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30 
ITRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NÃO e NECESSÁRIO 
JUNTAR 0 CERTIFICADO DO SEGURO. 

4 0 SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS, 
AOS SERVIÇOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

5- DE tODAS AS DESPESAS QUE AddM FIZEFt, COMO SEJAM: COMPRA DE 
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAÇÃO, ANESTESIA, 
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTÊNCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIFIOS,•PARA JUNTA-LOS AO FORMULÁRIO DE 
ALTA MEDICA (A-3171, ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM RE-
METIDOS A SEGURADORA. 

6 A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA IMEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR 0 SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO 0 LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL OU TO-
TAL 

EM CASO DE MORTE, 0 BENEFICIÁRIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7 ALÉM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM I ACIMA, PROVIDENCIAR 
O ATESTADO DE OBITO, COM AFIRMADO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUÉRITO POLICIAL 
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS BENEFI-
CIÁRIOS E 0 CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE 
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA. 

NOTA: AS DIÁRIAS DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA 10.1.T.) MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16`.' DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. 

 .• 



' ATLÂNTICA-BOAO VIS 
UP° 

SE' 
I CIA VG 

CERTIFICADO INDIVI . Dg SEGURO, De 
VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS 
COLETIVO. 

C I A :A P, 

I SEG. VIM E ACIDEN 
3.498. 1 

NOMERO DO CERTIFICADO — \ i'  AP6LICE,VG APÓLICE APC SUSFATURA , LOCAL V- DATA INICIO 

001830-9 000000 000159 001 000 01/03/733 

ESTIPULANTE 

CIA OE DESENVALti ENTO DO ESTADO DE MATO GROS ot471053Yonot-32 
SEGURADO MATRICULA DATA NASCIMENTO 

StRtig IOU CARVALHO 0000000000 09/09/60 
IMPORTÁNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO, 

MORTE MORTE , INV. PERMAN. • ATE A.M.D.S. D.H, • ATE 180 DIAS D.I.T. • ATE 360 DIAS 

,#*6!******4.* ****1300..000 
.. 

****800.0001********* ********Ir ******* 
BENEF I C I A ` R I OS 

EM CASO DE MORTE 0(S) SEGURO(S) sERA(Ap) PAGO(S) AO(S) BENEFICIÁRIO(S) INDICAGO(S) PELO SEGURADO 
CARTÃO-PROPOSTA EM PODER DA 'iEGURADORA OU NO FORMULARIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 

SEGURADORA E ANFITADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO ÓBITO. 

a 



• 

COBERTURA DE SE RO DE VIDA EM-GRUPO 
• 

COBERTURA MAXIMA A COBERTUFIA MAXIMA PERMISSIVEL P A CADA 

• SEOURADO E DETERMINADA DE ACORDO COM A RESPECTIVA C SULA, 

CONSTANTE DA APÓLICE MESTRA,'EM PODER DO ESTIPULANTE. 

COBERTURAS SUPLEMENTARES • Ag COBEATURAS"SUP 

HOUVER, ESTÃO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RES 

CLAUSULAS, CONSTANTES DA APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-

LANTE. 

D'E:SSAÕAÕ DO,,SÊGURO -.SE O SEGURADb DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTI-

PLII:ANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDIÇÕES DA 

RESPECTIVA FLÁUSULA, 

CONVERSÃO'-'0 SEGUEtADO QUE, ANTES DE COMPLETAR 60 ANOS DE !DA-

DE, DEIXAR OS SER VIÇOS DO ESTIPULANTE, PODERÁ CONVERTER 0 SEU 

SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO 0 

PRÊMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER SEGURA-

DO HA, PELO MENOS, 24 MESES, E FIZER 0 PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA) 

DIAS, A CONTAR DA DATA DA' EXCLUSÃO DO SEGURO EM GRUPO. 

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 

NÃO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS 
RESPECTIVOS "'Ramos DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA. 

NOTAS: I - TODAS AS COMUNICAÇÕES RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO, 

INCLUSIVE ALTERAÇÕES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO, 

SERÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-

SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÃO DESTE, 

EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTA() PROPOSTA. 

2- EM CASO DE DUVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DA APO-

LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE 0 PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE 

EMITIDOS. 

„ COBERTURA DO SE DE ACIDENTES PESSOAIS 
'WOES ARA REC BIMENTO DAS INDENIZAÇÕES 

TE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI. 
FIMULARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). 0 SEGURA-
ER AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU 

ACI ()ENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NAND 

.LEVAR 0 DITO F MULARIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA 
CUE ELE PREENC A A SUA.PARTE, DATE' E ASSINE. 

3- ENTREGAR 0 FORMULÁRIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE30 
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NÃO e NECESSARIO 
JUNTAR 9 CERTIFICADO DO SEtURO. 

4 0 SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATANIENTE, AS SUAS CUSTAS, 
AOS. SERVIÇOS MÊDICOS, ENFERMEIROS, HÕSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

5- DE TODÁS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE 
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAÇÃO, ANESTESIA, 
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTÊNCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LOS AO FORMULÁRIO DE 
ALTA MEDICA ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM.RE. 
METIDOS Á' SEGURADORA. 

6 • A SEGURADOAA, DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA !MEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR O SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO 0.L1MITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL OU TO-
TAL. • 

EM CASO DE MORTE, 0 BENEFICIÁRIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7 - ALCM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM I AMA, PROVIDENCIAR 
O ATESTADO DE OBITO, COM AFIRMADO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUÉRITO POLICIAL 
RELATIVA AÕ ACIDENTE, DOCUMENTOS DE-HABILITAÇÃO DOS BENEFI-

••CIARIOS E 0 CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREdANDO AO ESTIPULANTE 
'PARA ENCAMINHAMENTO A sEouRApoRA: • 

• 
NOTA: AS DIÁRIAS DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA MENCIONA-

DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16? DIA A CONTAR DA.DATA DO ACIDENTE. 
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COBERTURA DE SEGUO VIDA EM GRUPO 

COBERTURA MAXIMA -A ddBERTuRA MAXIMA PERMISSIVEL PARA 

SEGURADO E DETERMINADA DE ACORDO COM A RESPECTIVA CLAUS 

CONSTANTE DA APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPULANTE. 

COBERTURAS SUPLEMENTARES. -AS 'COBERTURAS SUPLEMEN 

HOUVER, ESTÃO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS 
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APÓLICE MESTRA, EM PODER D 

LANTE. 

COBEKFURA DO SEGURO IDENTES PESSOAIS 

STRUÇÕES PARA RECEBI 0 DAS INDENIZAÇÕES 

A I • C NTE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
LARIO AVISO DE SINISTRO (A•96). 0 SEGURA-

CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU 
A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-

.. •  
A / r 

R DITO FO MULARICIA0 .MEDICAUE1ÈSTEJA:TFLAT4Nb0, PARA 
'ELE PREENCHA A SUA PARTE, DATE Q4ssiNE.' „ 

CESSAÇÃO DOÇSEGURO • SE 0 SENRADO DEIXAR 0S;SEIVIÇOS DO ESTI-

PULANTE,I SEU SEGURO CESSARA, Db ACORDO COM AS CONDIÇÕES DA 

RESPECTIVA CLÁUSULA. 

CONVEJ3SA0 -0 SEQURADO QUE, ANTES DE'COMPLETA11-60 ANOS OE IDA-

DE; DEIXAR OS SERVIÇOS b(:1 EgfIPULANTE, PÕDERA CONVERf vi 6 gEU 

SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO 0' 
PREMIO DA TARIFA INDIVIDUAL DA COMPANH1A, SE JA ESTIVER SEGURA-
DO HÁ..PELQ.MEND,S, 24 MESES-E FIZER 0.PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA) 
DIAS, A CUTAR DA DATA DA EXCLIISA0 DO SEGURO EM GRUPO. 

APOSENTADORIA - A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 
NM) SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS 

RESPECTIVOS PRÊMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA. 

1407A.Sy 72DAS AS,C2M1.1411C.AÇNS RELÁTIVAS Of FRENTE SEG,9150„, 

INCLUSIVE ALTERAÇÕES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO,
SERÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÁO DESTE, 
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTA() PROPOSTA. 

2- EM CASO DE DUVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DA APÓ-

LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE • 0 PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE 

EMITIDOS. 

NANDO. 

TREGARÓ FORMULÁRIO ASSIM'COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30 
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA bATA DO ACIDENTE. NÃO E NECESSÁRIO 
JUNTAR O CERTIFICADO.o, g SEGURO. 

L. 
4 -,0 SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, As SUAS CUSTAS, 

AOS SERVIÇOS MEDICOS, • ENFERMEIROS, HOSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

DETTO' DÀS AS DESPESAS QUEllAIAA-FIZEF, e0M0 SEJAM: COMPRA  O
tr MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAÇÃO, ANESTESIA, 

USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO. 
SOCORRO, ASSISTENCIA DE ENFERMEIRO DIPLÓMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA bBTER REb160$:P4RA JuNT-A¡,0 ex) toReulAin DE 
ALTA MEDICA (A•317), ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM RE-
METIDOS A SEGURADORA. 

- A SEGURADORA DE PCISSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA IMEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR 0 SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO O LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL OU TO-

TA1' , V •444444 C 4 4 it A 
EM CASO DE MORTE, 0 BENEFICIÁRIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7 - ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM I ACIMA. PROVIDENCIAR 
0 ATESTADO DE ÓBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUERITO POLICIAL 
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS BENEFI-
cIARIos E 0 CERTIFICADO DO SEGURO, ENTREGANDO AO ESTIPULANTE 
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA. 

NOTA: AS DIÁRIAS DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16° DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. 



If v 
„ n f • '1'  4‘1: '

1.• o . WI GRUPO it,
102 I i

Y k ATLANTICA-BOAVISTA SE c 11 Ilp ii 
il Id' 11 „ ir $ ,. ' i 

I tiN 1 :112 f , rli \ 114 .11141.YV ILiti., 1,"•• 
19Erwin va3g: i i• 10 T41. y. ' , , v,, ,ter 0 ,1:%,1

. : 1:;41 kico l DLAFt! ill 01,44R U 13ktit r  '. 4  tC, NTMT ES 1
.iii  

 i.) I.. , 
,iiiiivi it,11._1‘, ,.,...., o . , 

.% .{ „ex ,`"",'Y '). roe ‘4, -`ilfill o. ciW,*.,6 • , , • , i ii • , „._ .,1 ap, l'. ,,,,,i . 
gt A '14 ,'„t T.. 

II.
k •1i 1 % fl V . I .'." A , A \ • 1 

1.1 „1:4:•, Al t a, I. ti r ,, 

1. • 
0 X7, , „ 

% , 
li 4 r .7‘,' 

.., , . 

• t 

. 
• 3 

... 1,1, 

1 e xt  1 7 ft f ,, 
i J 

, till ,''' • \S,N 
. SA 

7 
. 

4
1,Alv.

hbmg 6.60 iiptipi bo1 i . L NIG \\," . 
1 ,f.; ) .1. 1, ,.,,, 
r ) Kr, Cm c g p, p ,.. 

,
9 stO3FP9AV P: 6: . RCA I ',. '‘ DNA. !MCI 1, 

tf ia'  Ai 1) .5:\ts: , , 
11111 10 114 pill i f "II  i f 

ellqbtxt .",ivi,i' rtaars-, ...„,, ,, ,,‘ 
1•Ul l•kr! .

OM'
vitIIII 1

_Oh , 11!, 

 „L. . , gift • SIT4Pli.n.idN TE , r, 1 
, 

1 , 1 
,1

i  II' 

I. tsks wo ti tirtL ofq 011,4Y1A GROS 
I / k 

OlVt‘ltp5 ,fp. 4.

SEGURA . ‘ / ,MfiRlOtd1 A t 94tANAsEAM .* 

.. , .. . 

1 A iiiii113 ,,t, llii I 0 

, I 

volottooptrfr-attoti,01 
. . 

IMPORT 1CIAS '»WICIURA15,A8 
s

11 ,,,,VIDA,E14RUPO 11' i r' 
4110,1 A I GE N'PES' P E S O'AI'S CO 1. Eff'l V 0 il .0 i 

I IPW. . . S' ,N 
„.4 AviaRIE , , t o t i l- t i INV. PERMAN. ATE PON. ., I t p.H.-ATE 180 DIAt 

À
DJ. -.1-faV DIAW 

—1 t 

1' tr elifIrpr & 1 F mal 
114 0 02"

* X álteftilt, Iii l lya li i 

, . . , { ‘ -.it 1/%. % !
i I 

WDE i t  - W Il gEgi.fROCOVag ,113 411dOli 'i: 0 BEKIEFtiORI if Ap'  icAdo,ts) PEL00SEGURADO 

Iíjrjo c4Áb-PRa-, p, EM `i¡0 r,9ER 0/41 4 RAD4F1A fOU ikkIsl,,Fditmuuk % 4) DE 4TERA0A0 DEVIDAMEO4NCAMIN, 1
.1 ail 

A ' *GURAt ifiA E ANGWADO EM 41 I  REGISTAbS ANT 10')OVIENTE IRATA 06160 0 , iii : t i  
Ifl 1,  NN, , III, t 

I il ", DCIA , =li t,, IA , ,It I 4 1    ,„ hi. • tit
1 1 , li iv 

,r. 
,M1%, ii  'III i‘  '7 40 11 , 

e if 1 'J o n\ el Ifs , j 1 i 
\ 

1 ii 11,11 mol t r . 
1.  

I • . k 1 i _,.,\ k , , „\ ,_,..,-
i a, ,p,. . )1 , '. v ., , ,-:,,,„ IA 11, ,  , :fr , . 

‘4‘1, ...,..',1\''  - 
• 

. 1 ' , ' • 1, *,,y1;1,11 t ...• 
, ,„ , 

--,, 1 
.1 i 
..-1 , , . 

I It , „tit' ,..ii 



t t„ 

• COBÊIffURA bE SEG. VIDA EM GRUPO 

COBERTURA MAXIMA - tOBERTURA MAXIMA PESMISSIVEL'PARA.GADA 1 

SEGURADO rDET,gRMINADA DE ACOROD-CÕM A RESPECTIVA CLÁ,LOI/LA,' 

CONSTANTE DA APOLICE,MESTRA, EM P.O.DEB. DO ESTIPULANTE. 
• , 

t , 
COBERTbRAS SLIPeEtIENTA:FIES•••AStliBÉRTURAS SUPLEMEWL 
HOUVER, ESTÃO DETERMINADAS DEL AOdfijx), (qv a ites 
CLAUSULAS, CONSTANTES DA APÓLICE MESTRA, £11/1 PODER DO 

LANTE. 

CEWLÇAFDQ,SEdURO - SE OtçGLVADO DEIX4 01"SSIVIÇOS DO ESTI-

PULANTE, SEU SEGURO CESSARA, DE ACORD6 CdM AS CONDIÇÕES DA 

RESPECTIVA , CLÁUSULA. 

44$ 

CONVERSÃO SEpGRADO 9UE,4tNTES DE COMPLETA56p ANOS DE IL1A-

DE, DEIXAR beSERVICC3S DO EStIPULANTE, PODERÁ ,CONVERTER O SEU 

SEGURO EM GRUPO EM INDIVIDUAL, SEM EXAME MEDICO, PAGANDO 0 
PREMIO DA TARIFAINDIVIDUAI DA COMPANHIA, SE JA ESTIVER.SEGURA-

, DO HArP11.9.10640E,.24 MESES*E-FLZER VEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA) 
'ma A CONTAR DA DATA 6A EXCLUSA0 DO SEGURO EM .GRUPO. 

APOSENTADORIA APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 
NÃO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS 
RESPECTIVOS PRÊMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA. 

TODAS OS,COMUNIAÇÕESARELATVAS AQ,Pit1ESENTE SEGUROD 
ItCLUSIVE ALTERAÇÕES E CANCELAMENTOS OO' CONTRATOs, 
SERÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÃO DESTE, 

EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTÃO PROPOSTA. 

2- EM CASO DE OUVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DA APÓ-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE - 0 PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE 
EMITIDOS. 

COBERTURA DO SEGUR CIDENTES PESSOAIS oak
STRUÇÕES PARA RECEB 0 DAS INDENIZAÇÕES 

o 
ACIDE 
NANDO. 

EVAR 0 DITO FORMULÁRIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA 
UE ELE PREENCHA A SUA PARTE, DATE E ASSINE. 

Q AÇIDENTE AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
MULARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). 0 SEGURA-

9.8 ciRcuNsTANciAs EM QUE SE VERIFICOU 0 
DO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-

3 • ENTREGAR 0 FORMULÁRIO ASSIVCOMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PdAZO DE 30 
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NÃO E NECESSÁRIO 
JUNTAR O CERTIFICAD600-SEdURÓ, 

t  I 
4 0 SEGURADO'DEVEAA RECOktRER,IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS, 

AOS SEF,1VIÇOS MEDICOS, ENFERMEIRQS, HOSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

5 -IDETOD",‘S AS DESIIESAS QUE ASSUt FIZER:GOVO SE4ÁM: COMPRA DtE" 
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAÇÃO, ANESTESIA, 
USO OE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X.OU ,OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCOR610, ASSISTÊNCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER R.ECIBOA: PARA .51.1t4TA- AO FORMULARIO DE 
ALTA MEDICA (A-3171, ENTREGANDO AO ESTIPU1 NTE-PARA SEREM RE-
METICIÓS A SEGURADORA. 

6 A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA IMEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR O SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO O LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL Okl TO-
TALL . , J. 4 t 44Rt04att 

EM CASO DE1VIORTE. O BENEFICIÁRIO OU MEMBRO DA FAMÍLIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7 ALÉM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM I ACIMA, PROVIDENCIAR 
O ATESTADO DE ÓBITO, COM AFIRMADO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUÉRITO POLICIAL 
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS BENEFI-
CIÁRIOS E O CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE 
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA. 

NOTA: AS DIARIAS DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA ID.I.T.1 MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16t' DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. 
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D E MAT cOCESMEPNAVNOHLIVAIMDEENTO 13 0 
ESTADO DE MATO GROSSO 

01461 
KO 

1 
N• CONTA SEMANA MES 

12.86 
CHAPA 

Legg 
 '. 

ES B DEPTO SETOR . SEÇÃO 

1 12 01 000 
NOME 00 FUNCIONÁRIO ., 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO ****4 
. ...iA4RIORAT5,4TUAIrl  es

.1114444 r UM 

C D:- 
• 
• DESCRIÇÃO REF VENCIMENTOS DESCONTOS . 

Off1SALARIO 
• 19 

46 
48 
50 
56 
95 

BASE 
FERIAS <DOI 
I.A.P.A.S. 8/ FERIAS 
A.S.C. Si FERIAS 
SEGURO BOA VISTA 
ASSOC. SERVIDORES CODEMAT 
IO.P.A.S. 

30,0 

. . 

2.052,00 
2.052,00 

174,42 
15,3g 
71,74 
15,39 
174,42 

RECIBO . 
DE. • 

PAÍOAMENTO 

BASE I NP S 

***2.052,00 
BASE !NSF 

********,** 
TOTAL VENCIMENTOS TOTAL DESCONTOS 

- iii*4.104,00*****451,36 

VALOR LIQUIDO: , ***3.652,64 
BASE FGTS 

***4.104,00 
VALOR FGTS 

*****328,32 

RECEBI A IMPORTANCIA LIQUIDA SUPRA CITADA 

LOCAL E DATA.,

FL N.° 

ASSINATURA 

QUE A PAZ E 0 Amqk ETRuTuRpi OS IDEAIS Eh 1987. 



CERTIFICADO INDIVIDUAL D 

CIA VG 

MUNDIAL SEGURADORA 
c.G.c.: 33.498.411 

ESCO DE SEG111105 ; 

RO DE VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

CIA APC 

C.G.0 

NUMERO DO CERTIFICADO" APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA LOCAL . 

000056S ( 001952 000000 001 
_ 

000 

ESTIPULANTE. 

• CIA DE DESENVOLVIMENTO DO EST MATO *GROSSO 

SEGURADO MATR(CULA 

DATA INICIO 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

A NASC 

Onv00000d i.9fO9t6.D 
' IMPORTÂNCIAS , SEGURADAS .• 

- 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS 

MORTE MORTE . . . INV. PERMAN. ATE 

i *********60.000.00 
• ••. 

**************0.0:0 **************0,00 

ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS • 

A. M. D. S. D.H. - ATE 180 DIAS • 
D.I.T. - ATE 360 DIAS 

*************i0,00

> BENEFICIARIOp 

%) ,( 3 

, 

. 

EM CASO DE MORTE O(S) SEGURO(S) sinAiAoi PASO(S) AM/ SENFFICIARIOISI INDICADO(S) PELO SEGURADO 

NO CARTÃO-PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU CIO FORMULÁRIO DE ALTERAÇÃO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 
SEGURADORA E ANOTADO EM SEUS REGISTROS ANTERIORMENTE A DATA DO OSITO. 

.... .111-.t 1%4 
CPD-F035/C 
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COBERTURA DE SEGURO DE VIDA EM GRUPO 

COBERTURA MAXIMA - A COBERTURA MAXIMA PERmissIvEL PARA CADA 
SEGURADO e DETERMINADA DE ACORDO COM A RESPECTIVA CLAUSULA, 
CONSTANTE DA APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPULANTE. 

COBERTURAS SUPLEMENTARES • AS COBERTURAS SUPLEMENTARES, SE 
HOUVER, ESTÃO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RESPECTIVAS 

LÁUSULAS, CONSTANTES DA APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-
NTE. 

RO: SE 0 SEGURADO DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTI-

O CESSARA, DE ACORDO COM AS CONDIÇÕES DA 

A JEGURADO QUE ANTES DE COMPLETAR 60 (SESSEN-
ADE, DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTIPULANTE, PODERÁ ADS-
LANOI DE GRUPOS ABERTOS EXISTENTE NA COMPANHIA, 

.5 EXAMEN CO, SE JA ESTIVER SEGURADO HA, PELO MENOS, 24 (VIN-
TrE QUATRO) SES, E FIZER 0 PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA) DIAS, A 
CONTAR.DE'S.UA EXCLUSÃO DA PRESENTE APÓLICE. 

APOSENTADORIA -A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 
NÃO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGURO, DESDE QUE OS 
RESPECTIVOS PRÊMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA. 

NOTAS: 1,- TOW A5 comuNicAcQEs RELATIVAS AO PRESENTE SEGURO, 
INCLUSIVE ALTERAÇÕES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO, 
SERÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÃO DESTE, 
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTÃO PROPOSTA. 

2 EM CASO DE DUVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DKA1, 0-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE 0 PRESENTE .CERTIFICADO ANULA' OS ANTERIORMENTE 
EMITIDOS. 

RO DE ACIDENTES PESSOAIS 

BIMENTO DAS INDENIZAÇÕES 

1 - COMUNICAR 0 ACID ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DOO ANVERSO DO IRMÕIARIO AVISO DE SINISTRO (A-96). 0 SEGURA-
DO DEVERA DESC R AS CIRCUNSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU 0 
ACIDENTE, RESPO DENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO E ASSI-
NANDO. 

2- LEVAR 0 DITO FORMULÁRIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA 
QUE ELE PREENCHA A SUA PARTE, DATE E ASSINE. • 

3 ENTREGAR 0 FORMULÁRIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-
RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30 
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NÃO e NECESSÁRIO 
JUNTAR 0 CERTIFICADO DO SEGURO. 

4 - 0 SEGURADO DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, AS SUAS CUSTAS, 
AOS. SERVIÇOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

5- DE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE 
MEDICAMENTOS. RADIOGRAFIAS. SALA DE oPERACAO. ANESTESIA, 
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTÊNCIA DE ENF,ERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JUNTA-LOS AO FORMULÁRIO DE 
ALTA MEDICA (A-3171, ENTREGANDO AO ESTIPULANTE PARA SEREM RE-
METIDOS A SEGURADORA. 

6 - A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA !MEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO O LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTIFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO INVALIDEZ PARCIAL OU TO-
TAL. 

EM CASO DE MORTE, 0 BENEFICIÁRIO OU MEMBRO DA FAMILIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7- ALÉM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM I ACIMA, PROVIDENCIAR 
0 ATESTADO DE ÓBITO, COM A FIRMA DO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUÉRITO POLICIAL 
RELATIVA-A0 ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS -8ENEFI-
CIARIOS E 0 CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE 
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA. 

NOTA: AS DIARIAs DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA (D.I.T.) MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16? DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. 



CERTIFICADO INDIVIDUAL D 

CIA VG 

C.G.C.: 

,GRUPO BRADESCO DE SEGUROS 
O 

1,10 DE VIDA EM GRUPO E/OU ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO 

CIA APC 

:1UNCIAL SECURACORA S/A 
C.G.0 33.49 e..411 

NUMERO DO CERTIFICADO' APÓLICE VG APÓLICE APC SUBFATURA LOCAL 

001.830-5 _, CCOCCO 000155 001 000 
E S'T.I PU 1_ ANTE 

CIA DE CESE AVM. VIMENTO .00 ESTADO DE MAlt CFCS 03474053/00 
SEGURADO 

SERG 10 LU Z C AR VALHO 

MATRICULA 

IMPORTÂNCIAS SEGURADAS 

VIDA EM GRUPO ACIDENTES PESSOAIS COLETIVOS 

MORTE MORTE INV. PERMAN. ATE . 

. ACIDENTES PESSGAIS 'COLETIVOS 

.A. AA. D. S. D.H. - ATE 180 DIAS D.I.T. - ATE 360 DIAS 

. _ 
< 7 BENEFICIÁRIOS 

EM CASO DE MORTE OM SECIUROULI SERA(AO) PAGO(S) AO(S) BENEFICIARIOIS/ INDICADO(S)PELO SEGURADO 

NO CARTAO•PROPOSTA EM PODER DA SEGURADORA OU NO FORMULÁRIO DE ALTERACÁO DEVIDAMENTE ENCAMINHADO A 

SEGURADORA E ANOTADO EM REVS REGISTROS ANTIGHORMENTE A DATA DO 011110. 

%)( y ..)9 

CPD-F 035/C *** SUC: 159 t** COD. MAT. 12305-6 



COBERTURA DE SEGURO DE VIDA EM GRUPO 

COBERTURA MAXIMA - A COBERTURA MAXIMA PERMISSIVEL PARA CADA 
SEGURADO E DETERMINADA DE ACORDO COM A RESPECTIVA CLAUSULA, 
CONSTANTE DA APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPULANTE. , . 

COBERTURAS SUPLEMENTARES -AS COBERTURAS SUPLEMENTARES, SE 

OUVER, ESTÃO DETERMINADAS DE ACORDO COM AS RESPECTIVAS 

LAUSULAS, CONSTANTES DA APÓLICE MESTRA, EM PODER DO ESTIPU-

, L NTE. 

A o DO SEGURO - SE 0 SEGURADO DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTI-
SEt1 SEGURO CESSARA, q ,ACORDO COM AS CONDIÇÕES DA 

11IVA CLAUSULA. 

IA - O SEGURADO QUE ANTES DE COMPLETAR 60 (SESSEN-
DADE, DEIXAR OS SERVIÇOS DO ESTIPULANTE, PODERÁ ADE-

sA UM, PLANOS DE ÓRUPOS ABERTOS EXISTENTE NA COMPANHIA. 
M EXAME DICO, SE JA ESTIVER SEGURADO•HÁ, PELO MENOS, 24 (VIN-

TE E,Q "'NO) MESES, E FIZER 0 PEDIDO DENTRO DE 30 (TRINTA) DIAS, A 
CONTk E S A .EXCLUSÃO DA PRESENTE APÓLICE, 

• 
APOSENTADORIA -A APOSENTADORIA POR IDADE OU TEMPO DE SERVIÇO 
NÃO SERA MOTIVO PARA CANCELAMENTO DO SEGUAO, DESDE QUE OS 
RESPECTIVOS PRÉMIOS DE SEGURO SEJAM RECOLHIDOS A SEGURADORA. 

NOTAS: 1 - TODAS AS COMUNICAÇÕES RELATIVAS AO PR ESENTÊ SEGURO, 
INCLUSIVE Ai:ramp:3ES E CANCELAMENTOS DO CONTRATO, 
SEFiÃO FEITAS DIRETAMENTE AO ESTIPULANTE, COMO REPRE-
SENTANTE DO SEGURADO, CONFORME AUTORIZAÇÃO DESTE, 
EXPRESSA NO RESPECTIVO CARTA() PROPOSTA. 

2- EM CASO DE DUVIDA PREVALECERÃO AS CONDIÇÕES DA APÓ-
LICE EM PODER DO ESTIPULANTE. 

IMPORTANTE - 0 PRESENTE CERTIFICADO ANULA OS ANTERIORMENTE 
EMITIDOS. 

COBE 
INSTRU 

DO S OE ACIDENTES PESSOAIS 
EBIMENTO OAS INDENIZAÇÕES 

1 - COMUNICAR OA AO ESTIPULANTE, PARA QUE SEJA PREENCHI-
DOO ANVERSO DO LARIO AVISO DE SINISTRO IA-96(. 0 SEGURA-
DO DEVERA DESC S CIRCU'NSTANCIAS EM QUE SE VERIFICOU 0 
ACIDENTE, RESPO SENDO A TODOS OS QUESITOS, DATANDO t ASSI-
NANDO. . 

2- LEVAR 0 DITO FORNIULARIO AO MEDICO QUE ESTEJA TRATANDO, PARA 
QUE ELE PREENCHA, A SUA PARTE, DATE E'ASSINE. 

,t 
3 - ENTREGAR 0 FORMULÁRIO ASSIM COMPLETADO AO ESTIPULANTE, PA-

RA QUE SEJA ENCAMINHADO A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO DE 30 
(TRINTA) DIAS, A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE. NÃO E NECESSÁRIO 
JUNTAR 0 CERTIFICADO DO SEGURO. 

4-O SEGURADO.DEVERA RECORRER, IMEDIATAMENTE, As SUAS CUSTAS, 
AOS SERVIÇOS MEDICOS, ENFERMEIROS, HOSPITALIZAÇÃO, ETC., 
SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA UMA CURA COMPLE-
TA. 

5- ÓE TODAS AS DESPESAS QUE ASSIM FIZER, COMO SEJAM: COMPRA DE 
MEDICAMENTOS, RADIOGRAFIAS, SALA DE OPERAÇÃO, ANESTESIA, 
USO DE APARELHOS, MASSAGENS, FISIOTERAPIA, APLICAÇÃO DE 
RAIO-X OU OUTROS RAIOS ARTIFICIAIS, DESPESAS DE PRONTO-
SOCORRO, ASSISTÊNCIA DE ENFERMEIRO DIPLOMADO, CONTA DE HOS-
PITAL, DEVERA OBTER RECIBOS, PARA JuNTA-Los.Ao FORMULÁRIO DE 
ALTA MEDICA (A-317), ENTREGANDO AO ESTIPpLÁNT't PARA SEREM RE-
METIDOS A SEGURADORA. 

6- A SEGURADORA DE POSSE DESSES DOCUMENTOS, TOMARA !MEDIA-
TAS PROVIDENCIAS PARA REEMBOLSAR O SEGURADO PELOS GASTOS 
FEITOS, OBEDECIDO 0 LIMITE ESTABELECIDO NO SEU CERTJFICADO DE 
SEGURO DA MESMA FORMA, SERA CALCULADA A INDENIZAÇÃO QUE 
LHE COUBER EM CASO DE HAVER SOFRIDO1NVALIDEZ PARCIAL OU TO-
TAL. 

4 • ' 
EM CASO DE MORTE, 0 BENEFICIARIO OU MEMBRO DA FAMÍLIA DO 
SEGURADO DEVERA: 

7 - ALEM DO DOCUMENTO MENCIONADO NO ITEM I ACIMA, PROVIDENCIAR 
0 ATESTADO DE ÓBITO, COM AFIRMADO ESCREVENTE DO REGISTRO CI-
VIL DEVIDAMENTE RECONHECIDA, A CERTIDÃO DO INQUÉRITO POLICIAL 
RELATIVA AO ACIDENTE, DOCUMENTOS DE HABILITAÇÃO DOS BENEFI-
CIÁRIOS 60 CERTIFICADO DO SEGURO. ENTREGANDO AO ESTIPULANTE 
PARA ENCAMINHAMENTO A SEGURADORA, 

NOTA: AS DIÁRIAS DE INCAPACIDADE TEMPORÁRIA MENCIONA-
DAS NO ANVERSO DESTE CERTIFICADO, SAO CONCEDIDAS A 
PARTIR DO 16? DIA A CONTAR DA DATA DO ACIDENTE, 



# (57 JAN/91. 

5 3 4 SERGIO LUIZ CARVALHO BELLE, 113.046,10 

01 SALARIO BASE 30 113.046,10/ 
56 ADICIONAL TEMPO SERVICO 18.087,38/ 
51 FINANCIAL SEGUROS 35600' 
44 UNIMED 
07 ASSOC. SERVS. CODEMAT t,00 1.130,46-/, 
08 SINDICATO 
97 IAPAS A RECOLHER 

6,50 565,23' 
,// 9.21.6 01 

98 IMPOSTO DE RENDA RETIDO 7.097,00 

92.168,11 131.133.00 131.138,48/ 23.184,17/-

131./33,48 10.490,67 107.949,31 •-'/ 

***CODEMAT***CODEMAT***CODEMAT*** 
***CODEMAT***CODEMAT***CODEMAT*** 



CICADE 

CY-TANCO CIDADE DE SÃO PAULO S.A.12-
IMP 

PAKAIENATICMLE MINIM 

EXTRATO DE CONTI VINCULADA 

Agencia:  6 /4) 

Nome:  S.(-7-V2n/ & e. e6------Lt>c, 
firma:... 

F. G. 1. S. 
siTuAÇÃ6 : 

o Optante 
E] N/ Optante 
O Transferência 

C. P. < 7/ 9  ,o 902 

N2 

DATAS: ADMISSÃO OPÇÃO/g . 03 .  cRy MAST. 

deps. 

Total JCM 

Dep. 

Dep. 

• 

ate / Cr$ 

Cr$ 

Cr$ -----

_/V&P evijcS% 

Cr$ 

P -7 e:' • 70 .00777 . 

ate / TC 

0 Qf 8V 

Montante dos depósitos 

Montante dos JCM . 

▪ . Cr$_ ............ 

. Cr$ 

Saldo em / / • Cr$ 

Sao Paulo, Q.4 './ 
BANCO CIDADE D 7Ts PAULO 

ante d‘i rGTS 

CIBAN 13/001 400 bis, c/ 100 fls. - 11/83 



0  CO D.Etil A T 

REGISTRO DE EMPREGADO 
N2 de Ordem 1.438 

Nome do Empregado:  SERGIO LUIZ CARVALHO .8E'LLO. 

Residência: Av. General Valle, 322!:' 

C6r  branca

Cabelo  preto 

Barba  

'Bigode 

Olhos Preto 

Altura  

Peso 

Na da Cart. Prof.  99.012 Série 4592

» » de Salida 

SITUAÇÃO 

MILITAR 

QUANDO 
Motorlste 

do Inst. Aposentadoria 

Cad. 1\12 61.01516 Série  B 

Categoria  

Certificado  1° 

Telefone: 

I. 

Idade 21 allos.. Data do nascimento  09/09  [60  lugar 

do nascimento Culaba. — Pit.  

Nacionalidade Brasileira.. _ Estado Civil Sdateiro 

m 
g

rãe,  MAURINA CARVALHO BELLO 
ai  GIUNCHIGLIO LUIGI BELLO  Nacionalid.  Brabileita

Np.cionalid.  Brasileira

Beneficiários:  Os pais 

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

NQ 

Série  

Ng- da Cart. do Inst 

de Aposent 

-{ Cart. Nac. de Habil. N2 

QUA.NDO ESTRANGEIRO 

Ng da Cart. N2 do Reg. 

Casado com brasileira? 

Nome do conjugal 

Tem filhos brasileiros? Quantos? 

Data da chegada ao Brasil 

Naturalizado? Decreto N2 

Data da Admissão ao Serviço  18.03.82 Cargo que ocupa  Aux. Adm. nível 06 

Remuneração E-$ 24.907,00 

Forma de Pagamento mensal 

Horário de Trabalho: das ,1200 com intervalo de hs. para refeição e descanso 

Data e assinatura, do empregado na oc sido da ad issIto  18  de março 

Poz)a ve,ez 10 to 
Data da Dispensa 

Recebi os seguintes documentos que me pertencem 

de de 19 

de 19 82 

Polegar Ural 10 



IMPOSTO SINDICAL 

Ano . SINDICATO Importância 

821 

83 . O;,7 

8 
... 

 . a 1,. ,6 

85 . 16.0:0.

8 5 . 0 

, • 

, 

7 

Ad, itentes, ou Doenças Profissionais 

ALTERAÇÃO DE CARGO OU DE ORDENA,D0 

Data Cargo 

02..07.82 AUX. ADR,11.!_-_0.6 em 

-03,01,83-  ti U 4. ern 

It U. It ern 

j21.07. 83 II H. it oñi 

01 .01 , 81+ tt It tt em 

01.07.84 ti H it  em 

01 .01 . 85 it ti ti  em 

01 . 07.85 ti it em 

Alterações de Ordenados 
Hora 
Mk 
D4 

- C4366222  por 24s 

- •PIr 

...... 

ti$9-34b-64-94er  tf 

-  Cr$1831 4,93or  4'1 

- 

Cr$.275..66.7. por ft

,..cr4082.1117jm it 

cr$869. 798  por 

FÉRIAS GOZADAS 

de 3.3. - .0.7- .8.3. a .30.. - 02_- 83 referente ao período de L s. .. .0.3.. - 82. .• a  18-  03- 3 

de--11------Ga" -45 a 3:2 - 
03-  

8'5 
referente ao período de  18.  03 -  83 a

de 09 - el -  86 a 1Q2 - 0.2. - 8.6 referente ao período de  18  - 03 - 84 a .1.8...-..n3...-.....a5. - - 
. . de - -  a - -  referebte ao período de 18 - .03. -.. a3.8. -x13 - 86 15.,

de    a    referente ao período de  et - - ' 

de   - a  referente ao período de    a 

de -  a   -  referente ao período de    a 

de  - a  referente ao período de -    a 

et TERMO DE ENCERRAMENTO 



N.o da Cart. 

Nome do 

i> CODEMAT COMPANHIA OE 
DESENVOLVIMENTO 
ESTADO OE MATO GROSSO 

00 

Registro de Empregado 

N.° de Ordem 2.799 

Empregado:  StRGIO IeUIZ CARNiALHO ]3ELLO 

Residêncid ; AV . GENERAL VALE, 322 Telefone:_ ........... -B:BANDEIRANTES 

,Cab-elo 

Barba 

Bigode  

1:Altura  

Peso  
41 

P&.1.t99„.012. Série 

• » de Saúde 

Idade..30....anos, 'Data de Nascimento 0.9../...04.L.60..lugar 

do nascimento CUIABA/MT

Estado Civil  SOLTE IRO.

0 
(CO 
o. 
CO i Pai GIUNCHIGLI.O...L..BELL.Q 

Mãe MARINA C.. BELLO 

Beneficiários 

NacionalidadeBaAsLLE.LRA„.

Nacion. BRASIL.. 

Nacion. BRASIL • 

» » » do Inst. Aposentadoria 

o Cad. N.o     Série ,03 
E Categoria 
(i) Certificado 

o .9 Cart. Nac. de Habil. No 
-0 
C Z 

3 :2

Carteira de Trabatti-o 
de. Menor 

NO 

Serie 

No da Carteira do I. 

de*Aposent. 

Q• UANDO ESTRANGEIRO 

N° da Cart. N° do Reg. Geral 
, 

Casado com brasileira? 

Nome do conjuge 

Tem filhos brasileiros?   qtos? 

Data da chegada ao Brasil 

Naturalizado?,  Decreto N° 

Data da Admissão ao Serviço 94 Cargo que ocupa AG...alx..i.(Eas...a192) 
Remuneração 115.0.76.,00.(C.ento sttenta e seis cruzeiros reais) 

Forma de Pagamento ... .MENSAL 

Horário de Trabalho: das 8 : 00 As  18:00  com intervalo de  2:00 hs. para refeição e descanso 

Data e assinatura do empr gado na ocasião da admissão 

Data da Dispensa 

1 de  FMTRRIRO  de19940P

Recebi-os-seguintes documentos que me pertencem 

 de de 19 

Polegar Direito 



" 7 -7,14-0 • 

t, 

IMPOSTO SINDICA,.1., 

Ano 
, 

SINDICATO Importância 

--

• • 
- 

+•yr* •• 

'a 

1::, 
C .. 

.. 
• 

? • 

•: , • • 

. 

.. 

••, 
,. 

. 

• 
.. 

, • 
•; 

• 

• 

Acidentes ou Doenças Profissionais  411

•) At 

ALJERAÇA0 fiE CARGO OU DE ORDENADO 

' Data Cargo AlteraOes de Orden 

de_ 

de 

de 

de 

de 

de 

de 

de_ 

- 

a 

a_ 

a 

a 

FERIAS GOZADAS 

referente ao período de 

referente- ao período de 

referente ao período de 

referente ao período de 

referente ao período de a 

a 

a 

a - 

r . , 

•;* , 
!.ora-• 

) 

.em - ._Nczlt Por— ' ---- -Sr —
,- ow i 

em_- . Ncz.0_,_.. ,
r Ncz?  _,A.1!,, •---por, em - 

em • Ncz$ por 

em Ncz$ por 

em  Ncz$ por 

em - Ncz$ por 

em - - Ncz$ por 

• 

referente ao 

referente ao 

referente ao 

período de - 

periddo de 

período de 

TERMO DE ENCERRAMENTO 

a 

a 

a 

a 

a 

a 

a 

a 



• 

Fotografia 

frente corn 

cabeça descoberta 

3x/i.

> CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Registro de Empregado 

1.438 
N5 de Ordem 

Nome do Empregado:  SÉRGIO ?LUIZ CARVALHO BELLLO 

Residência: Telefone: 

Côr  

Cabelo 

Barba 

Bigode. 

Olhos 

Altura  

Péso 

Idade anos, Data de Nascimento  
09 09 60 lugar 

do nascimento  CUIABA/MT

SOLTEIRO BRAS. 
Estado Civil   Nacionalidade 

o 
lo 

ti 

Pai  GIUNCHIGLIO LUIGI BELLO Nacian.  BRAS.

Mãe  MAURINA CARVALHO BELLO  Nacion. 

Beneficiários 

N.° da Cart. Prof  99.012

D de Sande 

Série  
459.2 

do Inst. Aposentadoria 

Cad. Ng Serie 

Categoria  

Certificado 

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

N.° 

Série 

N° da Carteira do I. 'de 

Aposent. 

g,V. Cart. Nac. de Habil. N° 

QUANDO ESTRANGEIRO 

N.° da Cart  N.° do Reg. Geral 

Casado corn brasileira2

Nome do coniuge 

Tem filhos brasileiros? Quantos? 

Data da chegada ao Brasil  

Naturalizado?  Decreto N.° 

Data da Admissão ao Serviço  18.03.82  Cargo que ocupa 

Remuneração 

Forma de Pagamento MENSAL 

18:30 
Horário de Trabalho: das  1.2:00  As com intervalo de hs. para refeição e descanso 

Data e assinatura do empregado na ocasião da admissão   de de 19 

Data da Dispensa 

Recebi os seguintes documentos que me pertencem 

 de de 19 

Polegar Direito 



IMPOSTO SINDICAL 

Ano SINDICATO ImporkIncia 

' --

A cid entes ou Doenças Profissionais 

ALTERAÇÃO DE CARGO OU DE. ORDENADO 

Data Cargo 
Bola 

Alteraches de Ordenados Mk 
Dia 

••• 

E37
01.02.87 

REAJUSTE SALARIAL N-06 

REAJUSTE SALARIAL N-06 

01.04.87 REAJUSTE SALARIAL N-06 

01.05.87 

01.06.87

01.09.87 

REAJUSTE SALARIAL N-06 

REAJUSTE SALARIAL N-06 

REAJUSTE SALARIAL N-06 

01.10.87 REAJUSTE SALARIAL N-06 

01.11.87 RECLAS S I FI CADO N-09 

era 

13111 

em. 

 '.iczs  2.462,000r  MES 

Ins  3.447,09 or

licz$  4.136,09 or 

II 

em  4 963 0 " NCz$ p0 or ... 

em 
H 

6.595,00 em   NCz$ por 

NCz$ 7•°° 9, Nr
Ncz$10.007,09 or

BM 

13111 

....................... 

FERIAS GOZADAS 

de  a   -  referente 80 períodoo de    a 

de -  a  -  referente ao período de    a 

de  a  - referente ao período de   -  a 

de -    a  -  referente ao periodo de - - a 

de -    a -.....  refdrente ao período de  -  a 

de -  a    referente ao período de    a -  - 

de . -  a   referente ao perfodo de   -  a - . •• , 

de  . • -` - -  a  -  referente 80 período de  -  a  
.. .. . 

TERMO DE ENCERRAMENTO 



Fotografia de 

frente com 

cabeça descoberta 

> CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO 00 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Registro de Empregado 

1.438 
N2 de Ordem 

SgRGIO LUIZ CARVALHO BELLO Nome do Empregado: 

Residência 

. • 
r •

Cabelo 

Barba. 

Bigode  

Olhos 

Altura  .

Péso 

Telefone: 

Idade anos, Data de Nascimento  09  j  09  / 60  lugar 

•cio nascimento  CUIABA/MT

Estado Civil SOLTEIRO Nacionalidade 

Pai GIUNCHIGLIO L7 BELLO 

BRAS. 

Mae MAURINA CARVALHO BELLO 

Beneficiários 

Nacion 

Nacion. 

BRAS. 

N.° da Cart. Prof  
99.012 459g 

2 3 2 de Saúde 

do Inst. Aposentadoria 

Cad. N2 Série 

Categoria  

Certificado 

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

N.° 

Serie 

Ng da Carteira do I. de 

Aposent. 

Cart. Nac. de Habil. N2 

.;)UANDO ESTRANGEIRO 

N.° da Cart  N.° do Reg. Geral 

Casado com brasileira? 

Nome do conjuge 

Tem filhos brasileiros? Quantos? 

Data da chegada ao Brasil 

Naturalizado?  Decreto N.' 

8203. 
Data da Admissão ao Serviço  

18. Cargo que ocupa 

Remuneração 

Forma de Pagamento MEWAL 
, ' • 

Horário dc Trabalho: das_1200   3.8:30—  as com intervalo de  ha. para refeição e .desOnso.

Data e assinatura do empregado na ocasião da admissão   de de 19 

Data da Dispensa  

Recebi os seguintes documentos que me pertencem 

 de de 19 

- 

Polegar Direito 



— 

IMPOSTO SINDICAL 

Ano SINDICATO Importncia 

ALTERAÇA0 DE 

Acidentes ou Doenças Profissionais...., 

CARGO OU DE ORDENADO 

Data Cargo 
Hora 

Alterações de Ordenados Mia 
Dia 

01.12.8 

01.01.8 

REAJUSTE SALARIAL N-.09 

REAJUSTE SALARIAL N-09 

eia....... ..... 

em 

10.931 , 

ins  11. 936 , Opr

MES 

01.02.8 REAJUSTE SALARIAL N-09 em.  1u$13.033,9 14 
01.03.8 REAJUSTE SALARIAL N-09 em Nu$15.143,CIR 
01.06.8 REAJUSTE SALARIAL N—I4 em  ga r22.819,0 pg. 
01.07.8 REAJUSTE SALARIAL N-14 em m 40.017,014 

01.08.8 REAJUSTE SALARIAL N-14 em Ka 49.163,41 

01.09.8 REAJUSTE SALABIAt N-14 em  Nu$62.303,0/4 II 

FERIAS GOZADAS 

de a  referente ao período de   - a 

de  a  referente ao período de  a  

de a refer ente ao período de  a 

de  a  referente ao período de - - a 

de - a  referente ao período de _ - a 

de  - a  referente ao período de _  _ a .... ...... - 

 a referente ao period° de - a 

de - a  referente ao período de - a - 

TERMO DE ENCERRAMENTO 



410 

Fotografia de 

frente com 

cabeça descoberta 

hit 

> CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Registro de Empregado 

1.438 
N9 de Ordem 

Nome do Empregado:  
.SgRGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

ResidOncia:  Telefone: 

Ctir 

Cabelo 

Barba 

Bigode 

Olhos 

Altura' • 

Ns° 

Idade anos, Data de Nascimento  
09.09.60 

 lugar 

do nascimento  CUI ABA/MT 

Estado Civil  SOLTEIRO  Nacionalidade BRAS. 

'13 Pai  GIUNCHI dLIO L. BELLO Nacion. BRAS. 
t.$ 

Mãe  MÁURINA CARVALHO BELLO Nacion. 

Beneficiários 

N. da Cart. Prof  99.012 série 45.9 2

7) de Shde 

I, do Inst. Aposentadoria 

•-• o 

Cad. N° Série 

Catego rid 

Certificado 

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

N.° 

Série 

N9 da Carterra do I. de 

Aposent. 

-d-e, Cart. Nac. de Habil. N° 

*QUANDO ESTRANGEIRO 

N.° da Cart  N.° do Reg. Geral 

Casado com brasileira2   . 

Nome do conjuge 

Tem filhos brasileiros2. Quantos2 

Data da chegada ao Brasil  

Naturalizado2  Decreto N.

8203. Data da Admissão ao Serviço  18. Cargo que ocupa 

Remuneração 

Forma de Pagamento  MENaDL 

Horário de Trabalho: das  12 : 00 ,as  1 8'  : 30  com intervalo dc hs. para refeição e descanso 

Data e assinatura do empregado na ocasião da admissão   de de 19 

Data da Dispensa  

Recebi os seguintes documentos que me pertencem 

 de de 19 

Polegar Direito 



• • -0--
.1 

• •I 

IMPOSTO SINDICAL 

An SINDICATO Impottrtneia 

Acidentes ou Doenças Profissionais 

ALTERAÇÃO DE CARGO (Hi . DE :ORp.ENADO 

Data Cargo 
Hora 

Alteraçaes -de Ordenados Mâs 
Dia 

01.08.89 REAJUSTE SALARIAL N-17 , em ycz$  1.341,2 01 MES 

01.09.89 RECLASSIFICADO N-20 CI ,70/89 em 1,6$ 2.50 , 1 l or " • 

01.10.89 REAJUSTE SALARIAL N-20 RES . 25/ 89 em - NUS. 3 * 559 8 07por 

01.11.89 REAJUSTE SALARIAL N- 20 RES.29189 I3111  Nus  5.164,2E1m

01.12.89 REAJUSTE SALARIAL N-20 RE S. '30/ 89 em  11 87por
II 

01.01.90 REAJU STE  SALAR IAL N-20 RE S 01/ 90 em 1E40.686,37 pr

01.02.90 REAJUSTE SALARIAL N-20 RES 03/ 90 em Nui7.429,7i m

01.03.90 REAJUna SAWIAL N- 20 RE$.06/90 em NCOS0 . 1154 0por. 

,FERIAS GOZADAS 

de  a   -  referente ao , período de   - a - - 

de -  -  a  - ..  referente ao período de   -  a  - 

de - • a  -  • referente ao período de   -  a 

de    a    referente ao período de - -  a - 

de  -  a - referente ao período de  -  a - - 

de  - -  a - -  referente ao período de  -  a - 

  a  -  referente ao período de  -  a - 

de  -  -  a  - -  referente ao período de  -  a - 

TERMO DE ENCERRAMENTO 

--• 

••••• 

• 

4 



Fotografia de 

frente cora 

oabeccf, descoberta 

3x11 

> 
CODEMATCOMPAJHIA DE 

ENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Registro de Empregado 

1.438 
Ng de Ordem 

Nome do Empregado  StRGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

Residência:  Telefone: 

Cdr.

Cabelo 

Barba 

Bigode 

Olhos 

Altura 

Pêso 

...Idade anos, Data de Nascimento  09 /  09 60 
/ .  lugar 

do nascimento  CUI ABA/MT 

SOLTEI RO Estado Civil, Nacionalidade 
BRAS;

i= 

I tl 
0. 
0 

0 1 pal  GIUNCHI GL I 0 L. BELLO  Nacion  BRAS. 

Mde MAURINA CARVALHO BELLO Nacion. 
II 

Beneficiários 

N. da Cart. Prof  99.012  série  459 s 

D D de Sande. 

D » do Inst. Aposentadoria 

Cad. N2 Série 

Categoria 

Certificado 

gg Cart. Nac. de Habil. .N2

CARTEIRA DE TRABALHO 
DE MENOR 

N.° 

Série 

N2 da Carteira do I, de 

Aposent. 

• 

QUANDO ESTRANGEIRO 

N.° da Cart  N.' do Beg. Geral 

Casado com brasileira2 

Nome do conjuge 

Tem filhos brasileiros2  Quantos? 

Data da chegada ao Brasil 

Naturalizado?.  Decreto N.  

Data da Admissdo ao Serviço  18.03.82  Cargo que ocupa 

Remuneracdo 

Forma de Pagamento  MENSA, 

12:00 18
.
:30 

As Horário de Trabalho: das  •com intervalo de hs. para refeicho e descanso 

Data o assinatura do empregado ,na ocasido da adrniesdo  de de 19 

Data da Dispensa  

Recebi os seguintes documentos que me pertencem 

 de de 19 

Polegar Direito 



IMPOSTO SINDICAL 

Ano SINDICATO Impoancia 

Data 

01.12.8 

01.01.8 

01.02.8 

01.03.8 

01.06.8 

01.07.8 

01.08.8 

01.09.8 

de 

de 

de - 

Acidentes ou Doenças Profissionais 

. • • 
: •• • , . .• 

ALTERAÇÃO DE CARGO OU DE O.RDENADO 

Cargo 
Hora 

Alteracdes • de Ordenados Ms 
Dia 

REAJUSTE SALARIAL N09 8H1  _ 10.931,0A 

REAJUSTE SALARIAL N•409 em  ...... ja$11.936,(4 

REAJUSTE SALARIAL N-09 MR  .Ncz $  13.033,0A 

REAJUSTE SALARIAL N09 em  11C4  15.143,0A 

REAJUSTE SALARIAL N^14 em  Ma r  2 2 • 819 , opq 
REAJUSTE SALARIAL N.14 em NUS  40.017,0A 

REAJUSTE SALARIAL N.14 em lica49.163,41 

REAJUSTE SALARIAL 1\1' 14 em  Nu$62.303,V 

de  -

de 

de 

de. ____•:...,. -
.: . 

de .. 
. 

FÉRIAS GOZADAS 

a  referente ao período de - . a - 

  a referente ao período de -  - a  

  a - referente ao período de  - a 

  a  - referente ao período de  a 

  a - referente ao período de - - a 

  a   - referente ao período de   - a - 

a - referente ao período de   - a - 

a  - - referente ao período de - a - 

TERMO DE ENCERRAMENTO 

MES 

ii

ti 

it 
it 

It 



CURRICULUM VITAE 

NOME : 

DATA DE NASCIMENTO : 

ESTADO CIVIL : 

R. G. : 

ENDEREÇO : 

FILIAQA0 

PAI : 

MAE : 

GRAU DE INSTRUQA0 : 

• 

SERGIO LUIS CARVALHO BELLO 

09/09/60 

SOLTEIRO 

067 151 — EXPEDIDO PELA S.S.P. 

AVENIDA GENERAL VALLE, 322 

GIUNCHIGLIO LUIGI BELLO 

MAURINA CARVALHO BELLO 

lg GRAU INCOMPLETO 

Cuiab , 18 de março de 1 982 

/44 214,6 a"a146'
FSergionis Carvalho Bello 



l'• 

41,1 

09/u9/.50 
. €1.*TA DO NA'SCIMENTO 

MATO GROSSO 

CUI ABA 

ME 

MUNICIPIO OU DISTRITO' 

is 

TITULO ELEITORAL 

gOsY 
CIRCUNSCRIÇZO INSCRICZO 

 ZONA 

SERGIO Lill Z. C101141_1-10 BELLU 

GUI ABA—MT. 
NATURALIDADE 

SOLTEIRO 
's -rA.rici CIVIL 

GIUNCHIGLIO LUIGI BELLO e MIVURINA'CAfivALHr'  E LLO / 
FI I. IA o 

E 3 1- N TE . ..... ...... ..... HAL VALLE...B.9.322 
pmoFIssilo 

("A. NA Joge-
/' 

12 ..... ar Q7 C.? ffe'P`PE2 
ASSINATURA DO ELEITOR 

4 — 1 g_ 
E.. Tcrt.ti..ci moo. 4 

•P • 

vov 

• V 

e ,arre  ..... ..... 

elevIglat 
I 

"V' T 

9 

; I 

I 
' 

MINISTARIO DA MARINHA 
ro 

 DN • 
COMANDO DO snyTo DISTRITO NAVAT 

(órg. Eto expedidor) 

CERT ICADO DE RESERVISTA DE 15 CATEGORIA 

fazi. m  S 0152. SÉRIE B ' 

SERGIO LUIZ OARVAIEO 3EILO V.i:41ficoque 

„ 

Nasej.d%o a..Q91.0:911960 
(data) (municipio) 

GiumehiPlio Muicri Bello 
Maurina Carvalho Bello e de 

1 4..'...re:a.vvista de 13 caieggria, ficando relacionado como 

 na Reserva. 
(qualfficagio militar) 

1\19 de Registro 
tura  1 00 1:1   Gillis  Paraa 

355.017 : 

  - MT 
. Mat.) 

Marinheiro 

Olhos  Ca:.3t C 

4I'ipo sail-pine°  "A" Ph :206 vo e aid' as t .Ond • 
Ha° apresent a. par,ticulares.

-4(0-- --a' .
(Assinat ra do reservista) 

.6 7 f „pa—

(graduagão)• 

P
o
le

g
a
r 

d
ir

e
it

o
 

1 

• 

F-



IDPAISISHIA-21 
MINISTIRIO ,DA MARINHA 

6Q  D N 
Carat= DO SEXTO DISTRITO NAVAL 

(OrgAo expedidor) 

CERTIFICADO DE RESERVISTA DE I* CATEGORW, 
, 

OAM  S -11 D 61401516 EERIE R 

Certifico que  SERGIO LUIZ CARVALITO BELLO 

Nascido a_Q9A.9.12,960 Cuia:12.4 
(data) (nminicipio) 

Gtunchiglio iuIi Bello , filho de 
e de  Maurina Carvalho .Bello , 
é reservista de lit categoria, ficando relacionado como 

MT 

Marini a iro 

 Eta Reserva.. 
(qualificação militar) 

Identificação: N de Registro  355.017

Altura  1,  ao  Cútis  Parda •  Olhos  Gast . se. 

- 9 

c abdoseast  .2 Ond san eo  "A" Rh Positivo 

Sinais particulares  Ng.° apresenta. 

2 

natdra do reservista) 

it3ANCODO BRASIL 

p6MPRi)yANTE DE-

A øAThAMEN
16.04.80 ' 

7 1'1".„ ki..Womts-tio eArmdtPAriTY''' 4-7--r44 4 
" SERGIO LUIZ CARVALHO BËLLO 

` . DATA-00 NASCIMENTO c 

09.09.60 - 
...LNOME DA MAE 

MAURINA CARVALHO BELLO 

SEXO. 

SOMENTE COM A ,APRESENT 

_ 

et. 

o,c,x7um94rdi DE IDEt1l„1.....„ 

(graft Ao) 

P
o

le
g

a
r 

d
ir

e
it

o
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OX3S 
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3.1.Nted101.LUVd 00 30610h 

02.470.9T 
OIN3WYklISV0V3 00 VIVO 
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1 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO. 

ADMISSÃO : 1803.82 DEMISSÃO : 29.02.92 SALARIO BRUT061 410.320,610 

13g SALAPIO ff$ 98.720,00 

FERIAS VENCIBAS. RI 592.320,00 

FERIAS PROPORC. In 49.360,00 

1/3 ;BONO FERAISPS 213.893,00 

BALM DE SALARIO al 592.320,00 

FGTSMES ANTER.$ 88.453,00 

FGTS MULfA 60%' M$ 1.701.306;00 

'TOTAL BRUTO. RI 3.336.372,00 

LICENÇA PREMIO flit 1.776.960,00 

TOTAL  i4 5.113.332,00 
OM. 

FGTS EM ATRASO A RECOL ER 

(3 mesds).. 

3.543.216,00,, (VALOR EMPREGADB). 

TOTAL A REPPSSAR .:.M$ 8.656.548,00 

Cuiabe=MT, 01/04/92. 



• 

Carteira 

• 

BANCO 1110 ILMASIL S. 
• AGLNCIA CUIABÁ, - MT 

• F. G. T. S. 

ITAC sAr,Do  coNTA Nurgcur,Axm. 

la 
EITI st) Cia de Desenvolvimentm do Estado de' Matb Emma' 

Empregado (a) , SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO _ 

99.d12 

Dato da Opção  18: 03.84

OBS.  

gee.o _ 
459M Série 

Cuiabô, 31 de mail) 

Assinatura • Carimbo da Emprdsa 

TimFon.m,4..ç.,Tio DO BANCO 

Conforme solicitado, informamos gee o soldo da conta vincul94 do empregado acima -referido, no periodo' de  0 OÍ.04.t84  é de G$220.15q2.29 
( pUZENTOS E *MITE MIICENTO E CINCOENTA E OITO CRUZEIROS .E NOVENTA E NOVE 
CENTAVOS) 

• 14.11 
.4 • 

 - 

' 

Cuiabá, de 19 

4. 



t • 1 

J. 

o més de 

0 V 

4

^ 

• 

E AT COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO ' 

I. C.G.C. 01474.05:1/0001-32 VeitOW Palaguas - C.P.A. Bloc* SEPLAN . 

AVISO DE CRÉDITO 
.NOME: 6ERGI0 LUIZ CARVALHO KUM 

N.o 

FUNÇÃO RUX. ..ADM. LOTADO 

Comunicamos a V. S4- que se •encontra a sua disposiciio :no 

Banco do Estado de Mato Grosso S/A, O saldo do seu salário correspondente 

•de 19  83 

- 0 6 
SUPLRINTENDLNCIA 

conforme discriminacno abaixo: 

Salário   er$  60.419,00 
GratificaeAo  er$ 

Transferéncia  cr$ 

Horas Extras  cr$ 

Insalubridade er$ 

Dif. Salário   er$ 

DiArias . 

Saldrio Familia 

er$ 

KAI 

Férias  cf$ 

TOTAL BRUTO  

Ipemat 

Aspemat 

cr$ 

cr$ 

60.419.tigl 
5.13561 

er$ 

Contribuierlo -Sindical  cr$ 
Boa Vista Seguros  er$  512, DO 

Bemat Consignacées 

Adiantamento Salarial 

A. A. CODEMAT 

Imposto .de Renda 

Anulaciio de Proventos 

;1s—Adiantamento A. A. C. 

LIQUIDO A RECEBER 
- .7> • 

VISTO 

. „ 

• • : 

er$ 

cr$ 

cr$  1.2241130 

er$ 

cr$ 

er$ 

-cr$•-,--• 53.-5474.39 

(-1
Assinatura do Funcionóxio 

C. 1. C. 

" 

• 

N 05'23 
• ! P. O.& cf?

; 

• -A.: •-• 
- „r. t", 



Ayiso E REMO DE FÉRIAS 
CAPITULO VI - TITULO II DA 

DEC.-LEI N.o 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERAÇÕES DO DEC.-LEI N.o 1.535 DE 13/04/1971 

At 

AVISO PRÉVIO DE FERIAS 
DE ACORDO COM 0 ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIM° COM 10 DIAS DE ANTECEIANCIA 

NOTIFICAÇÃO 
.N r NOME 00 EMPREGADO N o CART DO TRABALHO SERIE REGISTRO DO EMPREGADO 

SERGIO DO VALE BASTOS 93649 61 ti 
FICHA LIVRO O I FLS 

N.0 N.0 N.o 

31 , 

PERIOD° DE AQUISIÇÃO 

DE 01 DE Agost9 
, 

DE 19 79 A 01 DE AGosto DE 19 80 

- i. . i PERIODO DE GOZO DAS FÉRIAS 

DE 
01 DE Agosto 

'.... 

DE 1!. 81 A 30 DE -. -, DE 198 1 
..., 

Ng , 
e BASE PARA CALCULO DA REMUNERAÇQDASJFERIAS 

FALTAS NÃO JUSTIF. SALÁRIO BASE BASE DE CALCUL . ME L ORARIO - TAREFA OU OUTRAS 

.... 17.289,00 

VALOR DA REMUNERAÇÃO 

DEDUÇÕES: 

INPS  

IMPOSTO DE RENDA NA FONTE 

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a 

disposição fica a importância liquids de Cr$  I 5 • 905,88 
zeiros e Oitenta e Oito Centavos 

a ser paga adiantadamente. 

CuiabL,21 de JOIN:  de 1981, 
Local e data 

CIENTE 

• Assinatura do empregado 
50d 10.257 41111:-.0

Cr$ 

LÍQUIDO 

Cr$ 

Cr$ 

Cr$ 

Cr$ 

Cr$ 

17.289,00

17.289,00 

15.905,88 , 

Lei, ser-lhe-ão concedidas férias relativas ao período acima descrito e a sua 

(  Quinze Mi l Novecentos e Cinco Cru 

wirshilmarr 
Amos* 

RECIBO DE FERIAS 
DE ACORDO COM 0 PARAGRAFO ONICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T. 

Recebi da firma 

estabelecida 

em 

Federaqao Matogrossemse de Futebol 
Rua 24 de Outubro n° 1 12 
Cuiaba-MT. a importância 

( Novecentos e Cinco Crmzeiros e Oitenta e Oito 
que me 6 paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora concedida 

tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente". 

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma plena 

Cuiab;,18 de AgOsto de 1982 
Local e data 

.905,88(Quinze Mi l 

ozar de acordo com a descrição acima, 

do. 

Assinatura do empregado 

OBSERVAÇÕES: § 1.o do Art. 135 da C.L.T - O empregado não poderá entrar em gozo das férias sem que apresente ao empregador 

sua carteira profissional, para que nela seja anotada a respectiva concessão. 

Do direito a ferias e da sua duração: De acordo com o artigo 130 da C.L.T. a proporção ao direito de férias é a seguinte: 

Até 5 faltas - 30 dias corridos 15 a 23 faltas - 18 dias corridos 

6 a 14 faltas - 24 dias corridos 24 a 32 faltas - 12 dias corridos 

ati 10.257 



E REMO DE 
CAPITULO VI - TITULO II DA 

DEC.-LEI No 5452 DE 01/05/1943, COM AS ALTERACOES DO DEC.-LEI N.o 1.535 DE 13/04/1977 

disposigito fica a importAncia liquida de Cr$ 

te e Tres Cruzeiros e 

a ser paga adlantadamente. 

AVISO PREVIO DE FERIAS 
DE ACORDO COM 0 ART. 135 DA C.L.T., PARTICIPANDO NO MINIMO COM 10 DIAS DE ANTECEDÊNCIA 

NOTIFICAÇÃO 

r NOME DO EMPREGADO N.o CART DO TRABALHO SERIE REGISTRO DO EMPREGADO 

SERGIO DA VALE BASTOS 93649 612
FICHA 

N.o 

LIVROU I 
N.o 

FLS 33 
N.o 

PERiODO DE AQUISIÇÃO 

DE 01 DE AOSTO DE 1979 A 01 DE AOSTO DE 19 80 

PERJODO DE GOZO DAS F IAS 

DE 1 o DE Agasto DE 19 82 I E Setegtro DE 1E2 
Jo 

BASE PARA CALCULO DA R NER çÃo DAS FERIAS 

FALTAS NÃO JUSTIF. SALÁRIO BASE B E DE LO: MENSAL - HORÁRIO - TAREFA OU OUTRAS 

24.725,00 
N et.

C. . 

VALOR DA REMUNERAÇÃO 

DEDUÇÕES: 

INPS  

IMPOSTO DE RENDA NA FONTE 

Cr$ 

Cr$ 

Cr$ 

24.725,00 

Cr$

Cr$ 

Cr$ 

- 2 . I 01.62 

Cr$ 

Cr$ 

24.725,00 
LIQUIDO 22.623,38 

Pelo presente comunicamos-lhe que, de acordo com a Lei, ser-lhe-Ao concedidas férias relativas ao período acima descrito e a sua 

22.623,38  Vinte e Dois Mi l Seiscentos e Vin 
1 ( 

Trinta e Oito Centavos:x:x:x:x:x:x:x:x:x:x:x:x.• 

CuiabL,12 de Julho de 1982 
Local e data 

CIENTE 

• SERGIO E0 VALE BASTOS 
,p 5),• /4 ":4".4.7 (31-"i < 

, C,61 10.257 
Assinatura do empregado JMi da Silve Isms 

tredgmta 

RECIBO DE FERIAS 
DE ACORDO COM 0 PARÁGRAFO ÚNICO DO ARTIGO 145 DA C.L.T. 

Recebi da firma FEDERA00 MATOGROSSENSE DE FUTEBOL 

estabelecida à  RUA "24 de OUTUBRO N2 1 1 12 

OM Cu i a Import& 

VINTE E DOIS MIL SEISCENTOS E VINTE E TREIS 

quo me ti paga adiantadamente por motivo das minhas férias regulamentares, ora conced' 

tudo conforme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei meu "ciente". 

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, dando a firma pie 

Cuialp , 18 de AgOsto 1982 
Local e data 

•eariagio 

22.623,38 
ROS E TRINTA E 01T(ICE 

.XAVO 

ig 

Assinatura do empregado 

OBSERVAÇÕES: § 1.0 do Art. 135 da C.L.T. - O empregado não poderá entrar em gozo das férias sem que apresente ao empregador 

sua carteira profissional, para que nela seja anotada a respectiva concessão. 

Do direito a ferias e da sua duração: De acordo com o artigo 130 da C.L.T. a proporção ao direito de férias ki a seguinte: 

Até 5 faltas - 30 dias corridos 15 a 23 faltas - 18 dias corridos 

6 a 14 faltas - 24 dias corridos 24 a 32 faltas - 12 dias corridos 

le:It% CM. 10257 



• 

• 

DE 

'E 

C 

FERIAS 

E 

I, da CbMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE 

OSSO - "CODEMAT"  estabelecida no Centro Politi 

co istrativo "C.P.A.", Palácio Paiaguás- Cud'abá-MT, a -/ 

importância bruta no valor de CZ$-  149.422,22 

(CENTO E QUARENTA E NOVE'MIL,QUATROCENTOS E VINTE E DOIS CRUZADOS 

E VINTE E DOIS CENTA VOS 

sofrendo os descontos previstos em Lei, que me paga adiantada 

mente por motivo de minhas ferias regulamentares, gra concedi-/ 

das e que vou gozar de acOrdoscom'a descrigão acima, tudg con-/ 

forme o aviso que recebi em tempo, ao qual dei "CIENTE". 

Para clareza e documento, firmo o presente recibo, -/ 

dando à Companhia, plena e geral quitação. 

Cuiabá-MT, 16 de DEZEMBRO de  1.988.

assinatura do empregado 

NOME: SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

CÓDIGO DO FUNCIONARIO: 667 
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RENDUIENTOS BRUTOS IMPOSTO Rtt,EDD 
FONM.:' 

5.1 - SalArio 
16.25. //O. 00 

5.2 - 132 SalzErio 
g . 6vg 

5.3 - Horas Ettras 

5.4 - Gratificaggo 

5.5 - Premio  

5.6 - Representagao,
4 

5.7 - Kilometragem  

T .0. T A I .. 197,4,SY;101 
5.8 -'Iasalubridade 

erS 

DEDU9OES CEDULA El cr$ 

6.1 --112150i- - Ft 94 

6.2 - IMPOSTO SINDICAL 

TOTAL 

• 7.1 - Penso Alimentiola 

7.2 - Seguro 

7.3 - Asi;tociagEo Atletica CODEMAT 

7.4-. A S,P ¡MA 
TOTAL 

RENDIMENTOS N..A0 TRIBUTAVEIS, 
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• h • V. 

Crl'e 

• 
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Companhia de Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso - CODEMAT 
I. C.G.C. 03..47453.0/0001-32 Fones: 821-9508 - 9509 

Comunicação Interne 

• [DE PARA 

,Dir. Superintendente 

1 

Dir. Presidente 

ASSUNTO: Solicitação (faz): 

REF. 

Cuiabá — MT. 

DATA. 
09-03-82 

C. P. 

N. da CI 
27/82 

Senhor Presidente, 

Tendo em vista a vacancia ocorrida pelo afastamemtm do Servidor 

Getulio de Costa, venho propor a V.Sa. e contratação do Sr. Sergio Luiz de Cerva-

lho Bello, na fungo de Agente Administrativo, para fazer face so crescente encor 

r go que esta Superintendencia vem recebendo no G.T.E. com a regularizeggo 
fundiari 

a. 
Atejiciosamente 

Gabriel u iclKas Muller 
Diret r Superintendente 

ENVIADO POR; 
Gabriel J.N.Muller 

DESTINADA 
Osvaldo de 0. Fortes I RECEBIDA 

EM 



•.! 

I 

> corilkm 
[.,esrr.vr-...: ,,,,,.. ••••• vv.,

COVIMINIA 
OCSOSVOLVINEPOD DO 
E3TADO OE MATO 0110330 

ti t-Q.46w. .J.qleit art 

DE SETOR DE OPERAÇOES FINANCEIRAS . 
DATA 

13.01.89 

PARA 
SETOR DE ADMINISTRAÇÃO DE PESSOAL/SALARIAL 

N.° DA C.I. 
003/89 

ASSUNTO 

funcionrios: LUCINA 

BELLO, entrarao 

te ao periodC de 

. 

Pela presente, informamos a V.Sa., 

SANT'ANNA DE OLIVEIRA e SÉRGIO 

em ferias a partir do dia 16.01.89, 

87/88. 

' 

Atenciosamente 

. 

. 

que os.

CARVALHO 

referen-

• . 

• - 

. 

• ANILDO OS DE A E ILVA 
Chefe ivisao . Financeira 

• • • • •• . 
... -. . . •. . 

ENVIADO POR 
SEOF • -VITMA

• 

% 'JDA: COSAi 'MARQUE' S 
- RECEBIDA 

EM 



CODEMAT 
COMPANH1A DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Comunica ao Inferno 
- 

DE . 
SEOF 

. 
_ 

DATA 
09.01.91 

PARA t_-
SEA? r --.. 

N.° DA CL 
05/91 

ASSUNTO --,T 

- 

comunicação (Paz) 

\ 

Através da presente, estamo comunicando 

que o servidor; SERGIO LUIZ CARVALHO BELL6, qtt a partir 

do dia 14.01.91 estará de ferias regulamenta e - par 

tir do dia 13.02.91 de licença premio.

•
... enc.o te 

Josi exa to , :ranch) 8ititel 
ea,- • 110 Chef i Into i .1 • Bator Oporagamo 

4W4D, . . -rob rim' *is rg 
` 4••-• DEMXT . NA 

P. Camp a 410 
. dis Alba. Silisaasin 
. GOLUMIAT . * 

e,e 

ENVIADO 
JOSE LPOR . M. SILVA IMANaA 

P. MACIEL 
RECEBIDA
EM 

-



CODEkAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Comunicação Interna 

• 
DE 

DIAF 

PARA 
SEAP 

ASSUNTO 

Solicito providencias no sentido de proceder a 

reclassificagio da servidora MARLEY coNcEigAo DA COSTA 

XAVIER, nível 13 para nível 16fe SERGIO LUIZ CARVALHO = 

BELLO, para o nível 

4k 

itececer4 ezezdideoL 
prsrek

ENVIADO POW SetorAdm.Pessoal 
Joe MOaOirClal*too#ck 

Atenciosamente, 

zak 
n a nceiro 

0 EMAT 

DESTINADO A ' 
Tabajara P. Maciel 

• 

RECEBIDA 
1EM 



• 
I 

, 

lompN=2..,0 DO CODEMAT fo GROSSO 

Comunicação inferno' 
E 

*D.R.H. 

* 

DATA 
04/07/91 

PA 
RASERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

ASSUNTO Advertencis (Paw); 

CuMprindo dettrminaggo CEA/FIAF, formulada 

em decorAncia de fates registrados na CI n.Q 16/91-DAO e buscando 

coibir abusos que podergo causar-lhe s;rios prejui2os fun 8:

financeiros, tem esta a finalidade de "adverti-le administra, 

mente", 

CI, sejam doravanté evitados. 

recomendando que fatos da esp4c1a-1ndicada na menti ., 

t i

email

VILAZIO DE ARRUDA PINTO 

Chefe da D.R.H. 

I TITZTeA. PINTO Odire.lkc. BELLO 



COMPANHIA 

• • A S NVOlv ! %4EN T 0 DO 
. * FSTADO MAIO GROSSO 

/..Çomunicaçao Interno
DE 

DIRETOR ADMINISTRATI O WANCEIRO 
DATA .

05.01.90. 

PARA 
DIVISKO DE RECURSOS EN6St-',"..DRH 

ASSUNTO , 
Solicitagaq (FAZ)*, , 

4 

N.' DA Cl. 
,01/90 

Vimos através desta, solicitar de V.S ., a 

Reclassificaggo dos servidores.‘, conforme relagao anexa. 
i* 

Atencios.di‘nee, 

ENVIADO POR 
JO t MOACIR WITCZAK 

DESTINADO A 
FRANCISCO DE ASSIS LOPES. 

RECEBIDA 
EM 



C0

CODEMAT ESTADO DE MATO GROSSO 

04EPANNvH0141vil tiii 0 00 



DE 

4 

CODEMAT "rE""'LfsiPEENT0 WAD° DE MATO GROSSO 

Comunicação Inferno 
DIyISA9.ADKINISTRATIVA FINANCEIRA DATA 26/06/91 

-PARA bEA/DI-AF 40.••• 
N.° DA Cl„ 

n- i/91

-ASSUNTO 

Senhora Coordenadora 
' 

Atraves da presente, informamos "5: qUe o servidor 

Sei o-tuiz'Ctrvalho Bello, no vem-'cumprindo 

-i.t dt'ttAabalho, em consequencia 
• , 

*rendp solugiliss de continuidade. 

De acordo corn informagOei-da Chefe do SEOF, 

assina o ponto dê entr&da e sai, sem aar nenniima,,satisfagao,•re-

torna ao setor para assinar a saida, as vezes neM*Vbria, como po 

de se constatado das folhas de ponto em anexo. 

provid'6ncias de V.S . para que essa situa 
, • 

gao seja s6lucionada, em respeito aos demais servidores do setor 

que,cupprem as suas atribuigOes. 
Atenciosamente 

gm/dice. 

COM a cgrga de ho-

•••,_ 

as suas atribuigOes vem 
• 

agraTTLe s.s.Garcia DESTINADO .Ch. D 
.bawIges .barros .rrovatt.3_ 

o meio 

41 -R3. 4" 

C.) (n.l413 

ittitX luaucchw 

kODEMAT — 



• 

‘k. CODEMAT 
• 

COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Comunicnda Interni 
DE SgRGIO LUIZ CARVALHO BELLO DATA 

19.12.9.i 

PARA 
SETOR ADM. PESSOAL 

N.° DA .-
/

ASSUNTO Informaggo(FAZ) 

rias 

"de 
,.4:...?1,.

. bi - 
v*.i:• 

. . 

VISTOS))

90/91. 

a 

Pela 

partir do dia 

30,:„„. 
' :••••t. 

"S 
'''..72̀ ` 3 441ar 

,-* ItItI tv....' ,. 

AdOt4/1...:'" r.,V,,;•Fünciong..srio 

. 

i. . 

presente, informamos que entrarei de"fA 

06.01.92 %a 05.02.92 referente ao periodo 

• ciosame te 

• • ,,. i: 
• ilie., I. t. 0 i e:- . )

stai LUIZ W. .VALHO BELLO 
,.1..*4 '1-14. •-•,.1."` 

lotado no SEOF 

it.i :1.;" f• :. .x::. . ., . ., ..-. - 

(« 

* ' 

«
. 0#C4 . r 

Aueina Ciani ana A.O1i;OirC3

Oh. do Bator de Ope ragata FinaptialiKA 
.CODEMAT . 

ENVIADO POR 
.ERGIO LUIZ C. BELLO 

1 DESTINA110 A ' .. ,..v - 1 
OD ....i.F.%t SILVA 

RECEBIDA 
EM - 
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CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

ComuniCa Ao Interna •t\.. 
DE DATA, 5,94,41,6 3

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 9 
PARA "41.1

CEA/DIAF. '  . .7. ' . , .1 .." ''y ..... ; \ .. .. 
DA C.k, 

* .. \ 1.. N")y . - 
ASSUNTO , 

1 4 0 ),TEitillgAo ( FAZ ). 

.;$1h2tDrasilkapi4 
' • r 4•0 

• --'- . 
• 

• . 
zaggo 'para transf 

ms de dezembro Ï89,.. 
•1 " , 

- 
_ 

(-)osp• ..0 
lion

rI ch; 24::* a'a datia
(. ....,* • ma? Scarn•nto

,-- 
7.0- '-'‘XN • \ \ , ',' >., ) 

v • 

Peia presente solicito a - 

. 

V,S.s, autori 

para 0 

de janeiro/90 

.66. •-• t 

t 

',..i" •• 

erke

ere •, * 0,..:•-. i. _01 J I rcada,s 

para ittrytali..4. "E.1 3. no ms 
li • .... 

1 

• 
• t 

N 
,t , 4 % 1 r J .1 yr j 

. k1 "..\

Atencio — 
ti, •N r 

., 
‘ E 10 LtLZ CARVALHO ELLO 

1 . i...- , 
ti?''4 

, 
t NI: 

' 1 

EN VIADO POR 
SERGIO LUIZ C. BELLO . I DFIVAtPA60 ADENOR P. FILHO I RECEBIDA 



COD EMAT 
COMPANHIA-DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Comunicação interne 
• DE a..^x 

DIVISA0 DE SERVIÇOS GERAIS , 
DATA 

26/06/95 

ORA 
COORDENADORIA DE APOIO ADMZRISTRATIVO 

Ng DA C.I. 
133/95 

ASSUNTO Encaminhamento(faz) 

Senhor Coordenador: 

.„, . EstamoT encaminhando em 

.1"16dico do servidor Sergio Lutz Carvalho Bello, 

impodido de,exercen-suas'atividadesnormais.4de-trIba1ha 

do de 05 (cipco)od.tas a partir .de 26/06/95,,. ' 

.. 
. i  -•: Aten 

/7,./ 41/40t."; :7 ..e., 
. 

. 

em 096" 6 -* 75' 
i r

- 

Angelo . Vnpeu e 

dtvIcsa0-;;ElticA"T'v‘ços 

OderdOnador de cursos MOH 

CO T 

anexo 

que 

. 

• io 

1 eitCS 

o atestado 

se.--ènCofttra . 

no laerio. 

% •, 
, 

ame te. 

• ' 

( i ?I- : cl a 
Cor cis 

-ENVIADO  POR 

AMILCAR 
DESTINADO A 

MILTON BORGES 
RECEBIDA 
EM 

. 
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A. 

DIRETORIA  DA  ASSOCIAÇXO DA_C2DE,MAT 

c: j N(2-331k 0
- • : 

A.UTORUQ A coDENAT 'FAZEA Q REA'ÇON'TO DA MENa'ALIPADE7a' EM FOIITA DE 

PAGAMENTO NA IMPORTANGIA DE' r11»..egl1r, *ORLCIENTO:IPG S'ALX.R11 13AS1. 

A FAVOR DA A ux) CIAÇA/ pea': SX:RNI:DOR ';'. -REM - COMO Aa* -DE-:tr,U:gAgU:st' 

AU'RMBIE:IsA GERAL 

DATA;- 1 J J tit 

DioA 
'-irizuza, Gulp-600a; 

ayulAÁLoo. ) 
ptiert, 

Odd; Pinh o (23(rilyek 
Chefs do Setor 

CODEMAT • 

ov, 
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06 - EROBILDES DIAS DA 

o 

o 

• 

09 - LUZINgIA BORGES 

5.0 

10 - LUZINETE RODRIGUES BRAGA DOS REIS......... 

•
 •
 

.
 e
.

• • • • • 

• 

14 - MIGUEL GATTAS MONTEIRO....... 

- QUINTINO BRAGA DE A 

Lf't 
H
 

16 - SERGIO LUIZ DE C.BELLO: 

19 - UZIEL SANTA RITA DE ANDRADE:. 
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ler ,671.9,4/0ow‘ s

ER1NDUS SEGUROS' AUTORIZAÇÃO PARA DESCONTO NO SAL 10 DO SEGURO DE VIDA EM GRUPO(VG) 
E/OU ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO(AP) 

NOME Si EMPRkSA ,•• • 

high
NOME DO PFIOPOW 

CODEt , 
M 

SERGIO WIZ CARVALHO BELLO 

Etle AKIUCEVG LOCAL DE TRABALHO NA EMPRESA MATFSCULA 

b 
• • 

'Palo presents autorizo a empresa acima Indicada a promover em  stain() o deacon o minha WOW 

It ad. meu ce,njuge, se houver, referent* ao seguro acima caracterizado e recolliá-lor ia tarilee o.m.ocionadO o qual 

por sua vez, quitara o seguro Junto h Seguradora. No caso de alteração do valor d• seguro, emvirtude de alteracho de salárto, 

laws ou alteração de capitals, Sca a empresa autorizada a r o valor do desconto. 

ATENÇÃO 

SEDE 

Este canhoto 

SAP -042 

Ng APOIJCE AP DESCONTO INICIAL 
Cr$ 

.14 

ASSINATURA DO PROPONENTE TITULAR 

e antral; a e .rnpira, quando se tratar de seguro contributed°. 

MATRIZ: RUA MARECHAL FLORIAN° PEIXOTO, 5500 - FOtiE 371-3232 - CURITIBA-PR 



ILM2 SR. 

:DIR1'N0Z'4M3ilSTRATIV0 PIN*EIRO DA C 

, 

et*etvoit 
LAO NOW - gai 

P i  11h * ,4 13

0 ocii;915ERAI.,

CODEMAT 
Prdtocolo N.  00014 ri_q_ 
Pillscesso 

I . p 

.Sere t¡o 4  Pro ‘Gcolo 

Ddta • 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELL-0 

.brasileiro (a), Servidor desta Cia., desde  iy/ 03/ 82 1 lotado 

nok°'  7 exercendo a fun9ZovUe  
AG. ADM

 1 vem mui -respeitosamente requerer a V.S ., a ante 

cipa9Zo de 06/12 do 13g SalL.io, do corrente ano, desacordo com a Legis 

laço Trabalhista. 

Nestes Termos • 

Pede Deferimento. 
• 

(37,10 

dtrAt 
4"--0 4ertat9a /Pirtle 

%>. • 
Oh. 7 , visio de soursos tiurtuk:.132, 

• GODEMAT s

Guiab.(FIT), 03 de Janeiro 

lank.

r /lc) Aize 

frazi 

es • 1' • 



L A RA R Aj 0 

fins que a (o)  SERGIO LUIZ CARVALITCHBELLO 

Servidor (a) deste Cia.,. j.; percebeu a sua Licença' 

io, relativo, 02 (DOIS) periodos , conforme Processo 

tona desta Cia., que se_encontra atquivado no SEAP. 

...Por ser verdade 

, Afirmo, a presente 

tir

4affo 
Cliefe do Setor 

, 

eigie c 

rm do Nip I • 
Adinbiletradict 



2 - Escolaridade: 

eriencia: 

NOME'r- c5 oe-Qè -1/4 411 S 6 -- O 

ARG(1: 

' 
4614G:40/UNIDADE 

,4C--' 1) /7/1 

64/,06-42J—:,y 

trfvEL : 

4 

e)"6" VALOR: 0$ 9. ec) 

-DATA DEADMISSKO: ,e 17 z,..77 
, 

1 - Tempo de Serviço:' Anos: ØO&. gai t '04`ctPontos:  

Grau:  fr t/ Afri:A) AK:Vaal? Pontos: 

'Pontos: 

4 Cotplexidade das Tarefas: ,e 

- 'Dedicagap: 

RESULTADO: 

Pon'tos': 

,Poritos: 

),Itotal de Ppntos: 

o 
„Inmost 

e) 

es-

De acordo cot resultado da soma dos pontos, obtidos elevolf-se 

ao Nivel Valor: CO  

/V '7 27)k776 , Mer --ota7›%v-) 

Cuiab.;, 

VISTO: 

c omi s s X o 

wea, "Yen. 



tt,
COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

CT, N*' 00216 CuiábA(MT), 03 de dezeMbro.de 1 984. 

roa Companhia de, Desenvolvimento do Estado de Mato Grosso 
- CODEMAT - 

AO: Ilmg Senhor 

Dr. ITALLO MARIA 7LLO 

MD. Sub-prefeito do Distrito da Guia - MT 

GUIA -MT t: 

Senhor Sub-Prefeito: 

Atendendo ao pedido do Vereador do PDS, Dr. 
Giunchiglio Luiz Bello, estamos colocando h disposiglo o servidor dex 
ta Cia., Sr. SaRGIO LUIZ DE CARVALHO BELLO, para prestar serviços nes 
sa Sub-Prefeitura, a partir desta data. 

Sem outro particular para o momento, aprovei 
tamps da oportunidade para renovar os nossos protestos de elevada es-
tima e consideragio. 

Z/0 
(71

Atenciosamente 1' 

BENEDITO .E FRANÇA BARRETO ' 

Diretor Administrativo Financeiro 



.••• 

por necessidade de serviço, os 
01) Durcelina Cruz M.Oliveira 
02) Ernestina de S Guerra 
03) Gongalino Candido da Rosa 
04) Hildebrando de Amorim 
05) Isael Augusto Pontes 
06) Jos Altair Chiconi 
07) Marcus Vinicius B.Albernaz 
08) Paulo ibberto G.Lino 

alto apreço e consideragao• . 

• 

- 
NA DE DEANVOIMMENTODO ESTADO DE MATO GROSSO 

.Cuiab.(MT), .28 de maio. de 1 984. 

,&110.Companhia de Desenir.oVimento do Estado délktO Grosso 
•-CODFFIAT-

• ••• 

'AO: DX& Sr. 

.Dr. .)1.1LIO JOSE DE 'CAMPOS 
• • DignIssim° Governador do Estado de Mato 

NES TA 

- • --
....sluiturimins-sreava.. -

Grosso 

Senhor Governador: 

t 

'Com a entrada em vigoncia da Lei n° 4.664/84, o Grupo de Trabalho Especial (GTE) desta Cia., foi transferido para a x.ea de atuagao da Secretaria de Assuntos FUndiLios. 

A citada Secretaria encaminhou a relagao em anexo de funcionArios que deverao, per dispensados pela CODEMAT e recontratados pela SAD - conforme orientaga° de V.Excia. . 

Entretanto, a CODEMAT podera absorver em seus quadros 
seguintes servidores na lotagao mencionada: 

DatilOgrafa 

Aux.Adm. 

TopOgrafo 

Motorista 

Desenhista 

TopOgrafo 

TbpOgrafo 

A.87. Adm. 

Diretoria 

Setor de Serv-Aux./DAF 

S.A.Tecnico/D.Op. 

S. Transportes 

Div.Projétos/D.Op. 

Superintendencia 

Dtv.Projetos/D.Op. 

Superintendencia 

Aguardando autorizagao- de Vossa Excelencia,externamos 

ciosamente 

GU TAVO ." ; 

Diretor Presiden e 

MEVEDI DE FRANÇA BARRETO 

Diretor Administrativo Financeiro 
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iii - ó DESENVOLVIMENTO DO ESTAPO DE MATO -rOIt.OSO 
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PESSOAL QUE- SE ENCONTRAVA A DISPOSIÇA0 DA SE6TARIA 

! n 

•••• 

bi-ASSUNTÕS FUNDIARIOS' - =- 

\ Aldemi de Aquino 

Am41ia Deolinda F.Arrtda 

Antônio Adelino de Arruda 

AntOnio BatiSta Nunes • 
Antônio Clovis Pompeu de Barros 

\Arlindo•de Oliveira Guimaraas 

)knorival Jose Machado 

N; tircellna--dAL--Ctuz-Mi-xlanda- 0 
Edson Jose Monteiro 

. -Erflestina ez-r-a---zrvg-70 

\Francisco Iris P.Cruz 

Geraldo Aparecfdo Nepomucono 

Gongalino-0:-Rosa... ,

Hirldebr•andior-de-Amerr-im- , 

' Horminda Pitaluga de Moura — 
Iracy-Premmge-Pi-st--"hx -0 

vIsael,Pra-Rontee

AJoao de Campos 

. Joao Sinval de Figueiredo - 

N 

os 

José Lemes de Moraes 

.j 6.---AltimtItChicOni---- -= 

4.,
\\ )aJosé Raimundo Ramos • 

41' Josué Martins de Siqueira 

Jovenilio Vieira Azevedo 
\\ J iIllo -Pereira da Silva 

- 

\ \e, 
Maria Demares F.da Cruz \Nb

Marcino Vitor da Silva 
-'--

• Milton Milton Benedito de Amorim 

4Milvio Rodrigues da Silva 
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tg 
AtIHIA »E DESENVOLVIMENT6 DO- ESTADO DE MATO GROSSO 

. ' 

\Nestor_Alves Barbosa 

.\Osvaldo de Aquino 
. . 

. .Peatv-Roberte-Guimavie.4

"Paulo Sérgio M.Siqueiia, 

.7. Roberto Correa de Arruda 
A 

SebastAo AnaticiO Arruda 
N,>Sérgio tuit C.Bello . 

\\ ;Teruo Abe-

• 

________
Vrcl—ent-edO -6arrno.

• 

Setor de Pessoa(1 da Ccimpanhia de Desevol-
vimento do, Estado de Mato Grosso em Ouiabi, 28 de Maio de 1.984. 

.dt 

• 

• A^ • 

••• 

I 

...a/r/kagyjA.1. h.' 
4.9a ea da 6lloa 
C if. do deter de Pessoal 

• 



COMPANHIA • DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

EXPOSIa0 DE MOTIVOS 

0 

DA : COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

- CODEMAT 

AO : EXMLI. SR. 

DR. OSVALDO DE OLIVEIRA FORTES 

DD. SECRETARIO CHEFE DO GABINETE DE PLANEJAMENTO DO ESTADO 

DE MATO GROSSO - G.P.C. 

'NEST A. 
r' 

- 
.2 f.---"` • 

- 
" • 

C :••• t J i z
"• rt 

t 

• 

\,,s enhor Secretarial

Nos termos do que determina o Decreto nal 

939, de 06/04/81, submetemos a V.Exa., justificative para no final so 

licitar o seguinte : 

Considerando que houve afastamento de 04 

(quatro) servidores, sendo: 02 prestando serviço militar e 2 por res 

ciso contratual; 

Considerando que h; necessidade de preen-

chimento das fungos vagas de Mensageiro/Arquivista; 

Considerandolfinalmente, que a reposiggo 1

no redundaria em aumento de despesas, uma vez que ser; pare substitul 

ggo de servidores previstos no Lotacionograma da Cia. ague no altera 
• 
ra o orçamento operacional da Empress 



COMPANHIA DE DESENWLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO ' 

EXPOSICAO DE MOTIVOS 

DA $ COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 

CODEMAT 

AO s EXMQ. SR. 

DR. OSVALDO DE OLIVEIRA FORTES 

VD. SECRETARIO CHEFE DO GABINETE DE PLANEJAMENTO DO 
ESTADO 

, DE MATO GROSSO . G.P.C. 

NESTA 

• 

- Elenhor Saorst&rio, 

N, 

Nos terms do qua determina o Dsorsto nos 

939, de 06/04/81, submetamas a V.Exe., justificativa 
pars nu find so-

licitar o seguints 

Considerando que houve afastamento de 04 

(quatro) servidores, sandos 02 prestandosarvigo militar O 2 rocr 
,rom 

ciao contratual; 

• 

Considerando qua h& necessidads da preen-

chimento das fungos villas de Mensageiro/Arquivistaf 

Considerandolfinalments, que a rsposigh 1

nu redundaria um aumento da despotism, uma vez que 
surfs pari substitui 

gip de survidores previstos no LOtaannOgr4M8 de Cia. 
aqua na altars 

r& o =manta operaoional da Empress 



COMPANHIA DE DESENVO1/4VIMENTO DO ESTADO DE MATO GROSSO 
I Ai 

Solicitamos de V.Ext., SE de acordo estiver,que, 

meta El aprec4gao de sua Excelencia o Senhor Governador da Estad 

fim de que deja dada autorizaggo par6 preenchimento das fungos 

se encontram vagas nesta Cia., nos termos do item c do artigo 212, do 

ja.cliqdo Deóreto. 

e 

Cy2 6121..res: 

• 

.Cuiab;,(MT) 05 de Fevereiro de 1.982 

A O R I A 



COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

V.

Nome 

RELAQX 0 DOS SERVIDORES 

Nível Atual 

ML.rcia Consuelo de Almeida de) 20 

Ismael Martinho de S. Ramos 38(-1 18 

i
Dorotilde Ferreira da Silva 4_;f,,C 18 

4Maria Nildes da Silva Campos TW.-› 17 

4Benedito Pedro F. Neto 3'30 16' 

Ana Maria Correa da SA. Costa :41, 15 

'4Adilton Nogueira Tavares 2 8) 9 14 

164-rg1ei Wiz de Carvalho Bello GGi!-- 14 

Luiz Deodoro Coelho L10°.) 14 

ic,Josinei Roberto de Campos 52. 13 

4- aldo Antonio M. Da Cruz ,`? %i ti 06 

lio Batista Nogueira i:',S- 05 
) ;•-•(-1. son Rosa de Oliveira Silva • ,.. .. 06 

ter Fernando X. da Cosa 4.: ;,-," 9 01 

ziel Santa Rita de Andrade 4'30-- 05 

EM TEMPO 

Pedro Sa1om6 da Silva 

- r I 

Cuiab-MT, 

Nível Proposto 

kl
.217 

21 

ho de 1.989 

Francisco dêÇA is da Silva Lopes 

Diviso d R curso Humanos 

15 6 n 

19 

191/ 

188)/ 

1 1/ 

17/ 

117,;i 

16 

1 

08/ 08

68) 

06 



CODEMAT elMAPANI4Anet 
)onotwor too 00 

ES MO 0E400 WSW 
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INSTRUMENTO PARTICULAR DE CONTRATO. 

DE.PRESTACAO DE SERVIÇOS4.:POR PRA.

'IOTETERMINADO, QUE ENTRE SI -CELE 

BRAN A COMPANHIA DE DÉSENVOLVIMEN 

TO .DO. ESTADO DE MATO GROSSO,- ' 

CODEMATE:imetiasentlamisso 

,Y Pko presente Instrumento Particular :de Contrato de Prestação 
de Serviços, 0M -que são partes, de um lado, a COMPANHIA DE DE 

,SENVOLVIMENTODO:ESTADO DE MATO .GROSSO CODEMAT,'sociedade a 
n6nima de economia mista, inscrita noCGC/MF sob n9 03.474. 
053/0001-32, selada no Centro Poiltióo e Administrativo-CPA, 
Palácio PaiaguiV,..ndsta Capital,. neste ato repreSentada por 
seu Diretor'PreSidehte, Dr. CARLOS AUGUSTO DE ARRUDA GOMES 
bragileira; casad9e RG n9 127.695/SSP-MT e CPF n9 043.867.601 
-72, residente ê domiciliado na cidade de Várzea Grande-MT,-e 
por seu Diretor Administrativo e Financeirot Dr. :.--FRANCISCO 
GOMES -DE ANDRADE* LIMA'PILHOI,brapileiroc asaao, PrO6iirador ' 
do Estado, OAB/MT 21.71 CPF n9 336.907.667-72, doravante „At; 

4 
signhda simplesménte CONTRATANTE4 e dé outro lado - 4PM, . • 

1014.4114 51-10/401"--
, *40 

designado simplesmente CONTRATADO, fica acertado e ajustado o 
presente Instrumento Particular de Prestação de ServiçOs, que 
se regerá pelds cliusulas .e condig6es abaixo: 

CLAUSULA PRIMEIRA 

0 CONTRATADO executará para a'CONTRATANTE,yor prab.determi-
nado, os serviços AORMIAIWIONIMo periodo de ÓO$.94. 
31.4.094. - 

CLAuSULA SEGUNDA 

Pelos. serviços contratados, a CONTRATANTE pagará ao CONTRATA-

44 



L..J.161-14 •-• 
I 'a lP4k0 MMOtifgrew0 

• -7 

t ; 

• 

a 

----" eori-Sliiites neste Instrumento. 

CLAUSULA QUINTA 

ancia do CR$ 119s"" Callt°21"8334/11191411$2"Cga
• 

c Nra rcajust4d9 de -accIrdo com o quo estabelece _a Lei: 
uc .instituiú a Politica Nacional de Salarios, ou outra 
Cr. a ) 11.;bstitui-la., na vigancia deste Instrumento. 

Par o Primeiro: 

Para itamento do valor .estipulado nesta 

siderado como termo inicial dos serviços 

Pgr5giaf:8 Segundo 

clauspla, devora ser con - 

a data de °WI& 

As contribuiçOes e .encargos sociais- correr5o por conta ilnica .e ex 
da CONTRATANTE... 

• 

CLAUSULA TERCEIRA • 
• 

• • 

4 . 

0 presente instrumento & por prazo determinadol .nio,gerando vincu 

lo..eMpregaticio, entre as partes, sob qualquer pretexto. 

-- CLAUS QUARTA'

- 

O presente Conttato tbderá ser rescindido pela CONTRATANTE em se 
verificando "que o CONTRATADO deixou de cumprir con. as obrigag6es' 

A 

• 

. • 
Davendo'conveniencia a.dministratival.a CONTRATANTE poderá autori 
zar e ou ctermihar a paralizag5o ou suspensão dos serviços a que 
se refere presente instrumento, não cabendo ao CONTRATADO, qual 
quer tipo de indenização a que titulo for. • 

• 

CLAUSULA SEXTA 

Elegem, as partes, o fOro da Comarca de Cuiabá-MT, como Unico e • • 



CO.itius es4 at 
Ot sttlVtItviuretTO DO 
IS TACO OE MAIO GOIOSSO 

nte competente. par4 tadas 

CODE 

as ag6es e feitos_juditi 
ente* deste Instrumento, com expressa 

er outro lot mais privilggio que tenha. 

renúncia 

E, gaiwestarem de comum acardo, justas e combinadas, firmam 'o 
presente Instrumento em 4 (quatro) vias de igual teor e forma 
na presença dp duas testemunhas, abaixo qualificadas, para to 
aos os efeito* legais. 

rff; 

: 3 1, 

..1 

CONTRATADOr 

TESTEMUNHAS: 

1) 

2) • 

Cuiabi-41T,01 de FEVEREIRO de 191:47-

AUGUSTO DE ARRIOD GOMES 
- Diretor Presidente - 

PRANCISQtrGOMEp i?E ANDRADE LIMA FILHO 
- Dirietor Admin#trativo,Financeiro - 

SERGIO LUIZ CARVALHO NETO— - • 
' 

• 

• 



JP" •It 

CODEMAT 
UuNimmx 
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• 

'INSTRUMENTO PARTICULAR DE pONTRATO 

DE s_PRESTAÇA0 DE SERVIÇOS, POR PRA 

/0'DETERMItaDO, QUE ENTRE SI CELE 

. BRAWA COMPANHIA DE DESENVOLVIMÉN 

TO DO ESTADO DE MATO GROSSO- - 

CODEMAT E:SERGIO WIZ OARVALHO EVIo. 

Pelo presente Instruhento Particular de. COlitrato de Prestação 

de Serviços, em que são partes, de um ¡ado, a COMPANHIA DE DE 

SENVOLVIMENTO DO 'ESTADO DE MATO GROSSO - CODEMPPI'sociedade a 

nOnima de economia mista, inscrita no.CGC/MF.sob n9 03.474. 

053/0001-32, sediada,n0 Centro Politico e Administrativo-CPA, 

Palácio Paiaguis, heSta Capital, neste ato representada por 

sei Diretor Presidehte, Dr. CARLOS AUGUSTO DE ARRUDA GOMES 

brasileiro; casado, RG;n9 127.695/SSP-MT e.CPF n9 043.867.601 

-72, residente e domiciliado na cidade de Virzea Grande-MT, e 

por seu Diretor Administrativo e Financeiro, Dr. 'FRANCISCO • 

COMES DE ANDRADE LIMA.FILHOI-brasileirp;Casdo, PrOcurador.2. 

do. Estado, OAB/MT .2171 e CPP n9336.907.667-72/ doravante.:-de 

signada simplesmente CONTRATANTE, e de outro lado _o - 

0443:6 r!lovALA2-7,1EggoilisiistRainnUOLLE-2G-M-g6-1Ta•U 131iPMA 
EX CIIIABAM . T. 

designado simplesmente CONTRATADO, fica acertado e ajustado o 

presente Instrumento Particular de Prestação de Serviços; que 

se regerá pelas cláusulas 'e condições abaixo: 

CLAUSULA PRIMEIRA 

0 CONTRATADO executará para a CONTRATANTE, por prazo.determi-

nado, os servigosAMMTE -LICLI N1M45 no período de C.02.94-

31.12.94" - 

CLAUSULA SEGUNDA 

Pelos serviços contratados, a CONTRATANTE pagará ao CONTRATA-



• 

CODEMAT 'HIV, &its& rot 
'..tM&•00 011ie trt 

15044.0WWMOW1r,40 
• -02-

DO a-importlincia.de 'CR$.13.5.076,60 (CENTOIE gam paL,SMENTA E SEIS, alui 

units R&1). - • • . 
MenSais, que Aera .reajustado ,de aC6rdo com o que dstabelece 1:4 
n9 8542, 8542, que instituiu a Politica Nacional de Salaridibp'ou outra 
lei que vier a substitui-la, na vigência deste,Instrufilento. 

Paragrafo Primeiro • 

Para pagamento do valor estipulado nesta clfiusula, devera ser con Y' 
Eldorado como termo inicial dos serviços a data Oe 01.02.94 

• 

• Par59rafo Segundo _ 

As contribuigOes-e encargos sociais correr5o por conta iinica e ex 
• clusiva da CONT'AATANTE.• 

CLXUSULA TERCEIRA • 
• • • 

• 
.O presente. instrumento 5 por prazo determinado,.h5o.gerando vincu 
X° empregaticio, entre as partes, sob qualquer pretexto. 

- pausuLA  QUARTA 
• ".:.•••• 

_. .. _ . . 
0 presente Contrato pèdera ser rescindido -pela CONTRATA14TE- em : se 
verificando que o CONTRATADO debio.0 de cumprir com, as bbr4.gag64' 

•:-------.---7-----"Cbh- t -a-rii-c-s4neste_4_,TIstrum'ent-oil '' • ' • 

CLAUSULA QUINTA 
• 

•t • 
•• 

Havendo conveniência idministrativa,.a CONTRATANTE poderã' autori' 
zar e ou determinar a paralizag5o ou suspensão dos serviços a que 
se refere o presente instrumento, n5o cabendo ao CONTW1TADO, qual 
quer tipo de indenizag5o a que titulo for. 

CLAUSULA SEXTA 

Elegem, as partes, o ffiro da Comarca de Cuiaba-MT, como ilnico e 



CODEMAT 
COMM. 'A Ix 
Ot sENVO(vour WO CO. 
£S 1 0 OE MAW GROSSO 

• 

exclusivamente competente para todas as açaes e feitos udjcj 
ais decorrentes deste Instrumento, com expressa renfintia a 
qualquer outro por mais privilegio que tenha. 

E, por estarem de comum acOrdo, justas e combinadas, firmam o 
presente Instrumento em 4 (quatro) vias de igual teor e• forma 
na presença de duas testemunhas, abaixo qualificadas, ppaça to 
dos os efeitos legais. 

• 

CONTRATANTE: 

CONTRATADOr 

Cuiabi-1T,44 de MOM° de 1994

CARLO UGUSTO DE ARR GOMES 

Diretor Presidente - 

FRANCIK6GOMES i?E ANDRADE LIMA FILHO 
Dir;Aor AdminiOtrativo,Financeiro 

• 

TESTEMUNHAS: 

1) 

2) 

• 



v 

CODEMAT Eck:arm. 

•.4

'INSTRUMENTO.P4TICULAR Dg CONTRATO 
DE _P-RESTAÇA0 DE SERVIÇOS, POR PRA 
'IOTETERMINADO, QUE ENTRE Sf CELE 
BRAM-A COMPANHIA DE DESENVOLVIMEN 
TO DO ESTADO DE MATO GROSSO.-

CODEMAT Virgenela tsc ht imitle  tizto 

4 

ONO 

Pelo presente'Idstrumento Particular de Contrato de Prestag5o 
de Serviços t .em que so partes, de um lado, a COMPANHIA DE DE .SENVOLVIMENTO DO ESTADO 'DE MATO GROSSO - CODEMATI'sociedade a 
nemima de economia mista, inscrita no. CGC/MF sob n9 03.474. -.¡ 

Al ot,
. 053/0001-32, sediada no Centro Politico e Administrativo-CPA, 
illk ,,Palacio Paiaguas,:nesta Capital, neste ato representada por 

' Jiseu Diretor Presidente, ¡Or. CARLOS AUGUSTO DE ARRUDA GOMES 1 .
. brasileira; casada, RG n9 127.695/SSP-MT e CPF n9 043.867.601 

-72, residente e domiciliado na cidade de V5rzea'Grande.4jTI-e 
por seu Diretor Adm;n.istrativoe Fpanceiro, Dr.. . ::TRANCISCO .4GOMES DE ANDRADE LIMA F#iiii).1 brasileiro, casado, :i3-*Oct4;ador_, -
'do Estado,'OAB/MT .2171 e-CPF n9 336.907.667772, dorav-ante,de 
signada siMplesMente CONTRATANTE4 e de outro lado .:o

, tiailifillirithItnitii: 2111 11109* -Ma -10-4474.11. 
. , . . IN 4=4,34412. 4  • 

designado simplesmente CONTRATADO, fica acertado e ajustado o 
presente Instrumento Particular de Prestag5o de Servigós, que 
se iegeri pelas cláusulas .e condig6es abaixo: 

CLAUSULA PRIMEIRA 

O CONTRATADO executara para a'CONTRATANTE, por prazb.determi-
nado, os serviços AORMFAMK44112V00.310 período de 640104-
314494 • - 

CLAUSULA SEGUNDA 

Pelos serviços contratados, a CONTRATANTE pagara ao CONTRATA-



CODEVIAT rit • ' 
IM,4 irm onto Ws • 

I :INV IA VAIOlocreq 

_ DO n impqrtanf ias de CR$1401144° WIN I WU" 11114114" 11 a rilit2 44
Mil NW" - • ; 

, . . 
Pien0ais, ¡pc sera reajustado'de ac8rdo como clue cstabelece _a Lei-
n9 8542, kiye instituiu a iolitica Nacional de Salários, ou outra 
lei que vier a substitui-la, na vigência deste Instrumento. 

parfigrafo Primeiro 

4 

Para pagamento do valor estipulado nesta cláusula, devera ser con 
siderado como, termo inicial dos serviços a data de 01.08694 

• 

v. 

• Parágrafo Segundo _ 

„It 

,•  * 
As contribuiçOes e .encargOs sociais correrão por conta Unica e ex 

• cliisiva da CONTRATANTE.. 

ULA TERCEIRA • 

.• • • • • .6 • 

•• • 
• 0 *esentelnstrumento 4 por prazo determinado, .no gerando vincu 
. lo.empregaticio, entre as partes, sob qualquer pretexto, 

• 1 
- - FIAUSULA  QUARTA 

-c 
• • 

• .-

0 presente Contrato peidera ser rescindido pela CONTRATANTE e:m se 
verificando que o CONTRATADO deixou de cumprir com. as obrigag6es. . 

 -"C falites neste rfistrurhento.- _ 

CLAUSULA QUINTA 

Havendo conveniencia administratival.a CONTRATANTE poderá autori 
zar e ou determinar a paralização ou susperisao dos serviços a que 
se refere o presente instrumento, no cabendo ao CONTRATADO, qual 
quer tipo de indeniza0o a que titulo for. I' 

CLAUSULASEXTA 

Elegem, as partes, o fOro da Comarca de Cuiab5-MT, como Unico e 
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exagsivawnte Competente para-tadas as ações e feitos jdici 

ais dedorrentes deste Instrumento, com 
expressa renúncia a 

qualquer outro por mais privilegio que tenha. 

E, poi estarem de comum aciirdo, 
justas_e•combinadase ¡imam. o 

presente Instrumento em'4 (piatro) vias de igual teor e forma 

na presença de duas testémunhas, abaixo 
qualificadas, paia to 

dos os efeitos legais.. 

Cuiaba41T,01 de Manna de 1994* 

CONTRATADOr 

TESTEMUNHAS: 

1)  

*2)  

AUGUSTO DE ARR GOMES 

- Diretor Presidente 

• 

FRANCIS)C4rGOMES tE ANDRADE LIMA FILHO 

DirAor AdminOtrativo,Financeiro - 

MOM LUIS .011410 Mph— .• • 



CODEMA'T COMPAICIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO • 

OFICIO CIRCULAR NQ 01487. /94 

Cuiabá-MT, 13 de dezembro de 14994 

r 

It 

Senhor (a) Servidor(a)', 

Estamos, com.alresente", comunicah'do a Vossa Senho 
1 

ria, que o CONTRATO DE TRABAtHajirmadoacom a COmpantia em 01 de 

Fevoreiro de 1.99 4 com praz.p Aeterminadb, termina no ieóximo dia 
A 

31 de dezembro de 1.994, 

Aproveitando a opbrtunidade, renovamos a Vossa Se 

nhoria, nossos protestos de consideração e estima. 

_ 

CARLOS AUGUS • DE ARRUDA 

- EC or Pkesidente 

dl 
'41' 11

- - _ 
FRANCISCO 1 LS DE ANDRADE 

Diretor Administrativo-Financeiro - 

I1mQ(0) Sr.( ) 

LUZZ CARVALHO BELLO 

MD. Serviddr_da CODEMAT 
_ 

NESTA/'

CRH/dob. 



* 

O ÕODEMAT 

- 

COMPANFgA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO OE MATO GROSSO 

OFICIO C;RCULAR NQ 01.487 
, 

Senhor(0 Servidor(a), 

/94 

Cuiabi-MT, 13 de -dezembro de 1.99.4 

Estamos, com o pi sente, comunicando a Vossa Senho 

m ria, que o CONTRATO DE TRABALHO firmado com a Companhia em 01 de 

revereire de 1.99 4 com prazo determpado, termina no pAximo dia 

31 de dezembro de 1.994. I

Aproveitando a oportunidade, renovamos a Vossa Se 

nhoria, nossos protesto g de consideração e estima. 

CARLOS Ue'l TO DE ARRUDA 

- )etor P sidente 

- Diretor Administrativo-Financeiro - 

ilmQ(o) Sr.( ) 
MIRA= Wxz CARVALHO BELL

MD. Servidor da CODEMAT 

NESTA/'

CRH/dob. 
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CODEMAT . ti‘'Er'fictvz'F'f°c° ESTAA1 OE MAIO GROSSO 

-•••"• 
.• •• 

• ••••• 

INSTRUMENTO PARTICULAR DE CONTRATO 
. . - 

,PRESTACAO .PE 'SERVIÇOS, POR PRA 
U'DETERMINADO, QUE ENTRE Si CELE 
BRAM.X.COMPANHIA: DE DESENVOLVIMEN. 
TO DO ESTADO. DE MATO GROSSO.- — 
CODEMAT E.%.57e-V4,b 4.44;$ n',tvc>14u,81 

Pelo presente Instrumento Particular de -Contr # stação 

de Serviços, em que são partes, de um ladOula.. 4H . AiDE DEf 

.SENVOLVIMENTO po ESTADO DE MATO GROSSO - bÔÊ sàéidadet,a 

netnima de economia piste, inscrita no•CGC/M 

053/0001-32, Sediada no Centro Politico e AdfiliAg r 

Palácio Paiaguis, nesta Capitol, neste ato represpitda por 

seu Diretor Presidente, Dr. CARLOS AUGUSTO DE ARRUDA GOMES 
brasileira; casado, RG n9 127.695/SSP-MT e CPF n9 043.807.601 

-72r residente e domiciliado na cidade de Váriea Grande-MT,-e 

por seu Diretor Administrativo e Financeiro, Dr. • .FRANCISCO 

COMES DE ANDRADE LIMA FILHO, brasileiro, 

do Estado,, OAB/MT 2171 e CPF n9 336.907.667-72, doravante .. e. • _ 

signada simplesmente CONTRATANTE, e de outro lado 
Ca( f.ece.e, k -e/ eyr ), _/- • 

--> • , • , 

deiignado simplesmente CONTRATADO, fica acertado e ajstaab a 

presente Instrumento Particular de Prestação de Servigósr, que- : 

se regerá pelas clátliula -e condições abaixo: 

• 

CLKUSULA PRIMEIRA 

0 COgTRATADO executará para a CONTRATANTE, por prazo.determir-
nado, os serviçosquAl actxr14 -4, nO período de 1102.6(

CLAUSULA SEGUNDA 

Pelos serviços contratados, a CONTRATANTE pagará ao CONTRATA-.



l)CODEMAT nWUPPIAN 
114 WI VW( MOO, 
V.14,44,MIAMOOgra3 

DO- A import5n0a.de.CRfJJA:-.p*102 

• 

mensais, que :sera reajustado de ac6rdb com 0 que estabelece a Lei 

n9 8542, que instituliu_a:politica..NaciOnal de Salarios, ou outra 

lei que vier a substituPO, na vigência deste Instrumento. 

Paragrafo Primeiro 

Para pagamento do valor estipulado nesta elausula, devera ser con 

siderado como termo inicial dos serviços 'a data de 0,1.0 2..95‘ 

¡ rc--

• Paragrafo Segundo .• - 

As contribuiçOes e .encargos sociais 

clUsiva da CONTRATANTE.. 

CLAUSULA TERCEIRA 

- 

correrao por dblIta tnica e dx 

t 

• ". • 
• 

;14I e, k, 

re" 

o fag • 

O presente instrumento por prazo det6rMinado,%:pap gerando vincu 

lo empregaticio, entre as partes, sob qualquer pretexto. 

CLAUSULA  QUARTA 
• • 

*O'fresente contrato poderá ser rescindido pele CONTRATANTE em se 

verificando que o CONTRATADO deixou de cumprir com as obrige_Oes' . 
 etp4Aantes neste 

• 

CLAUSULA QUINTA 

havendo conveniencia idministrativa,.a CONTRATANTE poderá Autori 
“. . - 

zar e ou determiner a paralizaçao ou suspensão dos serviços a que' 

se refere o presente instrumento, não cabendo ao CONTRATADO, qual 

quer tipo de indenização a que titulo for. 

CLAUSULA SEXTA 

Elegem, as partes, o fOro da Comarca de Cuiab5-MTI-como Unit° e 

• 



• 

dos os efeitos legais. 

CONTRATANTE: 

TY. 

CONTRATADOr 

„. 

TESTEMUNHAS: 

1) 

CODEMAT C°44"1"C 
DENEWOLVEL•rNTO 00 
iS 040 OE MATO CAMS° • 

exclusivamente competente para tadas as ag6es e feitos judici 
ais decorrentes deste Instrumento, corn expressa rentincia a 
qualquer outro por pais privilégio que tenha. 

E, por estarem de cdmum acardo) justas e combinadas, firmam o 
presente Instrumento em 4 (quatro) vias de igual teor e forma 
na presença de duas testemunhas, abaixo qualificadas, para to 

2) • 

Cuiabi-MTla de 4:4--" 7g' dO 19909

CARLOS AUGUSTO .DE A,RIWDA. GOMES 
- Diretor Presidente - 

FRANCISOIrGOMES :bE ANDRADE LIMA. FILHO 
- DiVtor Admin#trativO,Financeiro - 

- 

_ 
_.acx-Gc-uate- ‘.(uk. 
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CODEMAT COMPANHIA DE 
DES NVOLVIMENTO .D0 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Comunicação Interne 

sAis 

DE COORDSKAOOSIA as MOO AINCINISTRatIVO • , •: 
DATA . 

, 09/0204 
N.• DA C. L 

aysm PARA Dina° am sossegos aim.' 
• 

—. _ . . ASSUNTO . 
-. • ,, 

...... • i 
Colleard00 Va a quo os serVidorss SISSDIM MSS to SZOSSIRSOiVIISSO e SlisSIC 

LUIS MIMIC MILO iro prestar ssrviços nessa *vide, a paritr *ens data. 

• 

Atenctiosarnte, 

,, 

. "Ma Or eT genus . 
esoirdosidoro da A io Administrative 

c .

' . • 

• 

ik aosigs.ENVIADO. PORz in __ 
_ 

DESTINADO A meow =au RECEBIDA --.- 
EM - 

; 

4 

. , 



COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO•PE.MATO GROSSO 

Comunicaçâo Interna 
DE • " 

Diviso de Recursos Humanos . • -• 
DATA 

07.06.89 

PARA 
Diretoria AdministrativAlfinanceira .DA C.!. 014/89' 

ASSUNTO

• , • Senhora Diretora: • 

• 

Servimos da px'esenté para encaminhar 'a Vossa Senho- • 

ria. para apreciagZo e eventual autoritagZo, proposta para reclassi.-

ficago dos s9rvidores lotados nesta companhia. 
.. - 

..,». . : Tal solicitagZo prende-se ao fato de que os referl-

doS ServIdore6 Vem prestando irrelevantes serviços 'a esta companhia, 

dg6 medindo, esforços .pra atingir o ideal padrZo 
, 

.. mesma. . P 

de 

\ 

funcionamento da 

1 

° . 
. .4.enciosamen.Ee' 

) ,--D 

qIt ° J»
, 

A Francisco 
, aco.,0 

.,-- 
Ass 

---cr 
s a Silva Lopes , 

4400,9. DivisZo de Recurgos Humanos 

....--z-e--t. '• 

ENVIADO POR • DESTINADO' A. • 
1 

RECEBIDA 
Francisco A.S. opes Ana Maria Nogueira Borges 

. 
In( 

• 
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L(JtPAkMIA 

COD EM AT ut. • t 
COMUNICAÇÃO INTERNA 

DE 
'CEA/DIAF /8.7 

DATA 

PARA
: DIRETOR PRESIIDENiiec." 

Ng DA, C.I. 
056/87 • 

ASSUNTO So1icitagg9 
• 4.-Ç, • ' t , • , 

••4,' 
.5 Senhor Diretor 

, 
Tendo em vista 

4 
a necessidade 

dos tra8a1frA, sol.icitamot autorizaggo para rodizio 
, I. 

Administ 3.1. gazianc40,colaforme espp.cificaggo: 

o, V. ELIAS VIEIRA DE A4EIDA - do. SECR par \a SVPT 
N 

4

4...4. siRGmp_Lur - CARVALFO 8ELLO do SESM para FOF • 

*. ADAi,BERf6 bONgkiyEq PIRES do SESM para SECR 
e ,e,

X. ADILDES JOSt bro.. SItiVA. 

5 .

0LA I A F 

oft 
e 

LI 

-t.Contargo 

& naid tit"  gill UviA te 

ENENVIADO POR tar. Aft-*  • A 
_WALTER 110T111,13MNHA ,

do SVPT para SESM 

11. 

de 

de me1ho igi aggo 
A 
wvidore0.da area 

DESTINADO A: — CODE 
ERNANI ADRIANO DE ALMEIDA CAMARGO 

ci (I 

%. 



CODEMAT 
COMPANHIA IDE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

15/10/87. 

41AS VIEIRA DE ALMEIDA  

SETWIO LUIZ CARVALHO BELLO 

ADALBERTO GONÇALVES PIRES 

ADILDES JOSE DA SILVA 



INTERESSADO 

bARGIO LUIZ uAR vALHO BELLO 

ASSUNTO 

Ng PROTOCOLO: 1.730/ 95 

'Ng PROCESSO: 1-•034/ 95 

DATA,  07  / 06/ 95 

• 

SbLICITA A EQUIPARAgX0 SALARIAL, POIS ENCONTRA-SE EM PREJUIZO DESDE 0 
SEU RETORNO A CIA.4- EM 01.02.94, COM 0 NIVEL 26 (ATUAL). 

O CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

Comun ca Ern Interna.  —
R E StRGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

. ,L; õ ji.) P I% A 
1 D 

ATA 
07/06/95 

PARA 
DIRETOR ADMTNSTRATIqb ewes= ir 

i N° DA C.I. . 
S/N 

ASSUNTO

SOLICITA9A0 - FAZ L ., .....'r 
vz --,•-." le- -- - 10 

CARVALHO BELLO) Servidor deolateeíCia., 
'4, .. 

A .psde . StRGI(k.X.7,Z 

18.03.82, Agente Adm.; Nível 23 (antig.9), vem solicitar de y.sa.,. Jr 

eguiparagao salarial, pois estou tend; prejuizo desde ao meu retorno 

a Cia, em 01.02.94 com o nível ?6 (atual). 

• 

. Atenc4:9samellte 
.t.. 

-// 

St94 -LU HO -01 41 

eftlifT PL C
UIZ BELLO I G O C. DESTINADO A 

BENEDITO FRANCISCO DE ALMEIDA 
RECEBIDA 
vo 



e 

CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

ANEXO AO PROCESSO N2

INTERESSADO(A) 

ASSUNTO 

PROCESS° Ng 1.034/95 07. 06 . 95 
— DE / / 

' 

. 
• 

. . . 

* 
" 

- 
. DESP4CHOS E INFORMAÇÕES ... 

. -,-,,,w,e9 ..A, , 
ft_, 4; --4:.>-ulcz.44;. ,,, iti, , _e 

&/- 2,pe -e_.- :al- ./I l, ;ic-cet /14:77,71.4--J-zt, i2 
' A 

/ 

/ o el , •'r-- ./Zee.e , 61: p 
)

4 1 • 7

" 
-e,, ,,,,J , , . . ... . , / b • ,., - . , diansJii. • ... . • .. . 

Motor Admit' • +. o 
ooU

. . 

q 0,,- 
;),-0,, 0, „13.4A.j,,,, ,,,, out:my ,,,g »if  t,n, cl )0 l.D ¡kJ gl okui 

uior Ab. . 
..4,f,t, :

- i k- 
16maodorti ' p, peu de 

edanador 
, C q pu \ - Coordenador de Gums 11 

COMSAT 
ane• 

. 

. c) ‘ ,,Z.,,,,„.,4, ...t-e? c.P . -621/

/1, -•-  if, O . . ,? 2 2 F 0 2 . ?, c..e010--?ze. 
e2), 0 roe-9--- --r

-C•Cv _./t_s?

4, 21:_ fic e...,-, — , vq-ji>..-...... .„. deL. .......t: l.,.... fQc-,07,---.....,—(7s, ro2C ...., .Z.5 .

Z G7F .  2 . 
-.-,-z . .f. 9. 9 c7 •.e= c.-eszsi , c &

c: 
e. 

(20---sb-- /f/ /9--u,ç/--e KY? „ 
/,......tvre, ,c, t ,c, -„.21,0 2 ',. f .5 ;76 ''‘. ....r-ea 
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Diretor Adminie ativo 

CODEMATI 



CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

ANEXO AO PROCESSO No DE

INTERESSADO(A) ,S- 1tAC 
ASSUNTO

etft 

i
. 

• 

DESPACHOS 
- • 

E INFORMAÇÕES 

A AIM IJ ,
L., f 

l/yLk AV-11"1"'4.0 )i_Olt-t 49 '. _,,lip G00-0 MA_)dL

)tr\, ctz) 1 caLutiAcy4 4.(4-`61,...trt.of.7) • 
t 

, , 

• , .. . 

titt.u.d.ii (if ...... s _ 
_ 

Coaslanadcr e 1, tu z% 
r• nrIst,li 

-.. 

-,o,s- ---7--

.. Ai • ..7?.... i. i.e. -(,,e_--e- //-frr •

, r t• ft ewe' AA 

- ,.. e Aton.pa,uanwitbr 

62 .1)X.AACki‘A.A, (»..k.L . 0.,„.. .,faxtr-1 , 

V ( (A ..„1 
U 11

_ 

• 



• 

411 

e 

-40 

CODEIV1AT 

PARECER NI 

PROT. N9 

PROC. N.9 

'COMPANHIA Dg 
DESMOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

103/95 

1 730/95 

1 034/95 

INTERESSADO: SÉRGIO LUIZ-CARVALHO BELLO 

O pediclo em tela .6 sobre equiparação 

rial. 

sala 

'0 expediente trouxe informaçOes da Divisão 

de Registro e kcompanhamentko, esclarecendo que o requerente 

foi readmitido em 01.02.94, por autOrização da Diretoria Ante 

nor (gestão passada) assinando um contrato de prestação de 

serviços, com inieio em 01.02.94 e termino em 31.12.94, prazo 

este já expirado. 

Ocorre que, na mesma oportunidade a CODEMAT 

registrou-o como empregado através da Ficha n9 2 799 e retor 

nou-o a folha de pagamento, sofrendo os descontos legais. 

Portanto, considerando hoje que êle e um ser 

vidor admitido em '01.02.94, o mesmo esta inserido na C.I Cir 

cular n9 01/95, que desligou pessoal contratado apôs o ano 

de 1 988, conforme determinação governamental. 

Para que o requerente fique nos quadros de 

servidores da empresa, necessário se faz que a Diretoria 

atual autorize ou não a sua permanência, devendo constar na 

sua ficha funcional. 

0 presente pedido não tem procedência, uma 

vez que não ha nenhum acordo salarial, determinando que o re 

querente fosse contratado em nível especifico. 0 mesmo foi en 

• 



COMPANHIA DP` 
DESMOLVIMENTO DO 
ESTADO DE-MATO GROSSO . . .02 

.quadrado com base na pUd escolaridade, observando a Resolução 

11/94. 

Somos pela regularização, funcional e 

lndeferimentodo pedido. 
4 

2 o nosso entendimento S.M.J 

Cuiabá, 21 de junho de 1 995. 

69-2)-P32 Pr-c;"--

ODILZA PINHEIRO DA MATTA 

OAB/MT 891 

• 

4 

pelo 



s•—; 

V 

a , • 

a 

INTERESSADO 

ASSUNTO 

• 

9 

• 

14fr. 

• A' 

":‘ ,0 
f i .,114; 

4 

N° PROTOCOLO:  2.055A6.

N9 PROCESSO: 2-055/9i?,

DATA,  67 10  / 96-

4 • • 
A - TA . 

"A. A

• •••"*.o. 

3 7:4

• 

SOLICITA PAGAMENTO DA DIFERENÇA DE 40% DO FGTS, PAGO 

A MENOR EM SUA RESCISÃO CONTRATOAL: 

O CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



ODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

ILM2 SR2 LIQUIDANTE DA CODEAT 

Mesta. 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO., ex
-servidor 

JciaeODEMAti, vem mui respeitosamente 
rem:lever Sa., a diferença 

da multa:;dos.40% do FGTS., pagb 
a memor em minha-rescisao 

contratual. 

• 
• 

' N, TermoS, 

r. Deferimento ,• 

Cuiaba, ;W"de outubro, de 1.996 

• SA ,07) 
RGIO L Z C BELLO 



TERMO DE RESCISÃO DO CONTRATO DE TRABALHO 00 Para uso do processamento 

. 
4 IDENTIFIÇA9.0 '' 

. 
110 4 

2 2jCadmbo padronizado do C,GC 111111M14 

.. soilrj-3 GI 053 /Mtn.-
CIA. C:-.. 1- ::—.-. . ...:-...n..,Eirro ri.) -ESTADO 

GE ki..'.1.') cao3Eo CCOE:,IAT 

C.P.A. 

1 .22.fErnpregadolif . , 

COACMAT CIA DES DCi, EST DE MATO GROSSO 
Alc

1 6756 
211 Enderego 

PALCJI0 PAIAGUAS ..- CO SEPLAN 
2.10EP • os Bairro 

CPA 

N MMICNO 

CUIABA 

192_31UF 

MT 7050870 
09 Banco 

C.E.F. 

11,21 Agencla/UF 
CUIABA/MT 

1111 Cód. Agenda 

ElEmpregado 
SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO , 

iligateirae Trabalho (nIgenirkso) ,,,,,...42411 
9901 1459 IM'

EPIS/PASEP 
17001653886 

Id Código empregado 22.1 Data nascimento 
09"09/60 

Id Data admissão 
01/07/94 

le Data opção 
I 01/02/94 

19 Data afastamento 
30/06/96 

EiMaior remuneração 
524,77 

.211 Aviso prtivio 
31/05/96 

E.' Peru /min 
°A,

2o.. .1 Causa afastamento 

SEM JUSTA CAUSA 

1.11 Cód. saque 
01 

DISCRIMINAÇÃO/RECIBO DAS VERBAS RESCISÓRIAS

Hi inderazagto 
 anos 

Valor !d Saldo de salários 
 din 

Valor 27 FGTS-multa resets. 
40 % 

Valor 
128,74 

vise pravlo 
19_I 

Comissões 
30 

TOTAL DRUID 2.929;18 

139 salário 
46_ /12 avos 262,3E,  

22jHoras extras 
horas

• , 
DESCONTOS : 

33 139 sal. Inden. 
 /12 avos 

/4 
GratMcaglio' 

35 
FrevIdancla '''.. " 69,26 

36 Salado-tam/11a 
'  dias 

27jAd1ci0nal Insalubrl- 
dade/periculosidade ... . 

38 
Previdincle 139 sal. 0,qc) 

n 
FarlasvmMas Adicional noturno 

. 41 
Adlantamentar . . 267,38 

42 Farlas proporc. 
0.5._ /12 avos 

• 
218 . 49 ' 

4.23j - 
iL CENÇA.:' 629.64 

1•11.
IRRF. 251,36 

45 
1/3 sal:Arlo s/ [arias 

- 135.56 

46 
JUROS 1.441.03 

±7j 

48 Sal. maternidade 
 dias • 

•19JFGTS-m85 resciao/ 
milts anterior 

50 TOTAL LIOUIDO 
RECEBIDO 

113.34 2-325.19 
51 Data de homologação 

, 

Id Carimbo e assinatura gador/preposto 

1 
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• CAIXAECONOMICAFEDERAL 
DATA: 09/ 

BANCO/AGENCIA PAGADORA 
!CT! 104/16956 

OT.OPeRACAO 
104! 08/07/96 

NOME DO TITULAR / EMPRESA 
106! SERGIO LUI4CARVALHO BELLO 
-- CIA DESENV EST ,MATO GROSSO COD 

I'NUM/TIPO CONTA SUREG:MT DI. NASC. DT. ADMISSAO 
108106756000007789/ !09! 09/09/60 !10! 01/02/94 

141477 - 2 --

0 0 

OMPROVANTE DE PAGAMENTO DO FGTS - CPFGTS 

DOCUMENTO SOLICITaTE 
102! 2000996 !03! MT 

161S/PASEP 
105! 17001653886 

VP. •• 

DEPOSITO 
RS84•10 114! 

JAM 

ta. 
• 

DT. AFAST. CD.SAG. 
111! 50/06/96 1121 01 

RS126,20 1151 
••I 

••• 41I• 

TOTAL 
R$210,30 

POR EXTENSO EM REAL 
DUZENTOS E DEZ REAIS E TRINTA CENTAV0S.******* 1.*************** ************

************************************************************************** 

VALOR EM UPFGTS 
!171

-p9.1  

NOME DO SACADOR 
120! SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

3', 

OBSERVACOES 
121!' 
ASBINATU 
122!' 
00 OPP 

ACADOR/ 

r  
COI 63 tt042888 

124! 

DIGITAL SACADOR ! 

126! 
•N• 

1A.VIA DOC. CAIXA 
26.VIA - SACADOR 

••• 

1 

CARTEIRA DE TRABALHO, ,-----
107! 099012 - 00459 

••• 

! BASE DE CALCULO ! NOVO TOTAL 
118! 12/07/96 ! 19! 
!-

IV, 30

DATA PREVISTA PARA PAGAMENTO 
123! 12/07/96 

IND 40. 

CARIMBO CIEF NO. 047/74 ! 

!25! 

!AUTENTICACAO-
REAL 

0EF10169516JUL96003530 00610 Z10 30P3188 

L 



NOME 
106! 

CAIXA ECONÓMICA FEDERAL 
COMPROANTEGE PAGAMENTO DO FGTS 

itetA- p GADORA 
104/16956: 

DT.OPERACAO 
104! 06/09/96 

11141•11 

DO TITULAR / EMPRESA 
SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 
CIA DESENV EST MAYO GROSSO 

NUM/TIPO CONTA SUREG:MT 
108106756000007789/ 

141477 2 4111.1.• 

113! 

VALOR 
!1 6! 
••••:' 

DEPOSITO 

DOCUMENTO 
1021 2002135 

011•••• 

PIS/PASEP 
105! 17001653886 

SOLICITANTE 
103! MT 

CARTEIRA E/i/RABALi 
107! 099012 0045j

i/ 

DT. NAiC. DT. ADMISSA0 
109! 09/09/6t) / 

DT. AFAST CD.SAO. 
110! 01/02/94 111! 30/06/96/112! 01 

. 

CPFGTS 

/-

05 

R1904,61 114! 

POR EXTENSO EM REAL 
NUM MIL, CENT() E DOIS REAIS E qUARENTA E SETE CENTAVOS.******* * ****** 
************************************************************************** 
************************************************************************** 

COO 

JAR ••• : 
R$197#66 1151 

  TOTAL. ,e1( 
01.102,47 d" 

1 

VALOR EM UPFGTS 
1171 *87,46152 

AMIO• ••• 

! BASE)DE CALCULO ! NOVO ...TOT 
118! 13/09/96 ! 19! 

--

NOME DO SACADOR 
120! SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

OBSERVAC&S.. 
12.1! 
ASSINATUR 
!22! 

"C-041 o / 

124! 

AC40077770 

28B8 

DIGITAL SACADOR 

.126! 

1A.VIA - DOC. CAIXA 
2A.VIA - SACADOR 

LEGAL ! DATA PREVISTr'PARAPAGAMENTO 
123! 1309/96 

J42  ! 41.m. 

CARIMS0 

!25! 

LIEF NO. 047/74 ! 

!AUTENTICACAO—
REAL 

CEF10169513SET96002530 00740 1. 102,47P3188 

16.09 . q6.-= 1ji4Q 
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INTERESSADO 

ASSUNTO 

• 
• 

• 
4 

AA, 

N2 PROTOCOLO:  1.1.98/96 

N2 PROCESSO: 1.198/ 96 

DATA,  05  / 06  / 96 

REQUER LEGALIZAÇÃO LE SUA SITUAÇÃO FUNCIONAL NA EMPRESA. 
• 

O CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



4;•;

.••Y• 

ÉAO. R. DR. JOSÉ GONÇALVES BOTELH 

TaQUIDANTE DA CODEMAT. 
o,

• E Q 

,s• 

DO PRADO 

T 0 

W 

k ' 

4 . Venho Requerer, de V.S ., a possibilidade de I. qa-• 
A . 

/ , • T... 
.fizar a minha situação funcional na Emprega tendo em vista,a. Aéiri4 ' ,/... . - . . , - . ,. 7 .. , • • • ,,'"* . 4 tegfareao promoVitaa em virtude.,dapeigaó, cdnforme cópia .`pm. rit,p.exo'.0e • 

4 • :s . . , , t - .,P. • 
.: . 
-Ipa,iiifesandqlraminha desiaVencia da agao Trabalhista Re4tmada por 

-4-, •:- 
.minha P:essoa 'd.ungaluente com mkj.'S ,onze reclamantes,pois com kikse, na 

 , 

rein:tegraddpela reclamada a partir de 01/02'1( 
.. ,P, •, • 4 4 ., ..k

'mesmo fungao.. 0i4'bse no expost0 acima., solicito 

eio,:trdbathi4ta, com.todds os direitos, ca'so • • ti i'4,.,

sa a mintik'demisgao, destu"rindo assim o acor 

ad .iitt, idagao,  -x o r . ----4- ',. -------- 4 
p 

• ,;t* 
A': y3 ' I s r• Val .'741 4

• 
‘ 

4% 
A 

4 i . 

Tdripos em ..que t ( ; , 

Deferimento 

4. 4 

CuiaZi, 05'de junho de 1.996 

,.) 

U2 
ti( ii‘ 'S GIO f CA VAL 0 BELLO 

Funcion rio da CODEMAT 

' 

• . 

• It 

1' 
• ' 



EXMO..b: DR. JUIZ PRESIDENTE DA AtiMWA DE CONCILIAM E JULGA 

.MENTO *CUIABA-MT. 

PROC. N9 016/93 

1,4t S2RGIO LUIZ CARVALHO BELLO, ji devidamente qual#L 
^ 

cado nos autos de Reclamaato Trabalhista quer juntamente com mais 

onze Reclamantes, move contra a Companhia Be Desenvolvimento do ts 

tado de Mato Grosso - CODEMAT, processo supra, vem, mui respeitosa-- 

mente, presença de V.Ex0, manifestar DESISTENCIA da açA0ri.pelo 

que se requer seja homologada para que surta seuErlegai's efeitos ju 

ridicos, tendo em vista que foi reintegrado pela Reclamada a par 

tir de 01 de fevereiro de 1994, conforme fotocOpia da CTPS, em ane-

xo„no'mesmo cargo e mesma fuço, extinguindo o feito quanto a sua 

pessoa. 

Termos em que, 

P. Deferimento.. 

Cuiabá, 27 de abril de 1.995 

SS IO LUI CARVALHO BELLO 
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CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO .0116 
ESTADO DE MATO GROSSO 

ti

Parecer n° 039/96 

Processo n°1.198/96 

Interessado - Sérgio Luiz de Carvalho Bello 

.$9 Versam os presentes autos sobre pedido de indX4aão 
trabalhista formulado por • Sérgio Luiz de Carvalho Bello, servidor 4'd-e.gta 

•• 

Comparihia. 

ArgUMenta o requerente que foi "reintegrado" nós quadro 
Servidores desta Çompanhia, 'após ter sido demitido em 1.992, tudo por força 
do que deno 81 qu de "acotdo" que teria sido celebrado nos autos de 
Reclamaçãtt Tr.L16alhista que forou contra aquela perante a 5' Junta de 
Conciliação e J ento de Cuiabá, processo tombado sob o n° 016/93. 

t*,
As.sircunstâncias, 11§ entanto, que envolveram. o , c*ingresso do 

requerente à cohdição de servidt não se deram como decliilado no pedido 
inicial, como a seguir se demonst4 

vf,:11-
Primeiramente há quAise atentar para as reais condições do 

alegado "acordo" ajustado. 0 requente realmente foi demitido dos quadros 
da Companhia, como asseverado, em 62 de fevereiro de 1.992. 

0 Sindicato representativo da categoria a que 9 servidor 
pertencia, o SINDPD, aforou, na busca do restabelecimento dos direitos dos 
seus filiados perante a 5' Junta de Conciliação e Julgamento da Capital a 
Reclamação Trabalhista n° 862/92, nos termos da qual foi celebrado, agora, 
sim, Acordo para pôr fim à demanda, em que o ora requerente, que também 
figurava no seu pólo ativo, viu satisfeitos todos os direitos laborais que 
remanesceram da sua extinta relação de emprego. 

Em 21 de outubro de 1.993, o ora suplicante, juntamente com 
outros ex-servidores, reedita essa Reclamação, então na forma do susofalado 
processo n° 016/93, igualmente fundada no mesmíssimo contrato, c 
obviamente pleiteando os mesmos direitos que já haviam sido pagos e a 
respeito dos quais passou em favor da Codemat a mais plena e indiscutível 
quitação. 



r " 1417-; 

COD EMAT • COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO :416. fit 

Tendo sido essa Reclamação julgada procedente pela instância a 
q' uo, contra tal decisão foi interposto, pela -Codemat, Recurso Ordinário ao 
Tribunal Regional do Trabalho com arguição de Coisa Julgada por força 
daquele noticiado Acordo, exceção inteiramente acatada por esta instância 
superior, cujo Venerando Acórdão prolatado, como se vê da cópia que vai 
instruindo o presente parecer, mandou i excluir o ora requerente, juntamente 
com outros, da pólo ativo do dissídio! Essa decisão foi prolatada em 15 de 
fevereiro de 1.9%. 

Altsim, por maior benevolência que se dedique à apreciação da 
questão postal; não se vislumbra nenhuma possibilidade de se sofismar a 
natureza dos fatos que envolveram o deslinde desse perlenga, plendrhente 
caracterizadores de desfecho jurídico que sepultou para sempre inclusive 
quaisquer efeitos do extinto contrato de trabalho. 

Ocorreu, no entanto, e é o que se N./8 das
informações i trazidas aos autos pelo setor de Recursos Humanos desta 
Companhia, que em 01 de fevereiro de 1.994 foi ele não "reintegrado" aos 
quadros funcionais desta, mas sim contratado formalmente, com anotação em 
Carteira, operando esse contrato efeitos er nunc, ou seja, estabelecendo, em 
tese, vinculo empregaticio somente a partir da data da sua celebração, jamais 
fazendo revivescer o liame primitivo, extinto pela resilição que fez resultar 
nos direitos inteiramente pagos no Acordo que recebeu homologação da 
própria Justiça do Trabalho. 

Pois bem. 0 Governo do Estado de Mato Grosso, buscando o 
saneamento das finanças públicas, editou o Decreto n° 24/95, que 
determinava a dispensa daqueles servidores introduzidos nos cargos e 
empregos publicos sem submissão a concurso, nos termos do que exige a 
Constituição Federal em seu artigo 37 e incisos, que reputa nulos de pleno 
direito os atos asssim perpetrados. 

Ora, como ficou exaustivamente provado do que se expendeu 
acima, o ato de recontratação do requerente exibe o exato perfil traçado 
pelo citado artigo 37 da Constituição, que acoima de NULA a introdução de 
servidores nos cargos e empregos públicos sem a precedência do 
indispensável CONCURSO PÚBLICO. 

Segundo informações prestadas pelo CRH desta Companhia, 
todos os servidores contratados naquelas condições foram dispensados, não 
lhes tendo sido pagas nenhuma verba a titulo de indenização e até mesmo de 
simples rescisão, à exceção do requerente, que permaneceu normalmente 



CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 4110" 

inserido em folha de pagamento, muito embora já houvesse sido abordado b 

assunto por provocação do próprio, deduzida no requerimento que originou o 
processae1.034/95, conforme cópia que também segue em anexo. 

Assim, não há falar em qualquer indenização a ser atribuida ao 

requerente, que, aliás, já se beneficial muito ao permanecer durante longo 

período sem molestado na sua contratação irregular. tssa omissão da 

direção desta mpanhia, ressalte-se, inclusive pode resultar em reprimenda 

judicial, mo Ii jI te por provocação do Ministério Público, que a exemplo de 

outros caso corridos à feição do presente, tem buscado imputar 

responsabili civil e criminal aos mandatários que descuraram da 

observância. ordenamento Constitucional ao contratar pe§soal, para o 

serviço púb 

• 

assunto assim nos parece, salvo melhor juízo. 

uiabáadt., 19 de junho de 1.996 

Newton IZ da • sta e Faria 
Assessor 4! dico 
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TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALHO DA 231 REGIÃO 

Orr 23' RO 1570/94 
" lr•

R0•1570/94 (Ac. TP no 101/95):i
ORIGEM :5' JCJ-DV.CUIABAJMT 

1 ' RELATOR: JUIZ JOSÉ SIMIOIsa 
REVISOR: JUIZ GUILHERME BASTOS • 
RECORRENTE: COMPANHIA DE' DESE4'N'V LVIMENTO DO ESTADO 
'DE MATO GROSSO-CODEMAT , $, , • w• ' •'• - • 
ADVOGADOS : NEWTON UIZ DA OVOS'a E ¡ARIA E OUTROS 
RECORRIDO: CARLOS BATISTA NINVEIRA E OUTROS 
.ADVOGADOS : BERARDO GOMES UTROS 

Prescrição 
'instância o 
1ST. 
A matéria 

.parte na 
princfgio 

+I* 

EMENTA 

•si 
mcfpio de ordem pública. Argüição na 
ria. Possibilidade. Enunciado,153 do C. 

ente it prescrição pode ser argüida pela 
ancia ordinária, uma. vez que encerra 
dem pública. 

Tratae de Recurso. Oidin 'N;TRT 23' :R.0 

1570/94, interposto .4 decisão, da MO 5 JCJ de uuia iivij sendo ...r66orrènte 

Companhia de Dese(tyolvimebto do Estado de Mato .Dros CODiiMAT e 

recorridos Carlos BatiVtA Nogueira e outros. • ..ir‘ "V 1 

A MM' 5' JCJ de CuiabA/M sob a Presidência.: 

do Exmo. Juiz do Trabalho Nicanor Fivero Filho, atrav4-da r..'bsentença exarada As 

fls. 136/140, julgou procedente, em parte, a Teclamatóriaq' coqiienóu„ a reclamada a 

pagar as verbas deferidas na fundamentação. 

Cusfas na fl. 141. 

A reclamada insubordina-s'6 com a r. decisão de 10 

grau e recorre ordinariamente, As fls. 143/145, aduzindo, preliminarmente, o defeito 

de representação e a coisa julgada. No mérito, eriça prejudicial de prescrição quanto 

ao direito de os reclamantes receberem as verbas referentes ao FGT_S. Junta 
documentos. 

7.7 

Depósito prévio, As fls. 146'e 147. 

Contra-razões, As fls. 166 e 167. 



• •..• •••••"4 VLOIIA.A.01.5.019A, 

JUSTIÇA DO TgARALHO • . 

TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALHOAA.f 231 REGIA0 
TRT 23" RO 1570/94 ' 

Etri parecér, 'is fls. 172 e 173, a do 
representante do MPT, opina pelo conheCinientd e desprovimento do recurso. Opina 
pelo não conhecimento dos documentos jui4dkom o recurso. 

o relatório: 

VOTO 

JUÍZO DE ADMISSIBILIDADE. 

Conheço, em parte, do recurso voluntário da 
reclamada, assim como os documentos juntados com as razões do recurso, porque 

• se trata da hipótese de comprovação de coisa julgada, que pode ser alegada ern 
qualquer fase processual e instância (§ 30, do art. 267, do CPC). 

to 

• 

- Esse conhecimento parcial alcança, apenas, as 
argiiições de prescrição e coisa julgada. Nag conheço, porém, das questões decididas 
pela r. sentença revisanda, relativas ao descumprimento do termo aditivo do acordo 
coletivo de 1990/1991; depósitos fundiários; "planos econômicos"; descumprimento 
do termo aditivo do acordo coletivo de 1993/1994 e honorários advocaticios, posto 
que além de genéricas, não preenchem os requisitos insitos do principio de 
voluntariedade, consubstanciados na declaração expressa sobre a insatisfação com a 
decisão e os motivos dessa insatisfação. 

Peço vênia para transcrever, aqui, a lição de 
Nelson Nery Júnior, extraída de sua obra "Princípios Fundamentais - Teoria Geral 
dos Recursos", 7 Edição, RT, p. 345: 

"0 recurso se compõe de duas partes distintas sob o 
aspecto de conteúdo: a) declaração expressa sobre a 
insatisfação com a decisão (elemento volitivo); b) os 
motivos dessa insatisfação (elemento de razão ou 
descritivo). 
Essa insatisfação, geradora da vontade em recorrer, 
nada mais é do que uma manifestação do principio 
dispositivo na fase recursal. Esta é a razão pela qual- se 
aplica aos recursos o principio ne procedat jude ex 
officio". 

Ora, mesmo se observando que o processo do 
trabalho não é tffii. formal quanto o processo civil, não se pode conhecer e 'recurso 
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JUSTIÇA DO TRAtrALHO 

TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALI10' PA 231 REGIÃO 
ÍRT 23' RO 1570/94 

' que tem como fundamento de insatisfkao 0 Mento de que "...toda a questio 
sub judice tem o seu mérito na mais absoluta confUsão com as preliminares 
arguidas, cujo acatamento é medida que se impõe, Como a mais lidima forma de 
se praticar a mais insofismável ,II:15TICA','yMotivo pelo, qual invocam-se os 
sábios suplementos jurídicos dessa Egrégia Corte para que o respeitável 
sentença atacada seja na sua totalidade reformada" (SIC fl. 145). 

Ora, como restou evidente, as preliminares não se 
confundem, em hipótese alguma, com o exame de mérito e, tampouco, se trata de 
recurso de oficio, onde o Juiz, por imposiçãoJegal, tem o dever de analisar tudo o 
quanto fora desfavorável ao ente público de dittito interno. 

Portanto, -em respeito ao principio da 
voluntariedade, se a parte não apresentar suasi:azões de inconformismo, não se pode 
conhecer do recurso, no particular. 

PRELIMINAR 

DEFEITO DE REPRESENTAÇÃO. 

A reclamada, em razi3es recursais, alega defeito na 
representação dos reclamantès, uma vez que na audiência de instrução se fizeram 
representar pelo Presidente do Sindicato ds Empregados em Empresas de 
Processamento de Dados do Estado de Mato Grosso, Dejair de Souza Soares (fl. 35). 

0 caso presente é de ação plúrima, como bem 
detectou o Colegiado de origem, podendo, os reclamantes, se fazer representar pela 
pessoa do Presidente da entidade Sindical a que estivereth vinculados, ao teor do art. 
843, da CLT. 

Assim sendo, não vislumbro a existência da 
pretendida irregularidade ou defeito de representação, razão pela qual afasto a 
pretensão da reclamada. 

Rejeito. 

• 



TRIBUNAL REGIONAL DO TRABALlitt DA 231 REGIÃO 
TRT 23a RO 1570/94 

,MÉLI.TO 

• 5. 

PREJUDICIAg. i'RESCRICAO. 

Eriça, a reclamada, a prescrição como prejudicial 
de mérito, em suas razões de recorrer; alegando incidir, quanto as verbas relativas ao 
FGTS, a prescrição bienal. 

Muito embora ti matéria não tenha sido aventada 
na fase de contestação, pode ser ela alegada na instância ordinária (Enunciado 153, 
do C. TST), razão pela qual deve, aqui, ser analisada. 

A condenação imposta à reclamada, pelo 
Colegiado de origem, se deu pela absoluta ausência de contestação desta rubrica e, 

• por cingir-se o recurso apenas e tão somente ao lapso prescricional, não merece 
quilquer reforma o julgado, posto que, na hipótese, incide a corrente unifonnizadora 
do C. Tribunal Superior do Trabalho consubstanciada no Enunciado 95. 

• 

Rejeito. 

COISA JULGADA 

Eriça, a reclamada, prejudicial de coisa julgada, 
consubstanciada nos documentos colacionados aos autos juntamente com as razões 
do recurso (fls. 148 a 161). 

Esses documentos dão conta de outra ação, 
promovida pelo Sindicato dos Empregados em Empresas de Processamento de 
Dados do Estadd de Mato Grosso, em desfavor da Companhia de Desenvolvimento 
do Estado de Mato Grosso-CODEMAT, que teve seu trâmite pela 2 JCJ de Cuiabá, 
sob o N° 862/92. 

Verifico, em tais documentos, a homologação de 
acordo em relação aos créditos trabalhistas dos reclamantes Tarcisio. Sobreira dos 
Santos (fls. 150 a 152); Uilza Pinto Botelho de Miranda (fls. 153 a 155); Clack) 
Alves (fls. 156 a 158);te Tit  6 1). 

0 instituto da coisa julgada é principio de ordem 
pública, que pode ser conhecido até mesmo de oficio, em qualquer tempo e grau de. 

• jurisdição (art. 267, § 30, dp CPC), razão pela qual o ac lho em...relação aos 



• ..-",•• •-•••• • 

JUSTIÇA DOtRABALHO 

tRIBUNAL REGIONAL DO TRABALHO/ .DA: 231 REGIA0 

TRT 23' RO 1570/94 • 
reclamantes acima nominados, extingtiliido,.: p0 conseqüência, quanto a estes, • ' 
processo sem julgamento do mérito. 

Ante' o :exposto, conheço parcialmente do recurso, 
para rejeitar a preliminar de defeito de representação e acolher a de coisa julgada e 
rejeitar a prejudicial de mérito prescrição. 

E o voto. 

ISTO POSTO, resolveu o Egrégio Tribunal 
Regional do Trabalho da 2V Região, por unanimidade, conhecer,parcialinente do 
recurso, rejeitar a preliminar de nulidade por defeito de representação e prover 

• parcialmente o apelo nosletMos do voto do Juiz Relator. Ausente, em gozo de férias 
regulamentares, o Juiz Geraldo de Oliveira. 

•Cui. -3 -delevereiro de 1995. 

• Ciente: 
PROCURADORIA RE IONAL DO TRABALHO 

4 

, Regfio
o f • • 
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CODEMAT 
1(1%kil 

EXCELENTISSIMO SENHOR D6Ul'OR,JUIZ PRESIDENTE DA 50 juNT8,psoc 
CILIACAO E JULGAMENTO DE CUiABA - MATO GROSSO. 

ESTADO DE • 

COMPANHIA DE 

IN PROCESSO N9 16/93. 1-ct...  

j 

1 0- 

; 

a A to". fr

544-; 

'4,<Áxio uuf: , I 

o 
tCPio.A 04 -1-3 

die,i4411-

LAAIX:010 
4.1 t4/ 144

'Roberto genatil 
Juiz do Trobalbq 

e 

CbMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTT4b0 DE MATO_GROS 
SO - CODEMAT, j5 qualificada nos Autos de Reclamação Trabalhis - 

ta,que lhes move CARLOS BATISTA-NOGUEIRA e outros, processo - su 

pra, através de seu procurador que esta subscreve, vem a presen-
ça de V.Ex0, respeitosamente, em atendimento ao despacho de fls. 

192, expor e requerer o quanto segue: 

% Compulsando os presentes autos, verifica-se que o 

V. acórdão do Egrégio Tribunal Regional do Tribilho di 230 

gigo, conheceu parcialmente do Recurso Ordingrio interposto pela 

Reclamada, para acolher as arguiçOes. de prescrição e coisa=julga 

da. 

Especificamente quanto ao instituto da coisa julga-

da, o v. acOrdgo acatou-o para áxtingüir o processo sera julgamen 

to de merlto quanto aos reclamantes all nominados (fls. 181). 

Dentre os reclamantes que tiveram extinto o proces-

so pela acolhid da prejudicial de coisa julgada est5 o Reclama

te SÉRGIO LUIZ CIARVALHO BELLO, subscritor do pedido de fls. 191, 

.„ 



004. 

mei r..;;....w 4 
• gr 
'Islt otloc'r sobre o qual a ora Requeren.td.fi-instada a se manifestar. ,--,--

" 
Tendo assim.Tre804ie que o fito quanto a este Recla-

mante de hi muito encontra-se ext4nto, requer & V.E,0 digne jul 

gar prejudicado o pedido, determinando, por consequência, o seu 

desentranhamento. 

CnODEMAT 

• 

.02 

COMPANHIA DE . 
DESEWOLVIMENT0.01111 
ESTADO DE MATO fflilego 

•,. 

•••• 

Pede Deferimento. 

Cuiabg-MT, 12 de maio e 1.995. 

NEWTON RUIZ D STA E FARIA 

OAB/MT N9 597 

OTHON JAIR DE BARROS 

OAB/MT N9 4.328 

rz,

h, 



• 

ODDEENIAT 

COMPA? VIA DE 
DESENVOLVIMENTO
ESTADO DE MATO 01111M0 

ECELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUIZ PRESIDENTE DA 

cILIAgAo E JULGAMEW70 DE 'CUIABÁ' - MATO GROSSO. 

PROCESSO N9 16/93. 

• -7'.

0%4 1
51 JUN.TAW00C 

, 

howl"' 

7L77, /71.64A in 
k. 

pt.44)-
/ 

AeL44-1- St' 

c1/4 ttn cz‘Al La t6/.... 
iitcAwa.r....4 t 4. 

661: 

Roberto 16001 
Juiz do Trobalha 

nOCIIMM 

CbMPkNHIA DE DESENVOLVIMENTO DO ESTA00 DE MATO_GROS 

SO1- CODEMAT, j5 qualificada nos Autos de Reclamacao Trabalhis - 
ta,Ique lhes move CARLOS BATISTA NOGUEIRA e outros, process0 - su 

pra, através 

ca de V.Ex1, 

192, expor e 

de seu procurador que esta subscreve, vem a presen-
respeitosamente, em atendimento ao despacho de fls. 

requerer o quanto segue: 
• 

Compulsando os presentes autos, verifica-se que o 

V. accii.dao do Egr eágio Tribunal Regional do Trdbalhó di 23q 

gigo t conheceu parcialmente do Recurso Ordinário interposto pela 

Reclamada, para acolher as arguigOes de prescriao e coisarjulga 

da. 

da, o 

to de 

Especificamente quanto ao instituto da coisa julga-

v. cOrao acatou-o para i'itingUir o processo sem julgamen 

mer1 to quanto acs reclamantes ali nominados (f is. 181). 

Dentre os reclamantes que tiveram extinto o proces-

so pela acolhida da prejudicial de coisa julgada esta o Reclaman 

te SÉRGIO LUIZ CIARVALHO BELLO, subscritor do pedido de fls. 191, 
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• 

IMP 

COMPANHIA DE 
DESEWOWIMWTO DO . , • 
ESTADO DE MATO ROSO 

02 

40 \16
1.4 MI 

C. 
" 

sobre o qual a ora ReqU6rent6,foi instada a se manifesta 

Tendo assim .presentek.que o fito quanto a este Recla-
mante de ha muito encontra- e ext4nto, requer a V.Ex/ digne jul 
gar prejudicado o pedido, determinando, por consequência, o seu 

desentranhamento. 

Pede Deferimento. 

Cuiabi-MT, 12 de maio 

tv" 

1.995. 

NEWTON RUIZ D '.STÁ E FARIA 

OAB/MT N9 597 

OTHON JAIk DE BARROS 

OAB/MT • N9 4.328 

Zre 
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COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO 
ESTADO•DE MATO GIRO MO 

PARECER N9 103/95 ' 

PROT. N9 1 730/95 

PROL N 1 034/95.. • 

4/ 

INTERESSADO: SÉRGIO LUIZ CARVALHO BELLO, 

rial. 

0 pedido em téla e sobre equiparação sala 

7 
4 

0 expediente trouxe informa9oes da 

de Registro e Acompanhamento, esclarecendo qu:e;.orequerente ' 

foi readmitido em 01.02.94, por autorização da Diretoria Ante 

nor (gestão passada) assinando um contrato de prestação de 
4 

serviços, com inidio em 01.02.94 e termino em 31.12.94; prazo 

este ;a expirado. 

sio 

Ocorre que, na mesma oportunidade a CODMAT 

registrou-o como empregado através da Ficha n9 2 799 e retor 

nou-o a folha de pagamento, sofrendo os descontos legais. 

Portanto, considerando hoje que êle é um ser 

vidor admitido em 01.02.94, o mesmo está inserido na C.I Cir 

cular n9 01/95, que desligou pessoal contratado após o ano 

de 1 988, conforme determinação governamental. 

Para que o requerente fique nos quadros de 

servidores da empresa, necessário se faz que a Diretoria 0. 1

atual autorize ou não a sua permanência, devendo constar ,na 

sua ficha funcional. 

() presente pedido não tem procedência, uma 

vez que não ha nenhum acordo salarial, determinando que o re 

querente fosse contratado em nivel especifico. 0 mesmo foi en 



.1- 2.. 

COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO • 

' 

quadrado com base na sua 'escolaridade, observando a Repolugao 

11/94. 

Somos pela regularização funcional

indeferimento do pbdido. 

2 olYnosso entendimentõ S.M.J 

Cuiabá, ;1 de junho de 1 995. 

31.14;an

ODILZA PINH411 DA MATTA 

OAB/MT 

ab. 

ff„ 



N° PROTOCOLO:  449/95 

INTERESSADO 

112 PROCESIO: 263/95 • 

DATA,  201 02  / 95

I 

• 

DIVIS4 DE MATERIAL E PATRIMONIO 

ASSUNTO 

SOLICITA QUE SEJA TRANSFERIU PARA 01.07.95 A ENTEADA DE GOZO ME 
F IAS DO SERVIDOR SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO, REFERENTE AO PE - 
BLOM 94/95, aonFoRmt CI No 15/95. 

O CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO • 



O COUNT 

DE 

PARA 

ASSUNTO 

COMPANHIA 1)1,. 
DESENVOI VIMI.NP) IX) 
NS I'ADO DI.: MATO GROSSO 

Comunicação !Marna 

DIVISÃO DE MATERIAL E PATRINDINIO 

DIRETOR ADMINISTRATIVO 

Solicitag-ao (Faz) 

Senhor Diretor; 

0.02.q5
X C. I. 

15.95

Vimos pela sol icitar de V.S., que seja trans 
ferida para 01.07.95 a entrada de gozo de farias do servidor 
SERGIO LOU CARVALHO BELLO, referente ao period() 94/95, uma 
vez que o mesmo encontra-se desenvolvendo atividades relacio 
nadas ao setor. 

Atenciosamente 

/,‘,41007:10.1.. 
MILT 41010;E FIGUEIREDO 

CHE E DA DIV. DE MAT. PAT. 

ENVIADO POR DESTINADO 
MILTON BORGES- DE FIGUEIR;DO BENEDITO DE ALMEIDA 

RECEBIDA 
EM 



O CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

• 

• , 

ANEXO AO PROCESSO No . PROCESSO rig 263/95 DE 20 i 02 / 95 

INTERESSADO(AT . 
• 

ASSUNTO . . 
- 

. . 

r• • t DESPACHOS •E- INFORMAÇÕES .... 
, 
4._/Merl"' IIIIIIIIIIINIM 

. 
INIFJERMAIMIW liMegNIMPfr-- ---, 

'z- 4 2Q .,- .. .,,e, 

/ - 
, 't.eta/ ../G.Ge- . . / 

/WM 

I •11
-1 &ail. el ranctsco e 4

i $- . . 

WM' , 

-27r, ,-44

7i i

0

0 , --,4 .r-5).tra -- ? /,-.);.

6 77

' . 

tfrnadeu c . 
Coordenador de Rs 

CODE 
AO: C.R.H ,.. . . 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO : '..... •• • '' ':-! 
. . .•• • • . 

• .  
Informamos a V.Sa., que .o rSquerSnte e/ .servidor desta Cia./ 

esteve no período de 18.03.82 a 29.02.92 datado sua.,ReSri n Contratiml 

e readmitido em 01.02.94, na Fungo de _Age'rite Administrativo, o glint / 

expirou-se em 31.12.94.Foi contratado.conforme CI nu 008/94 de 1a.02.94 .1

autorizado pelo Diretor AdminiRtrativn FinanrRi rn (nirpforia Antsrinr), 1

encontra-se lotado na Div.de Servicos Gerais desta Cia. , . • 

E quanto a solicitaao ,Informamos WEI o servidor comoletai'e 

mais urn período de Ferias em 1a.02.96. Portanto Dade ser autozi7nr1n A/ 

transfergncia do gozo dessas Ferias ,para Julho/95. X el/Iva/M s
o 

una 
0 Divide di An i Aural:Albania Ç ld, 

CODEILILT 

------ =::;='------
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INTERESSADO  

SERGIO WIZ CARVALHO BELLO 

ASSUNTO 

" 

• 

- 4. •,
-Ng PROTOCOLO:  1'.7017113 

-6,12 PROCESSO: 1.087/93 
"-D,61. • .9 

DATA, 

I* 

-A4 

• 

I .

REQUER PAGAMEN/D DOS JUROS E DEMAIS ENChiGOS DECORRENTES no 
ATRASO DE VAGAMENTO DO dALARIO PERIOD() Ti11 CUTUBRO/90: 

• 

O CODEMAI 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



• [All= 6-21.641•9011»..10 •11 ow• 

• 

•••• 

1•11••••.11•111,./••••••,j 

01300 • ' . 
t 

7. 

• 

. 

• I MP) IN. i. . 4-11/4,4 .6....d.'s J .
L.,. 

MATRICULA :  , 
.. 

NOME/://5/;/7 
..., 

- 6i 14 

• 

•••• . 

tO-TAÇ-ÃO . • -.` 

U.. dt . .....1 5 (4.... .. 62 í, . .. 

". P FTI X)--TRAIBACHAO-0 • - - 

LOCAL/DATA , e ,̀Ass." NATURA DO REQUEFIENTE) t,74.,rr—fi.);iit-A— .T.,--

i L.

7.,;:•X ITT'

, - 

. 

•.... . 
.. 

• 

. 
6 

_424/. 

• • 

• 

. .• . 

• ER TE 

1 

• 

,.,„...., .. .--..-,„... .-._ .•-., . 

4RESPONSAVELPELA FOL/%40E-9AGAIENT 

40 

impos,PAi socEssAkarro 
MATRICULA °AGA° 

r 

LOTAÇA0 

. 

.--....a. lti .-, .---• . 
VALOR EM CR$ 

e 

VALOR POR EXTENSO 

-- . -- — - 

. i 

INCLUSA0 ALTERAÇÃO' 

—•••••-

LJ ATINAÇA0 r--1. DEvo1uc40 F--1

AUTORIZA* DA SAD / DIRETORIA ADMINISTRATIVA/FINANCEIRA 

.ExcLusÂo  

AUTORIZO A LIBERAÇÃO DOS JUROS E CORREÇÃO DE PAGAMENTO DO REQUEREME CONFORME A INFORMAÇÃO ACIMA. 

DATA  

CONISSAO - SAD 
DIRETORIA ADMiNISTRATIVA/FINANCEIRA 

df;.w" .):-;U:A :.4,
,•,. , ,' i; :;.• ... .,..!.::,,:,: %, .;::v „ç4,,,e,o, ,:, -.................. . . 



O CODEMAT COMPANHIA' DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO • 

ANEXO 

INTERESSADO(A) 

ASSUNTO 

AO PROCESSO N° . 1.087/93 DE 2.9 04 , 
, 

. • 

DESPACHOS, E INFORMAÇÕES 

. ,0.q , ). o . fti p ?o,) 
.. 

• 
Diretor Adm inistrnatdi:Poclee F:iin".72 p ielb°

-N. 

epr. . cli_ ali• f Poipailkayntla 
• 

)4 

tiviCt4- WI iffillt, MAIO,. Ou_trit.... 

Coi (W. frt. Pi,Itt it, • it oar/ /Om , . 
p vt,o- vil.0,_yntAL6.riftg5 '' ot. .1 . p4/1.0,_ OrnfiwitiOut- ilAo_t_ poor)i. 

oltivi 0 • 

rm /6 q .3 . 

- - - e mac Pinto 
Coordenador Ao Reg, H.,„,„ 

... 



INTERESSADO 

9 

N.° PROTOCOLO:  4.287/90

N.° PROCESSO:  ..707/90

DATA  19/  09/  9Q 

StVGIO LUIS CARVALHO POLL° 

ASSUN TO 

REQUER =magi PRINIO DE 1 ZS E 2 MSES REMUNERADOS. 

f> CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 



C> CODEMAT 
AO: ILM9 Se.. DIRETOR ADMINISTRATIVO FINANCEIRO DA COD 

T.C17-v-va.  , contando atualmente com  

COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 

DO ESTADO DE MATO GROSSO,

• 

Ls Ludt, ) 
id or dest Companhia, lotado 

anos, 

de serviço, vem mui respeitosamente requerer a V. S , Li 

cenga Pr6mio com base no item 4.2 do AcOrdo Coletivo firma 

do junto ao SINDPD-MT, referente ao periodo d 

/05/.n . a 

assim discriminado: 

partir do dia 

.-Yy421 

‘leYNL.,9ye, 7-1.YseNAA-1^4A.CL-OL4.5--3. 

VISTO: 

Nestes Termos 

Pede Deferimento 

Cuiabá MT., 

Ii 

411° 1!!::
Carimbo eraNIS r7 ura do Chefe 

.44407
;kla oz,e0C -`:41* * e Oditarida Sihro 
Chao Int rino do Bettis Opoiraq5es 

rinancoiras. 
CODEMAT 

sin 

}t-Lko 

eo 
do servidor 

de199 



COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO 

CUIABA-MT, 19 de MOVOMbrO 

Ilmo. Sr (a). 

Rai0 UTZ Z CARVALHO .31CLLO 

Nesta. 

n° 3 707/90 

de 199 0 • 

Conforme solicitação contida no Processo 

de 19 / 09 / 90 , seu pedido de* Licença 

'Prémio foi DEFERIDO, devendo V.S . entrar em período de gozo a 

partir de  14 / a /  91 até 15- /O3 /  91 

Com nossds desejos de um Bom aproveitamen-

to desta licença , subscreVemo-nos mui, 



CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

. ANEXO 

' INTERESSADO(A) 

ASSUNTO 

AO PROCESSO N. 3.707/90 DE 19 / 

- 

DESPACHOS E INFORMAÇÕES 

- 5E A "P 
, 

, 

-yy-Ik... c>4 .t.k. 7rn:n-tir e0JOs AO -b I

c) tA &s k-
s • . 

1 

% .1.91 0  lqo 

0........._ 

Ocr.,suela Se Omeja -----1---Aw ,c; 
Chafe do Sorvico do —rot colo ... 

---7- — 

—CODEMAT.-• 

- 

4 ma 4 ..5_ p_ e,ce 0 feede:e.7) . i.s., ÁLex.. tez.f.ara egeo z.*Aa4.#&dleo. 
ge,t4, "ez tezae.w ee4. /f9.2. Atizz_ 0.i- 407 eze-s 

___ 'ill-ifterl2A9 - fekil,-.7 4,t/iwt-te-  cea ete, cfrec`,9 ero 4_ 
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.bjk 4.4,Getteetee pit_e.

69ee.e0r,'a 
• 

cabap ? 'ram Al acid , 
. _ 

Pessoal 

, 

, 

1107JA. I I

AA' /MI / A ,/ / , 1 ,,aú , ,t  , 
4. e Ál ,riá III. A  ., fl 

il 
.4 .t 41 .• 4 P' 

1 

• ram sco- ,s a I rya Lope. "iisis.s.„,_14,,wee,44,mmo, . . 

— CODEMAT — 
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(e ,
.90 

DJA 
US--.°" : ----

,m1A-rr\47 65 

OZ ei0,06.11* 

65- 3-6 _ 

oimf , 
qtahe da Dfri to de 

cín .
Itecurbos flumappir 

,••• UODEMAT —.. 

J 

Antonio Possas do Carvilho 
Dtr Mm. Financeiro 

- CODEMAT - 

veed, eatifie‘ _zortiiivw,  e-

a r '''' //,- AP' 

c- r . &i. I efra iia 
gm,„. essoal 



INTERESSADO 

- CPA 
26 afi 1422 `..:g 001604 

TOCOLV GET:r:4 

N• PROTOCOLO: 1.604/89 

N• PROCESSO: 1.243/89 

DATA  26  /  04 89 

SE I() LUIZ CARVALHO BELID 

ASSUNTO 

SOLICITA RECIASSIFICAÇXO DE NIVEL 

> CODEMAT COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO 



4r,

,. • 

DR. JAIR BENEDETTI 

MD. DIRETOR PRESITENTE DA owmAT 

EU, SERGIO LUIZ CARVALHO HFT,LO, abaixo assinadó 
funcion4rio desta COmpanhia desde 18/03/82, lotado no Setor de Opera 

goes Financeiras, vem mui respeitosamente requerer a V. S . , reclas 

sifiaaga3 de hivel, considerando que; 

- exergo fungoes igualmente a muitos colabora 

dares dessa campanhia; 

- muito 8 foram reclassificados at ao nivel 

kimo durante os exercícios de 82/89; 

- sendo que at a presente data meu nivel e ape 

nas 14 como Agente Administrativo; 

- muitos colaboradores da Oompanhia j entra com 

ma 

nivel elevado, sendo que exerce fungoes iden 

,ticas; 

economia vem sofrendo aumenta em indi 

ces expressivos, consequentemente acaba so 
• 

frendo defasagem em proporgoes enormes; 

• Pelo acima exposta e na expectativaede poder 

contar com. a cosumeira e valiosa atengao- dessa Diretoria com o , 

funcionrio desta Companhia que possue trials de 7 anos de serviços 

prestados. 

ASTES TERMOS 
pRDE DEFERIMENTO 

CUIABÁ, 26 de abril de 1989 

0 
CARVALHO BELLO 
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INTERESSADO 

N a PROTOCOLO:  3.823/88

N° PROCESSO: 3.200/88 

DATA  13  /  10  /  88

I 

SERGIO LUIZ CARVALHO HELLO. 

ASSUNTO 

SOLICITA C ONCEIER RECLASS IFICAÇXO SALARIAL „ 

> CODEMAT COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO 



ILMe. SR. 

DR. ERNANI ADRIANO DE ALMETIJA CAMARGQ 

MD. DIRETOR PRESIDENT k DA CODEMAT 

gU, SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO, abaixo assinado 

funtionKrio desta companhia desde 18/03/82, lotado no Setor 

de OperSgOes Financeirds, vem mui respeitosamente requerer a 

V. 811. , réclassificagão de nivel, 14 para 21, considerando 

que; 

- exergo fungOes igualmente a muitOz 

dores dessa companhia; 

- muitos foraM.reclassifidadod at ao nivel ma 

xiMo durante os .exekclió8 de. 32/88; 

-.'sendo que at a presente. data meu nivel 6 ape 

co labora 

;. . 
•nas 14 Wrap Agente Administratiyo; 

setpie trabalhei na sede da Companhia; 

tenho (Seis) anos completo na Companhia; 

- muitos colaboradores da companhia j6 entra ' 

com nivel elevado, sendo que exerce fungOes 

Yidenticas; 

, - nossa economia vem sofrendo aumento em Indi 

Ces expressivos; consequentemente acaba so 

frendo defasagem em proporgOes enormes; 

a situação atualmente 6 de difícil susten 

tagão; 

Conforme o exposto acima gostaria de contar com a compreensão 

e a valiosa atenção por parte dessa Diretoria que-sempre prci.

curou avaliar os meritos de seus funcion6rios, principalmente 

aqueles mais antigos. 

W6stes Termos 

Pede Deferimento. 

Cuiabá, 13 de Outubro de 1988 

ziyzz; 

SERGiO LUIZ CARVALHO BELLO' 
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SÉRGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

ASSUNTO 

SOLI CITA CONCEDER RECLASSIFICAÇXO SALARIAL 

> CODEMAT COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO 



tS

• 

ILM2 SR. 

DR. ERNANI AbRIANO DE AlloipA CAMARGO 

MD. DIRETOR PRESIDENTE DA CODEMAT 

11/t/a/f/A/ 

E 

44 

1 . 

assinado, funcion4rio desta Empresa desde 18.02.82, lotado no 

Setor de%OperagOes Financeiras, vem mui respeitosamente reque-

rer a V.S ., rec1assifi6=agão de nível, considerando que.: 

- bxerce fungOes igualmente a muitos colaboradores 

da empress; 

- encontra-se apenas no nível 9, como Aux. Adm.; 

- possue tempo de serviço; 

- trabalha na sede 'da Empress; 

- muitos foram reclassificados ate o nível máximo du 

rante os exercícios 82/881 

- nossa economia krem sofrendo aumento constantemente; 

- nossos vencimentos consequentemente acabd.sofiendo 

defasagem em proporgOes enormes; 

- vem causando situação de difícil sustentaggó. 

4. 

41$ 

EU, SÉRGIO LUIZ CARVALHO BELLO, abaixo 

Nestes Termos 

Pede Deferimento. 

Cuiabá, 22 de junho de 1 988. 

GIO LUIZ CARVALHO BELt0 

• 
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INTERESSADO 

C.007MA 
PALWIÁS - CPA 1 3 tiuis 10 4 7 Zz 00:9 

;.) 

Na PROTOCOLO: .5.986/87 

Ne PROCESSO:  5 . 667/87 

DATA  13  /  11  /  87

SÉRGIO LUIZ CARVALHO BELLO. 

ASSUNTO 

SOLICITA CONCEDER REOLASSIFICAÇXO S LARIAL . .ti 

> CODEMAT COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO.GROSSO 



•:( 
,r• , 

ILMf SR. I 

DR. ERN I,.ADRIANO DE ALMEIDA CAMARGO 

M.D. DIRETOR PRESIDENTE D 0DEMAT 

E/g/S/VA/ 

Senhor Presidente, 

1 COORNIAT • 
'woos 11.5326Ln,,
Proem tir251,112,1, 

Oda Sa Ta r„, 

Stroiço di %stash 

4, 

Tomo „a liberdade 'de dirigir-me a V.S .,,ta fim • 
de : solicitar o seu apoio no sentido de verificar a minha situ 

ação funciOnal dentro desta Empresa 46 conceder-'me Feclassifi-

caggo 

Sou funcionário contratado em 1982 e desde ' 

então venho exercendo as minhas funçaes como Auxiliar Adm:inis 

trativo Nível 6, sem nunca ter sido reclassificado. 

Como V.Sa. tem notado, a econdmia vem vfren - 

do constantes aumentos, fazendo dom que o salário sofra cons 

tante -defazagem, causando uma situação financeira de cliff/Oil' 

sustentação. 

Esperando contar com a sua compreensão, colo 

co-me a sua disposigao. 

Atenciosamente, 1. 

O U CARVALHO BELLa 
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> CoDENIAT,z,.;r701/01 Ott; 0VOZI g7100 

a 

L - DA COMPETÊNCIA PARA APRECIAR 0 REQUERIMENTO 

A) ::ESTATUTO SOCIAL (16/09186) 

/-..141114N.4%" 

Art:,; 29Q - Compete ao Oolegiado de Diretores, al6 do que 

couber por força da Lei ou de outros dispositi 
- 

vos deste Estatuto: 

criar e extinguir Srgaos, cargos, fungOes e 

fixar os vencimentos e demais vantagens do pes 

soai; 

Art. 324 - COMPETE AO DIRETOR PRESIDENTE: , 
• 

VI baixar instruOes, aprovar previamente todos os 

atos de contratagOes, demissiies, reclassifica - 

gBes e'transferancias de empregados da Cia. 

Agrifos nossos). 

BI REGIMENTO. INTERNO (23/04/86 --Provável equivodo 

data) 

Art. 89 - COMPETE AO DIRETOR PRESIDENTE:' 

VI Baixar instrugOes, normas e ordens de serviv 

ouvindo o Diretor da área, aprovar previamente 

todos os atos das contratagOes, dem1ss60s, • re 

222221112wha e transferancias dos'. em re' a 

dos da Companhia (grifos nossos). 



> u0DEMAT."7,47,70c:,".5,17o.„.=, 

CIRCULAR (20/10/871 

Comunicamos aos funciontirios desta Cia., que, devido h con 

tenção de gastos acarretada pela cargncia geral de recur 

Boa, esta Diretoria não mais conceder reclassificagão ou 

enquadramento de funciontitrios, at6 ulterior delibernao 

quancto a situngo econOmico — financeira do Estado e da 

CODEMAT o permitirem. 

II 7 :REMESSA 

AO DD. DIRETOR PRESIDENTE eAu COLEGIADO DE DIRE 

TORES para, após exame criterioso da pretensão do 

dedicado servidor, exarar decisão que harmonize o 

alcance social da medida com os altos interesses co 

letivos da Companhia. 

CulAbil, 18 de novembro de 1987.-

MOACIR GONÇALVES DE ARAUJO 

Diretor Administrativo e Financeiro 



CODEMAT.TONFANNIA" "St"V"Ni° 44WW0 Of MHO GROSO 

DECISIO DA DIRETORIA 

Reclassificar o servidor do nível 06 

para o nivel 09 a partir de 01/11/87. 

A CEA/DIAF para provid;acias. 

Cuiabá, 23 de novembro de 1987. 
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44:0, 

I ' 
t 4 r .. t , 4 V.444ç‘. .7,:. • 

, 4 , 
:  ESTADO DE MATO GROSSO ,,  , 
'I' •SE.CRETARIA DE ADMINISTRAÇÃO 

'''''' f , ... '“:..  
a . I., 

„ / • 015 

'AFÍCIO N9 184/86.—GSgq,,,,

% 4 

• 

Senhor Presidente: 

Cuiabá, 21 de marco de 1.986 

s, 

COD§MA 
Protocolo N•  j /4 

Prows=  

Date2.__ P6

6 

o e Protocolo 

Em atengao ao expediente datad6 de 17.02.86 do 

Presidente da Cardara Municipal de Cuiabá, no caYlal solicita a 

disponibilidade do funcionário dessa Empresa, senhor S2RGIO LUI'V e

CARVALHO BELLO, na 2q Secretaria, com Onus para o Orgao de 

gem, 

gao, 

comunicamos que o Senhor Governador autorizou tal solicita-Jr, 
1, 

pois o case do filho do Vereador Giunchiglio Bello. 

Seria interessante que Vossa Senhoria falasse 

do caso &c) Senhor Governador, vez que ele assim orientou-nos fA . 

lar-lhe. 

• Sirvo-me do ensejo para reiterar-lhe os meus 

protestos de estima e consideragao. 

•• 

Ada.' 

11m9. Sr. 

Dr. GUSTAVO ARRUDA 

MD. Presid,hte .da CODEMAT \ 

hNESTA,.

ARTUR PIRES DE ARAOJ 
.Secretário de Administ agao 

JOMAT.I'.1 
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NOME 

CODEMAT COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO 

FOLHA DE PONTO 
SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 
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(A VI •-•-1..-. 4ot- -
(11 /Op DE 11.0 0/4:330 

COMUNICADO 

DIVISX0 DC REGISTRO E ACONFANEMENTOS 
•••• 

SERGIO LUIZ CARVALHQ1ELW 

COMUNICADO -01 

e MID 

• 

I 

, 

Conforme Escala de rhin o comunicamos a V. Sa.,,que 

Is encontra creditado em Folha de Pagamento do m'es de  JANEIRO  /

a importincia relativa ao Salatió do corrente.las e as suas Frias regulamen 

tares referente ao perrodo aquisitivo de 01 /02 t 95 a 01 / 02 / 96 . 

• devendo V. Se., entrar em Oro das mesmas 

terminar em 22 k 03i 96, 

* 

C OX 

Profissional, pars as devidas'anotas;es,-H. 
- 

VISTO:-. • 

1111 
. • - 

; . 

•Ew ig Re; 

i partir de 

.•••••••• 

22 • .2 .96 
r 

• • 

im(prmalidader legally aguardamos 

• 

, *mu rtRus. 

e 

Sua Carteira 
: 

ril 
ilivisSo do o .ompiotoo.• 

r 

• 
• Recebi desta -Companhia a imporancia no valor de 

CR$ . 503,68  referente as arias sofrendo os descontos previstos 

em Lei, tudo conforme aviso que recebi em tempo, ao qual dei "CIENTE". 
• • 

9tdetaci 
• Coorden 

Oa 

I ora de R 
CODE 

• 

(13 dousa 

ISQS Zuma..os 
1' 

- --
-

ASSINATURA DO SRVIDOR (A) 
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CODEMAT 

• 

COwww4a Of 
woCtww4000 CO 

ISTRCO OE kuJOGIGUO 

• 

COMUM/CAD' O 

D A DIVISX0I DE REGISTRO E ACOMPANHAMENTOS 

O 

D 

SER CIO Loz cARILAwo FIELLQ__ xxxxxxxxxxxxxxxx 

COMUNICADO — -01 
• 

t . 1 I. A S 

v 5 ,4_04 

26 

Conforme Escala delierias,Immunicamos a V. Sa., gut 

as encontra creditado em Tone de Pagamento do as de 

importimcia relativa ao Salirio do corrente.as e as suas Varies regulamen 

tares referente ao período aquisitivo de 01. / 02 1 94,_,a 01 / 02 /95 

devendo V. Si,, entrar em sou) das mesmas a partir de //;:/ -02 / 95 , a 

terminar ea .421.t.42.1425.....: 
.. • 

• 

COKU-NICADO'_-- 02.
- 

_ 
- 

_ 
- ,r)VIST.0: 

d6mcideu 
Coordenador de Recurs 

CODEMAT 

Mpos 
$ Humanos 

CR, 483,O0 
• 

-em Lei, tudo 

• 

• 

-- - #46 -1111:fOritgaiditile*legiliC-aVardir 6Q4 -SUACtrWra . _ 
_ - _ - - 

- 
- 

•• *YELIZ MIAS 

ss0= 
Mob 

iE t12 LI t tt 

Recebi desta:Companhia a importincia no valor de 

referente as Fides sofrendo os descontos previstos 

c4forme.aviso que recebi tempo„, ao qua,. dei_rCiiNTE!, = 

RECEBI EM /oz--/e / 

41,. •••••••••• 
ASSINATURA DO SERVIDOR (A) 



k 

; 

4 

I. 

r"—±r 

". 

4' 

• , 

COMP AN) II A TM . 
4 VOINI11.11'.NTO" DO . . 

l'ADO DE MATO GROSSO 
• • 

If 

C OM UN I *C A D .0 

DO. SETOR DE AU:liNISTRAgA0 DE PESSOAL 
• 

1O: SR6IO LUIZ CARVALHO BELLO 

C 0  WU N I C.A\-D 

• 
: Conforme .escala dc • ferias, coMunicamos a 

• 

xIQ Se encontra creditado em .folha dc pagamento do.,mts de.  

DEMEIRO,Aa•• , a importancia relativa ao salL.rio do,dorrente ' 
_ 

• • . - 

mes.e as suas ferias regulamentares referente. ao período 
aquisi-

t-tivo de 18
/ -03 / • 90 a 1.8 /  03 

sa S.enTtp.ria4 entrar em gozo das•mesmas a part : 

e t inar em  :25 -

•!;:*.' 

*".: • 11.'°' ..11‘r 

":"  • ,t,, ' 

C O * N. U N ;"I  C D- .OI. " 
1,0

/ .91 . Vos 
, • 

zd j de 

-01) 
eleds P. ern amt., $eor ds 

AguardaMos 4 sUa,Ca cira-Profi 4i-s onal 1 

_ , 

1116 e Previdkicia Soctall parVasc. vk7daslanota0es. 
• •• . 1 _ 71 1 

- 

$' 1/2

•-• • , .." • 

• •I • VC* 4

• R C I 13 0  R  I A.  S 
E • 

•• • • " '" .44;7 

, -1%, • 
Recebi desta Companblaatimportancia g2.966,00

• , • .• 7

referente as F

m 

erias, sofrendo os/desconspr istps em Lei, tu-

4 
460 conforme o a o que recebi m tempo, ao qual del "CIENTE".: 

• 

• 

'e.A.V97)
dm. Posso.ti CÓDEMA1 

T z7a1-1 

Esperando contar com aua valioca atençao,„ 

vcitamos para desejar-lhes uma FELIZ 

RECEDI EM  0.7  VS " 
•  

• 

• • • 

, 1 V.:. • 

• 

• 

. • 
, 

• , 

• .• . •,. • 
T 

• • •-
• . 

• ri•• •.. 
• . 

• " • • • 



COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GHOSSO 

C O MU N I C A D O 'k

DO: SETOR DE ADMINTSTRAgA0 DE PESSOAL 

AO: SERGIO LUIZ C1RVAI3H0 BELLO 

• 

ConforMe escala de ferias, 

r(‘ 
que se encontra creditado em folha de pagamento pip,'MJ01 ,e_;14A1*-'r7,,, 

0"
NOVEMBRO/90  , a importância relativa ao salrg • *,:g04..r040 

ot • 
mes e as ,suas ferias regulamentares referente ao volqgh 

• of.t 

4“vo de 18 / 63 /  89  a, 18 /03 /  90  

entrar em gozo das mesmas a partir de 62 /  01 /  4, '.11114T??, 

e,m 31. /01 / 91 . 

t 
Aguardamos a sua Carteira Profissional. AeiTrabA, 

e Previdência Social, para as devidas ahotages. 

O SeEor de Administração de Pessoal d 

, deseja-lhes uma FELIZ FERIAS.. 

Cuiabá -MT, 04 de JANEIRO 



COMPANHIA DE DESENVOLVIMENTO 
DO ESTADO DE MATO GROSSO 

• 

C O MU . N I C A D O 

; DMI,NTSTRAÇAO DE PESSOAL 

, 

0400 tvi7 cAmiAT:ko BELLO 

Ft" ' .pe 

'I 

',I 14. '14 4 444. 

V:74
ta 

loms 

I ‘4 ••. °ea '
. 4i, 1 40; 

'ConforMe escalá de ferias, comlin?.9§1a9als 
i.7.0 g 

encontra creditado creditado em folha de pagamento do, ,xlv' ,deN;',. .. 

_sovi tspac54 0_ ,_, a importancia relativa ao 64.40 : .-,4?t,09..)ZXgrAt.:P„t 

ms e as suas ferias regulamentares referente • 

sitivo de  iFt /  03 /  89  a. , 18 /  03 /  90 Pc19: .gt. r 4.: 
,T 

t e

entrar em gozo, das mesmas a partir de  02 / 
•A,

n 31_/  01 /  91  • 

Aguardamos a sua Carteira Profis4p4 de Traba 

Previdência ,Social, para as devidas anotag'des.t  7-0 

0 Setor de Administtagao de Pels84 :c1.4 C9DEMA'11;., 

deseja-lhes uma, FELIZ FgRIAS.. 

Cuiabá-MT, 04 de JANEIRO

g..! 

ae . 
r

4:SI'• ' 40.st 
zih,11 

..v.0 

t'••• 



• 

CODEMAT 
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11m2 Sr. 

Diretor  hi 

• 

COMPANHIA OE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO OE MATO GROSSO 

SeAlrio

Funci0n4rio da cODEMAT, lotado 

vem mui respeitosamente, 

( hum terço ) das ferias correspondentes ao período 

nos termos do artigo 143 

cLT. 

A0A,t 1.“IP rrabittlit 

...a (MT ri ado 
00#357 

PRVi.oC,01.0 -GE 

pw-wot 
CO 1 M 

Pettacoto 

Proossso PP )(* K 

Oat 4 cl 

P}cul ruatikt-0 Lo. 
Seo (P • 

4 

requerer a V. Se., abono pecuniário. de 1/3 

effAr 

§ 12,da consolidaggo das Leis do Trabalho 

Nestes Termos 

P. Deferimento 

cuiabá (MT), 0.3 de ae744-42 de 1.9 fq. 

Ctrancisco 
da I) 

if

epee 
A..1..4 

.alarios 
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11m2 Sr. 

Diretor 

funciongrio da CODEMAT, lotado 

t r‘i T1 • 

ILAL CA 

I 9 ao 2 

1R 0 .1‘ 04: Ot 

= 
, 

j 

TCODZShli 
now* N.  9 ri NO 1
home N 2(.1.(4/L 

I 10_ / of 

awls* Prg.ecofe 

e a 
vem mui respeitosamente, requerer a V. SR., abono pecunigrio de 1/ 3 - 

(hum terço) das ferias correspondentes ao periodo••••9PAI 

nos termos do artigo 143 4 12, da Consolidagio das Leis do Trabalho 
CLT. 

Orancisco de oir s 
Chehe da Diviso e 

— C MA 

' Testes Termos 

• P. Deferimento 

Cuiabg(MT), 03 de 

doa Lopes 
os Hurnaaos 

Ató
ASS 

ne.ii2c) 

44,‘

de i.990 
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ILMQ SR. , 

DIRETOR ADMiNISTRATIVO PWANCEIRO DA CODEMAT 

frk 

le" 

 7 0, 
•CODEPAA 

Paistmlá He  3D42 /90 

boom N9_...LAXAL 

Data 10 J 90_ 

&NW do Pr /Ark 

SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO • 

brasileiro (a), Servidor (a) desta Cia., desde 18 / 03/82_ lotado 

no.  SEOF  1 exercendo a fungao de AG. oamA. 

 , vem mui respeitosamente requerer a V.S ., a ante 
e 

cipaggo de 06/12 do 13Q SalS,ria, do corrente:..ano4, de ;acordo com a Legis 

laço TrabaIhista: 

cr-trancisco 

Nestes Termos 

Pede Deferimento. 

Cuiab.(MT) , 05 de JANEIRO 

c, ss s a (Silva Xopes 
Chehe da Di isão d Recursos Humanos 

—I CODEMAT — 

•,‘ 
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COMPANHIA bE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

4-ewx .AdtZk b laS • 2 tcccot, 

C. OMUN I c ‘AD O 

.1. 

DO:- SETOR DE ADMINISTRAgRO DE PESSOAL 

AO:- SERGIO .LUIZ CARVALHO BELO 

I. 

bmforme escala de ferias, comunicamos a V.Sa., 

que se encontra creditado em folha de pagamento do ms de --/-

OUTUBRO/89 , a importância relativa ao saldrio do cor-

rente ms e as suas ferias .regulamentares referente ao periodo/ , 

aquisitivo de 18  / 03  / 88 a 18 / 03/ 89, devendo V.Sa., 

entrar em gozo das mesmas a partir de  04 /12  /__89 e terminar 

. * en 23 412 / 89  : 

Aguardamos a sua Carteira Profissional de Tra-/ 

balho e PrevidtnCia.Socia:1, para as devidas anotagOes. 

0 Setor d9 Administragao de Pessoal da "cODEMAT" 

deseja-lhes uma 'F E L'I Z FgRIA S. 

cuiabd -MT, 24 OUTUBRO 

a Adm. Possopl 
CODEMAT.--

1989. 



Vi llerS7>Atr ill.PKW "7."  F

" comp:onikgr. nr 
"4 0 Y! 1\„11..\:1 11; IIVIMIMft,ITO DO •,; 

DE MATO Cii(3 0 
• N,  1  n  rr.r. • 

—s 

••• 

. COMUNICADO 

DO: SETOR DE ADMINISTRAgA0 nE PE'SSOAL 

AO: WRGX0 LUIZ CARVALHO BELLO 

-Conforme Escala de Farias, comunicamos 

a V. i que se encontra creditado Om folha de pagamento 

do mês de. ATCAMi 0  à importancia relativo ao sa 

lArio do corrente .m:6.s e as suss ferias 'regulamentares do 

periodo 18/ 63/ 8/. a 18/ .03/ 68 devendo V.S ., entrar 

em gozo das mesmas a partir de Oi /Al /89 a .31/ Q1/89 • 

Aguardamos a Carteira profissional de 

trabalho e Previdência Social, para as-anotag6es. 

Esperamos contar com a atengao.de V.S . 

desejamo - lhe uma feliz ferias. 

r de Adm. Pessoal 
ODEMAT—



CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

COMUVICADO

, 

DO: SETOR DE PESSOAL 

AO: SgRGIO LUIZ CARVALHO tau.° 

Conforme Escala.de Ferias, comunicamos 
a: V.$2.., que se encontra creditado em folha de pagaMento do 
ri s de  DEZM4BA4187  importância relativo ao salá-
rio do corrente ms e as suas férias regulamentares do pe --
riodo 184" / 86 a, 18/ 03/v , devendo V.S ., entrar em 

3 / / gozo das mesmas àpartir de .1 / 01
88 a  402 88

•!--- • 
Aguardamos a carteira profissional de 

trabalho e Previdencia Social, para as anotagOes. 
, • Esperamos ccintar com a atenção de .V.S2 

4esejamo-41h.elma..feliz ferias. 

Atenciosamente 

lvtu 
papa eretra a 

fe do Setor de Adm. PoSSOal 
—CODBMAT—. 

V P 14/M a 



COMPANHIA DE 

CODEMA'T 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

COMUNICADO 

V.

DO: SETOR DE PESSOAL 

A01*-
SERGIO LUIZ CARVALHO BELLO 

:•• 

Conforme Escala de Ferias, comunicamos 

a V.Sa., que S6 encontra creditado em folha de pagamento do 
." . 

ms de . : Ntmen0=041315 h importencia relativo ao salts-
aó. corrente mep e as suas ferias regulamentares do pe .-

riodo  8/.Q/851  a 12221i 86 , devendo V.Sa., entrar em 

gozo das mesmas a partir de _45/_4314.22 _alLn24_52 
• Aguardamos a carteira profissional de 

trabalho e previdencia Social, para as anotagOes. 
Esperamos contar com a atenção de .V.S0 

desejamo-lhe uma feliz feriaà. 

Atenciosamente 

1111 11 1 
Ia___



CQ.D' EMAT 

A 
••• 4 

COMPANHIA DE 

D EDEN VOLVIMENTO DO 

ESTADO DE MATO SNOOD° 

I. 

COMUNICADO 

DO: SETOR DE PESSOAL 

A°: MOM WIZ CARMELO MELLO 

N2: 1.023 

Conforme'Resolugao n2 06/80 e Escala de Ferias, co 

municamos a V.S ., que se encontra Creditado em Folha de Pagamento do 

'
Bc 

maside  NOVEMBRO  de 1.4 ..a importancia. referente ao 

salgrio do corrente ales e relativo 'as suas ferias regulamentares do pe 

rodo de. 18/03 /.§4._ 08 /03  /85 ,devendo V.S., entrar em gozo das 

mesmas a partir de 0 _/01 /86 a 07 

Atenciosa 

4.9uarez da cSilva e c5ouza 
Pugs do Setor de" Administração Salarial 

Yae4
A 



CODEMAT 
COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

,C O MU N I CA D O 

t)(] ''SETOR DE PESSOAL 

AO: SERGIO WIZ C. SELLO 

N° : 260 

ConfOrMe Reso1ug30 n2 06/8C re Escala de Ferias, co 

.mUnicamos a V.34., que se encontra Creditado em Folha de Pagamento do 

mas de ....ammuo de 1:985...a impbrtancia referent& ao 

salário do corrente mas e relativo Is suas ferias regulamentares do pe 

rodo de 18 /  03  /83 a18 /03 /84 ,devendp ‘;.sg., entrar em gozo 

das mesmas a partir de  11-/ 02 /85 a12 /  039/ 85  • 

RECEBI 

Atenciosamente, 

t 

r 
MT - 

...... 

L0t/Za 
SetOir: Paqsoal 

'3 

SAFL. 



0 CODEMAT COMPANHIA DE 
DESENVOLVIMENTO DO 
ESTADO DE MATO GROSSO 

C O MUN I CA DO 

DO: SETOR DE PESSOAL 

AO: SERGIO LUIZ C BELLO 

68 

Conforme soluço 06/80 e Escala de Ferias, co 

municamos a. V.$., que se enco ra Crs. tado em Folha de Pagamento do 

mas de DEZ  importtincia reCeronte ao/ RO 

sa-iSrio do corrent 118s e relátivo Is suas ferias regulamentares do pe 

riodo de  1E1 / 03  / L1-1.15/ ,devendo V.Sa., entrar em gdzo 

'des Mesmas a partir de 1212 ap6/j 85° 

Atenciosamente, 

a duo e (Souza 
tor P•ssoal 

• RECEBI 

p. 
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• a. 

CipF /4 , 
os Banco 

14 PIS/PASEP ' 
17,00053886 

20 Maior remyneração; 
524,77 

• k 4t 
TERMO DE,RESCISA4 DO CONT-RATO DE TRABALHO 

01.01. S LP LAN 
07 r uni (pio 

Código empregado 

21 AvIso prévio 
5/96 

Cad. Agenda 

C 

jj Data nascimento 
00° 09/60 

Epefis• Ann 2.?Callsa afastamento 
811/4 JUSTA CAUSA 

ooF  j Para uso do processamento 

Carimb0 padrinkallo flp.CGG • 

211 Carteira de Trabalho (n2,:serie UF) 
„.. 9.9901 459 

' llOti a) 11012,9`4'.-N DOOP/94 

I NT 
DAa dastaniento 
30/06/96 

Lit Cod. stque 
• •01 

CRIMIttÇk0/1791.413,9 041.S. VE13114S.,RESCISÕRIAr 
• .5.. 1 

' , '• • ;, ! • 
.. 

• . 

• 

25 -indeolzaNio,P" '.- 

i .\ OS 

Valor ...0
ele 

-; 

.. 

7 
ig Said° ite Se dos 

f dies 

Valor 
? 

. . EiFGTS4ci rescls. Valor 128,74 
,I.,' ;"1--- \-- .1 )

s. i }.......TA 
! isciprs1Act t 

. 

fli. 

•

• /........- "... ET 
Comissils I I TOTAL BRUTO 

• ,. 
2 29,18 ;0 

31 139 salido 

116.__ /12 avos '. 

e , 

262,18 
3i1Horas extras, ; 

 e S 3/4 horas 

o 
DESCONTOS 

33 139 sal. laden. 

/12 Eiavos

...- 
' 414..; e r fi 

V 
4" 

1

24.1 : . ../ 
Grallficaglio , ' 4 

, 211 
PrevIdèncla 6:g6 

14r10-larnitla 
• 1 ,* •"`". 

I i, 
., • 

,F.TAdiclonal In lubri.• 
..-'dade/perlculosIdade' 

'• _3, j3 
Previd0ncla 139 sal. 20,99 

t2 
Fdrias vencidas 

•• 

1.• 
..., 

...i.!

Adiclonal n . d ... . 
- jotumo - AdlarKamantos 1 . , . 32.  ,..., . .262,38 

42 Férias proporc. 
• 5 /12 avos 

er. 

218,49 
4,,, 

LicanA- f ,.. .., , • -,.. 
. 

_,.e-. , 

• 

I, 
..,4 '• 

''t 

629,64 s 1

... .. 

14. 1 ° IRRT. 
, t . • 

251,36 
45 

1/3 salários! lérias 135,56 . 
, (9..1 7 1- .. ,,, 

. 'JI.JR0 
- 

- 
.. :,-it---. 
a.441,oa El , " •I'" 

, 

" 

Sal. maternidade 
.-P,-- i dias . 

1 ,1FG1t-mtts itscIsiltd1; 
mils anterior 

',.. 

. 50 TOTAL UOV!DO 113.34 - -,-: RgtEnii3o. ' '• 
,... - •• 

r
' ; 2 , 325 1-9 

1 Data de homologação 
# 4 ,, 2.2j Catimbo e assinat  s egador/prepostot - 

_ .. „. ,, 

ost 93„, f. I. Prod° 1. 
/ 
li' 

,.. ..arImPressão 

.. 4' 
1 

. --I -• iiviii•ff. 

digital . 4 , 
Empregado ) " 

/ I 
... 31

mt.. " 
. 

it ., 

a.itritallels.,fl  7 '-.. 1. „ . 
f . 

....., 

1..ti Impressão digital` 
. 9espontável legal.

• . 
•• , 

' 

• .,. 

.. 

• 

isInatu . lo empregado s. .1. 

.6 / 

it _b.f. ov,..to eq :,,. 0, • r 
CODE faiii / 

,/,./t2 —
56 ssi •tuy6resPonsáV leg i 

111,C1110 DO FGTS 

Carimbo e assinatura 

19j sacsd& 

_ell Val° 

4t1 • fa. fi 
Ara ia di Olvlaão do Ron, a 

SLRGIO LUIS CARVALHO BLLL6nnatar

- Depósitos 

CA I Impressão digital 
--' Sacador 

ev 

lei Data recepção pair) Banco 
' 

• r. t 1,12 t' 

12* 

1162 Juros e correção monetária 

Impressão Digital 
Responsável legal 

1_163 Total do saque 

Assinatura do sacador 

1/1 Assinatura do responsável legal 

Carimbo da agencia 
(norma CSA/CIEF - 47/74) 

Modelo aprovado oor Instrual Normativa do SNI N: 02192 

Autenticação 

SSISTtNCIA NA RESCISÃO CONTRATUAL É GRATIATA !paw 
`'" ''"'  CÓD. 4209 
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vi
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l/E

m
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5 

TERMO DE RESCISAO) DO CONTRATO of. THABA: 740 
• • 

tifil3 r; 2,).0 01 rif•L,,, • 114
.4 

•.• 
(•!•• frn., ••;),••,..1bir:•,11 it • 

IDENTIFICAÇA0 

2(! ,1 Empregador 

.21IEnderego 

21ICEP 

A 
• 4(4 

CODE MAT 
“ 

bg 'ill 00 10418 

Of)abb81i81b43 gi.); 

PL AL ACI 0 PAIAGUAS 
Bain 

019g° I CPA
T B E MA 

Munlcfplo 

lo Agancla/UF Clan/A
id  ot t•i; I, t, BO S CUE  

2iErpprega Olinif4V AO Pr,Dia! tfla .1 ,, 0 AD 0RflUXO ,0168117100 au v!,lutig ,w44-44 grail filta LI 

SERbithi Ii CARVALHO BELLO. 
14 PIS/PASEP A ga dam 

1 ,;7131•6754106Cli '7' ,r. ern. ligktaisusi a motysib s 
20 Maior remuneragAo 

•.;,,z.,,,lidi ) •,, , u 1 
hl3R,PEé•Ifi•P, Nil, 

2; Pm": Anil 

I 

I t•-

.12L3,at
g§1494,4g4. 

• 

.Uniti;11;#46 

• 
0" 't • '‘', 4. 

E joo Para ustaltirpro s amer 

i 

'Lq "424 • • !obi
J • 

• , e 

tti we 93* Ot Zt) 
• 

aillibit5etikrAiRa9MarreltribrWrActo! • 
sigma plAPIThibhg9AiRst "•• q.99$367

Nth, 'rS 06.1A3 
itilw):birtigNIA461 tta IgnitratOAS orthelf r 

A 
• 1, 1 I' 1.1 

* *tali diarafeNraif é UF) u`i'"° 

cr 
• DISCRIMINA00/RECIBO DAS VERBAS RESCISÓRIAS 

CM 1g indenizagéo.1:,11, 

•  anos 

Aviso prévio 

31l132 salário 
2  /12 avos 

Valor.,166 I 

562 448,00 

- ,47.07400d 

j ,

°/. 

tqh e 

nodS219052).61113esi tdlui el 

a A 

ibni 
9 'afastamento 

gq itplaryi!entp ,„ , I:
DI SPENSA SEM 3LJ t ./ 

.•• • • 

.0j .1 41:1 I r. •• ' II 

• • •• • • 

' 

3 saque 

Id Saida 1:16.salfirlos 
dias 

Comissões 
it 

32 Horas extras 
.1 '.'2t 'I 'I', tot{ hgr i s

Nalor. • , 

• 

33 132 sal. Inden. 

 /12 avos 
34 

Gratificactio 

16j Sala do-lamina 

dias 
Adicional Insalubri-
dadelpericulosidade 

E .ISGT Intilta.roSCI,s• 
40 - 

TOTAL BRUTO 

Previdencla 139 sal. 

Valor • .1 
6111086,00 

7.6644232600 

70 

Férias vencidas 

f_2_1Férlas proporc. 

11  /12 avos 

45 

40 
Adicloflal'floturno 41 

Adiantamentos 

1/3 salário s/ lérias 

48 Sal, maternidade 

dias 

EData de homologação 

do 
Assinatw, do empregado 

• ./Á 
,!!! AssI turab responsive! I 

RECIBO DO FGTS 

Carimbo e assinat 

qunciP• 
. t 

1.7474344;00 

3.9i4.400 

±si tir r ' , .1144f,.0 

3_31 TOTAL UCtUrD0 
, RECEBIDO 

> T ilr  
4114 Fo a ; - P. i r ir

; / ' // i 

Aiie ,",,n( ;4 e .d.'illia gilitu 
DANi,, 4 

SERGIO LUTZ CARVALHO BELLO. 

59 Sacador - Nome 

EValor do saque - Depósitos 

641 impressão digital 
Sacador 

rrud 

CODEMAT 

53 Impressão digital 
Emóregado 

VIM 

Pinto 

68.723,00 

.1 
Orle U0 - 

7.0?3.490p1U 
1•11 impressão digital 

ResponsAvel legal 

Cl o 

68 recepção pelo Banco 

ruda Pinto 

h62iJuros e corn)* mohetArla 

65 Impressão Digital 
Responsivel legal 

1163 Total do saque 
i 

66 Assinatura do sacador 

Assinatura do responsivel legal 

6.22.1 Carimbo da agenda 
(norma CSA/CIEF - 47/74) 

Autenticação 



isão de contrato ce tr000lho 

A 

OPTANTE 

1,s1A0 OPTANTE 

El POR PEDIDO DE DISPENSA 

0 POR ACORDO 
POR DISPENSA SEM JUSTA CAUSA 

0 POR DISPENSA COM JUSTA CAUSA 

Empresa 

Endei ego 

Atividade 

Nome do Empregado 

Registro n.°  
Desligiamento 

Em  • •  /.   9 

CGC/MF n.° • 

Cargo 
Aviso Prévio 

Em— ••••••• /19 

Matricula no INPS 

4n,b3,9in ae-to N.° da CTPS Série 

Admissão em / F /  0 3 / 19_1Z 
Decla,147 de op ão 6.1

Em  it / 19_(1 Maior remuneração Cr$ 13. C98 ao 

Indenização   anos Cr$ 

Aviso Prévio   Cr$ 

13.°' Salário  o 1 1c9.•  Cr$ 

Salário-Familia Cr$ 

Férias Vencidas Cr$ 

Férias Proporcionais 

Prejulgado 14/65 

Prejulgado 20/66 i 

Saldo de Salário4.47— 

Lei N.° 6708/79 - Art 99 

Cr$ 

NVO DAS 

16§. 9c!foo 
95-Mi oo 

1G3, 6 9gteo 
Lfr ,90 

VERBAS PAGAS 

Comissões Cr$ 

Horas Extras Cr$ 

Gratificação Cr$ 

Ad. Pericubsidade Cr$ 

Ad. Insalubridade Cr$ 

Ad. Noturno Cr$ 

,11•••=... 

OMIM, 

•••1611•1111

Cr$  4 la if a „T-Lsn- ção 

Cr$ 11GR • nterior 

CT*. 

1068 eft;: vizil 

crs  

Solário

r$/.. 

.. 

Cr $ *ikon e aleirs& s/ Cr$ Cr $ 
+1..1 

Previdência  Cr$ 

Previdência 13.° Salário Cr$ 

Adiantamentos Cr$ 

 Cr $ 

tE) Vco? ttr a0 Cr$ 

Cr$  ge 
.f39fec 

TOTAL BRUTO Cr$ 
DESCONTOS

JAB 
e2,614.&14. 6a0-1-

ir-

1.0,409- 0. 

 Cr$   Cr$ 

TOTAL LÍQUIDO Cr$ 

Recebi da firma acima a quantia liquida de Cr$ 

em moeda corrente do pais, ou pelo cheque visado n° contra o Banco 

 , como pagamento de meus direitos na rescisão contratual. 

DOCUMENTOS APRESENTADOS 

EiFGTS - guias 6 últimos recolhimentos, inclu-

sive sobre o mós da rescis-acs 10%, quando 
for o case. computados juros • correção 
monetária;

O Autorização paro Movimentação do Conto 
„ Vinculada (AM) 
...„ Pedido Dispense (3 Viasii 

O Rescisão (em 4 Viask 

1- 1 Livro ou Ficho Registro d• Empregados - 
IA 

1- 1Carteira do Trobalho • Previdência Social. 
CTM 

OProcuração, 

o 
o 

Empregado 

de de 19 

PARA USO DA 
REPARTIÇÃO 

Registro 

Livro  

Folha 

Assinatura do Empregado Preposto Assinatura do Responsável em caso de Empregado Menor 

C613. 15100 


